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RESUMEN

Esté presente estudio tuvo como proposito determinar los factores que se asocian a la
discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil atendidas en el
Centro de Salud Sayan durante el afio 2025. La investigacion se desarrollo bajo el método
hipotético-deductivo, con un enfoque cuantitativo, de tipo basica y disefio no experimental. La
poblacién estuvo conformada por 155 mujeres entre 18 y 49 afios, de las cuales 135 participaron

en el estudio mediante la aplicacion de una encuesta estructurada.

Estos resultados permitieron identificar que la discontinuidad en el uso de métodos
anticonceptivos es influida por una combinacién de factores personales e institucionales.
Respecto al factor personal, se observO que las mujeres jovenes tienen una mayor
vulnerabilidad a suspender su método, ya que son influenciadas por diferentes motivos.
También se observd que, las ocupaciones informales y las responsabilidades domeésticas

limitan el acceso continuo a los servicios de salud.

En relacion al factor institucional, se pudo evidenciar que la informacién que se brindada no

siempre resulta suficiente o clara, esto genera desconfianza o dudas en las usuarias.

De forma general, se pudo observar que la discontinuidad en el uso de métodos anticonceptivos

se da con mayor frecuencia en un nivel medio.

En conclusién, la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos no solo depende de la
decision individual, sino que también influye los factores sociales, familiares y del sistema de

salud.

Palabras clave: métodos anticonceptivos, discontinuidad, factores personales, factores

institucionales, salud sexual y reproductiva, mujeres en edad fértil.
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ABSTRACT

The purpose of this study was to determine the factors associated with contraceptive
discontinuation among women of childbearing age treated at the Sayan Health Center during
the year 2025. The research was conducted using the hypothetical-deductive method, with a
quantitative, basic approach and a non-experimental design. The population consisted of 155
women between the ages of 18 and 49, of whom 135 participated in the study through a
structured survey.

These results revealed that contraceptive discontinuation is influenced by a combination of
personal and institutional factors. Regarding personal factors, it was observed that young
women are more vulnerable to discontinuing their method, as they are influenced by various
reasons. It was also observed that informal occupations and domestic responsibilities limit
continued access to health services.

Regarding the institutional factor, it was evident that the information provided is not always
sufficient or clear, which generates mistrust or doubts among users.

Overall, it was observed that discontinuation of contraceptive use occurs most frequently at the
intermediate level.

In conclusion, discontinuation of contraceptive use not only depends on individual decisions

but is also influenced by social, family, and health system factors.

Keywords: contraceptive methods, discontinuation, personal factors, institutional factors,

sexual and reproductive health, women of childbearing age.
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INTRODUCCION

La sexualidad es fundamental ya que es parte vital de la vida humana que acompafa en
diferentes etapas de desarrollo. Seguin la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la
sexualidad abarca muchos aspectos como la intimidad, el deseo y que se tenga la capacidad de
decidir libremente sobre su cuerpo y las relaciones afectivas. Para promover la salud Sexual y

Reproductiva se tiene que ofrecer educacion y servicios que permitan ejercer sus derechos.

La planificacion familiar no solo es el acceso a los métodos anticonceptivos, sino también al
uso constante y adecuado. Muchas mujeres en casos repetitivos discontindan su método
anticonceptivo por motivos diferentes como lo es los efectos secundarios, barreras culturales,
falta de informacién. y todo ello conlleva al riesgo de embarazos no planificados y limitaciones

al ejercicio de los derechos reproductivos

En el Centro de Salud Sayéan, en la provincia de Huaura, se observé que mujeres en edad fértil
suspenden su método anticonceptivo poco después de iniciarlo. Se evidencia que los factores

que influyen a la discontinuidad son los factores personales e institucionales.

El presente estudio, titulado “Factores asociados a la discontinuidad del uso de métodos
anticonceptivos en mujeres de edad fértil. Centro de Salud Sayan, 20257, busca identificar y
analizar estos factores. La investigacion tiene enfoque cuantitativo, es de tipo basico, con
método hipotético-deductivo y disefio no experimental. Los resultados permitiran proponer
estrategias que fortalezcan la consejeria y promuevan el uso sostenido de los métodos

anticonceptivo



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

Segun la Organizacion Mundial de la Salud por sus siglas OMS, respecto a la
sexualidad nos indica que es un componente de vital importancia en la vida del ser humano, y
que esta presente en todas las etapas, dentro de ello podemos encontrar diferentes dimensiones
como el deseo erdtico, la intimidad, la condicidn sexual bioldgica, el goce sexual, la intimidad,
la capacidad reproductiva, también encontramos la atraccion sexual y afectiva. !

La sexualidad no solo esta relacionado a tener relaciones sexuales si no en que la
persona ejerza control y tome decisiones consciente y libremente respecto a su cuerpo, asi
también a su vinculacion con las demas personas, por ello es indispensable promover la salud
sexual y reproductiva para que de esta forma se tenga un atencion eficaz, integral y
confidencial. 2

La planificacion familiar no solo es obtener los métodos anticonceptivos, sino que
también abarca el uso continuo del mismo, por ello es importante tener una buena informacion
y adquirirlos de manera voluntaria. El Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas (UNFPA)
nos indica que alrededor de 257 millones de mujeres de todo el mundo que no desean un
embarazo no recurren a ningin método anticonceptivo pese a todos los progresos que se ha
dado respecto a la salud reproductiva. 34

Se pone en evidencia que se esta excluyendo una gran parte de un sector significativo
de la poblacion a pesar de la implementacion que se ha venido dando. °

Es de gran importancia el uso correcto y constante de los métodos anticonceptivos ya
que de esta forma se reducira significativamente los embarazos no planificados, los abortos

clandestinos y de esta forma la reduccion de las complicaciones obstétricas.



A escala mundial, el abandono de métodos anticonceptivos representa un desafio
significativo para los sistemas de salud publica, especialmente en paises con bajos ingresos.
De acuerdo con las estadisticas de la OMS (2021), de los 1,9 mil millones de mujeres en edad
reproductiva, 1,1 mil millones requerian planificacion familiar, de las cuales 874 millones
utilizaban anticonceptivos, mientras que 164 millones enfrentan una demanda insatisfecha.’
Ademas, investigaciones adicionales revelan que aproximadamente un tercio de las usuarias en
los servicios de salud que inician el uso de algun método anticonceptivo moderno lo abandonan
en los primeros 12 meses, y mas de la mitad lo hacen antes de los dos afios.® Las razones mas
comunes para la interrupcion incluyen efectos secundarios, preocupaciones de salud, acceso
limitado a servicios y barreras culturales o religiosas. Esta situacion es particularmente
preocupante, ya que la interrupcion del uso de anticonceptivos sin adoptar un método
alternativo expone a las mujeres a una serie de consecuencias generalizadas.

Otras investigaciones relevantes, sefialan que, en Bolivia, pais limitrofe con el Perd,
apenas el 48% de las mujeres en edad fértil emplea algin método anticonceptivo. Esta
proporcién refleja uno de los niveles mas reducidos de utilizacién en toda la region
sudamericana.® De manera similar, Ecuador se posiciona como el tercer pais sudamericano con
menor prevalencia en el uso de anticonceptivos, registrando un 59 %.%° En contraste, en el caso
peruano, se estima que el 78.2% de las mujeres emplea algin método anticonceptivo
moderno.!* No obstante, resulta preocupante que, segln los datos obtenidos por la Encuesta
Demografica y de Salud Familiar (ENDES) 2023, el 45,6 % de las usuarias interrumpi6 su uso
durante el primer afio, lo que evidencia un patrén de discontinuidad que requiere atencion
prioritaria desde las politicas publicas de salud sexual y reproductiva. Las razones mas
significativas fueron, inconvenientes propios del método (12,5%), problemas de salud o efectos

secundarios (9,2%) y fallas del método (4,8%). 12



En el centro de salud Sayan, ubicado en la provincia de Huaura, region Lima, '3 se ha
identificado una problematica similar, muchas mujeres en edad fértil abandonaron el uso del
método anticonceptivo poco tiempo después de haberlo iniciado. Esta discontinuidad puede
estar asociada a diversos factores como: efectos adversos, presion o influencia de la pareja,
deficiencia de informacion o atencion por parte del personal de salud, barreras socioculturales,
o dificultades para acceder al método elegido.'* Ante este panorama, resulta crucial indagar y
analizar los factores que inciden en la suspension del uso anticonceptivo en determinados
grupos poblacionales. Este conocimiento permitira desarrollar estrategias de intervencion mas
eficaces, orientadas a mejorar la permanencia en el uso de los métodos anticonceptivos y, en

consecuencia, la proteccion de la salud sexual y reproductiva de las mujeres en edad fértil.

1.2 Formulacién del problema

1.2.1 Problema general
¢Existen factores asociados a la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en mujeres

de edad fértil. Centro de salud Sayéan, 2025?

1.2.2 Problemas especificos
e ;Existen factores personales asociados a la discontinuidad del uso de métodos

anticonceptivos en mujeres de edad fértil?
e ;Existen factores institucionales asociados a la discontinuidad del uso de métodos

anticonceptivos en mujeres de edad fértil?

1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general
Determinar los factores asociados a la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en

mujeres de edad fértil.



1.3.2 Objetivos especificos
e Identificar los factores personales asociados a la discontinuidad del uso de métodos

anticonceptivos en mujeres de edad fértil.
e Establecer los factores institucionales asociados a la discontinuidad del uso de

métodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil.

1.4 Justificacion de la investigacion

1.4.1 Teorica
Este proyecto de investigacion plantea, a partir de la aplicacion de los fundamentos

tedricos del bienestar sexual y reproductivo, identificar y analizar los factores personales e
institucionales que conllevan a que mujeres en edad fértil descontinten el uso de métodos
anticonceptivos. Este fendmeno ha sido ampliamente estudiado desde diversas perspectivas, en
las areas de salud publica, la psicologia relacionada con la salud y la planificacion familiar,
puesto que representa una amenaza para el bienestar reproductivo de las mujeres y para el
control de la natalidad en contextos vulnerables.’® Desde un punto de vista cientifico, esta
investigacion tiene el propdsito de generar nueva evidencia cientifica sobre un fenémeno
complejo y aln poco abordado en contextos locales, como el del Centro de Salud Sayan. Los
resultados que se obtengan permitiran no solo comprender los factores asociados a la
discontinuacion de los métodos anticonceptivos, sino también producir conocimiento Gtil para
mejorar la calidad de la atencion en salud reproductiva.'® De igual forma, esta investigacion
proporcionara datos veridicos y referenciales para futuras investigaciones, aportando al cuerpo

tedrico y préactico de la salud pablica en el pais.

1.4.2 Metodoldgica
En el proceso de este estudio se utilizara un instrumento de aplicacion sencilla,’ este

instrumento esta disefiado para poder reconocer cuales son los principales factores personales

e institucionales por la cual las mujeres en edad fértil que se atienden en el Centro de Salud



Sayan inciden en su toma de decision para poder interrumpir su uso de los métodos
anticonceptivos. Esta investigacion sera de gran importancia ya que contribuira a generar
evidencias cientificas y sera de gran impulso para investigaciones futuras,

El disefio metodologico que se utilizara en este trabajo de investigacion sigue criterios
cientificos de confiabilidad y validez, ya que esto garantiza que sus resultados sean replicables
y puedan ayudar a investigaciones futuras.*®

Esta investigaciones no solo aporta evidencias cientificas que son relevantes en la
situacién que se encuentra la localidad, esto también contribuird como una fuente Gtil para
profesionales de la salud o también investigadores que tengan interés en temas relacionados a
la salud sexual y reproductiva ya que sigue un enfoque estructurado y sistematizado.

En este estudio se podra explorar diferentes perspectivas poblacionales dentro de un
mismo tiempo ya que se trata de un estudio transversal,'® la metodologia que se emplea no solo
contribuye a la creacion de nuevos conocimientos cientificos, esto también impulsa a nuevas

estrategias de accion en el area de salud.

1.4.3 Préctica
La realizacion de este proyecto responde a la importante necesidad de reconocer cuél

es la principal problematica por las que franquean las mujeres que se atienden en el Centro de
Salud Sayén, asociados a la discontinuidad de sus anticonceptivos, a fin de que los resultados
obtenidos sirvan como una base de datos confiable y representativa, de primera mano, la cual
servira para disefiar, implementar, monitorear y evaluar mecanismos y estrategias que nos
permitan asegurar que la poblacion que demanda el uso de un método de planificacion familiar

pueda acceder a ello de manera segura y voluntaria.



1.5 Delimitaciones de la investigacion

1.5.1 Temporal
El presente estudio se desarrollara en el periodo de mayo a agosto del 2025, tiempo

que sera suficiente para llevar a cabo los procesos pertinentes de una investigacion seria.

1.5.2 Espacial
Este estudio se llevara a cabo en el Centro de Salud del distrito de Sayan, que forma

parte de la provincia de Huaura, dentro del departamento de Lima. ya que nos asegura el
poder contar con una poblacion femenina accesible, cuyas caracteristicas se veran reflejadas

en el presente trabajo de investigacion.

1.5.3 Recursos
Para este estudio se aplicarad un cuestionario disefiado para evaluar la relacion entre las

variables, utilizando herramientas informéticas y el software SPSS para el almacenamiento y
andlisis eficiente de los datos. Gracias a nuestra formacion académica en Obstetricia y al
respaldo de nuestra institucion, contamos con las competencias necesarias para desarrollar la
investigacion de manera responsable. Ademas, el centro de salud seleccionado se ubica en el
mismo distrito de residencia de las investigadoras, lo que facilitard su acceso durante el

proceso.



CAPITULO Il. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion

2.1.1 Antecedentes nacionales
Shapiama Aliaga K, Solis Rojas M, Barja Ore J.%° En Lima del 2020, en su articulo,

tuvieron como proposito “Determinar por qué las estudiantes de obstetricia dejaron de utilizar
métodos anticonceptivos temporales”, para esto se hizo uso de un estudio descriptivo y
transversal en 51 universitarias, analizando tanto frecuencias absolutas como relativas, y
utilizando pruebas estadisticas para comparar grupos. Los resultados mostraron que la mayoria
de las participantes eran mujeres solteras cuyas edades oscilaban entre los 19 y 24 afios. El
conddn fue el método mas utilizado, seguido del inyectable trimestral. Se identifico también,
que la principal causa de interrupcién en el uso del anticonceptivo fue la ausencia de tiempo
disponible para acudir a un establecimiento de salud, ademas de la dificultad para hacerlo al
experimentar efectos secundarios. En menor medida, la influencia familiar contribuyé a esta
discontinuidad. Finalmente, se concluyé que las barreras de acceso y la limitacion de tiempo
para recibir atencion especializada fueron los principales factores que llevaron a la interrupcion
del uso del anticonceptivo.

Saldarfia Huallanca K. ' En Cajamarca del 2022 realiz6 un trabajo de investigacion,
con el objetivo de “Analizar la influencia de los factores sociodemograficos en el uso de
métodos anticonceptivos en mujeres en edad fértil de la comunidad de Huagalpampa y sector
Banos del Inca” en donde empleando un enfoque cuantitativo y un disefio transversal de
caracter no experimental, se pudo entrevistar a 570 mujeres, de las cuales en Huagalpampa, el
61,8% de ellas usaba el inyectable trimestral, mientras que en Bafios del Inca el porcentaje era
del 54,9%, con el conddn masculino como método predominante. Ademas, se identificaron
diferencias en edad, estado civil, nivel de ingreso, nimero de hijos y afiliacion religiosa entre

ambas comunidades. Asi es como se concluyd eficazmente que, en Huagalpampa, la educacion,



el ingreso y el estado civil son determinantes para el uso de anticonceptivos, mientras que en
Bafios del Inca influyen la educacion, la religion, la paridad y la procedencia.

Gutiérrez Crespo H, Huaméan Carhuas L, et al. ?? En Lima del 2023 realizaron un
estudio cuantitativo observacional, con el proposito de “Describir la adherencia y barreras en
el uso de los métodos anticonceptivos en una poblacion de mujeres adultas”. Con un disefio
transversal y 353 participantes, donde se evidencié que la mayoria eran solteras y tenian
estudios universitarios. Se identifico también, que el condén masculino (37,2%) vy las pildoras
orales (23%) eran los métodos méas empleados, mientras que los principales impedimentos
fueron el temor a efectos secundarios (66,2%) y dificultades para trasladarse al centro de salud
(23,5%). Asimismo, se encontrd que la edad y la actividad sexual influyen significativamente
en la adherencia a estos métodos.

Blas Giron, M.?® En Lima del 2024 en su trabajo de investigacion, tuvo como objetivo
“Determinar los factores asociados a la desercion de métodos anticonceptivos hormonales en
mujeres atendidas en el consultorio nifo Jesus”, en donde evalud a 227 mujeres atendidas entre
abril y junio para comprobar o descartar si existen factores que influyen en dejar de usar
anticonceptivos hormonales. Con un disefio transversal y un enfoque cuantitativo mediante el
uso de cuestionarios, se analizaron variables demograficas, obstétricas, efectos secundarios y
aspectos institucionales, sin encontrar diferencias estadisticamente significativas entre quienes
continuaron o abandonaron el método. Por ello, se concluyd que ninguno de estos elementos

se relaciona de forma relevante con la desercion del método anticonceptivo.

2.1.2 Antecedentes internacionales
Chiliquinga Amaya J, Salazar Montero P. 2* En Ecuador en el 2021 realizaron una

revision de investigaciones en América Latina, con la finalidad de “Desarrollar un marco de
analisis que permita entender, por qué algunas personas usan métodos anticonceptivos y otras

no”. Para esto se cre6 un modelo explicativo que considera factores como edad, género, clase



social, tipo de relacién y acceso a informacion. Determinando asi, que variables como
vergienza o efectos secundarios no explican completamente el comportamiento, no obstante,
el marco analitico que ofrece una explicacion mas completa sobre el uso de anticonceptivos
incluye variables como la edad, el género, la clase social, la existencia de una pareja, la
duracion de la relacion, la presencia de violencia de pareja, asi como la disponibilidad de
informacion de calidad sobre los métodos anticonceptivos y las infecciones de transmision

sexual.

Rivera Galvan A, Ortega Jiménez MC. et al.> En México 2021 realizaron un estudio
en donde el objetivo fue “Recopilar y analizar informacién sobre las barreras que dificultan el
uso de anticonceptivos en mujeres en edad reproductiva”. Con ese proposito, se realizé una
revision integradora de la literatura utilizando bases de datos como PubMed, SCOPUS,
EBSCO y Springer Link, con términos clave relacionados con anticoncepcion y barreras
percibidas, se consideraron investigaciones publicadas en un lapso de cinco afios previos. Lo
que permitid evidenciar que el uso de métodos anticonceptivos sigue enfrentando obstaculos
que, aunque dificiles de eliminar por completo, pueden disminuir. Aspectos como las normas
sociales y las creencias culturales influyen constantemente, pero la ausencia de educacion
sexual y reproductiva agrava estos problemas. Esto genera temores que dificultan la aceptacion
de métodos anticonceptivos, especialmente entre mujeres de zonas vulnerables o en situacion

de desarrollo.

Sigindioy CY, Trujillo Velasquez A, Seguanes Diaz C. % En Colombia 2021.
Efectuaron una recopilacion de fuentes de informacion tanto primarias como secundarias,
basandose en la metodologia utilizada en las revisiones de articulos Cochrane, con el propésito

de “Determinar si hay una relacion entre el uso de métodos anticonceptivos hormonales y la
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aparicion de sintomas psicoldgicos o conductuales en mujeres, o si dichos efectos secundarios
son consecuencia directa de su uso” Sefialan que los anticonceptivos hormonales son
ampliamente utilizados, especialmente entre mujeres colombianas, y su uso ha ido en aumento.
Aunque se promueve su empleo para prevenir embarazos no deseados, rara vez se discuten sus
posibles efectos secundarios. Tras examinar 35 estudios, se encontrd que, el uso de métodos
anticonceptivos ha crecido, impulsado por programas gubernamentales que facilitan su acceso.
Cabe sefalar que algunos métodos pueden provocar efectos secundarios, como desordenes en
el ciclo menstrual, un sangrado mas profuso, cambios en la densidad 6sea y en el estado de

animo, los cuales se consideran efectos psicolégicos o conductuales.

Zumarraga Pozo C, Naranjo Logrofio 1. et al.?” En Ecuador 2023, tuvieron como
objetivo “Describir l0s aspectos que se toman en cuenta actualmente para elegir el método
anticonceptivo mas adecuado”, en donde se consideraron factores como el estado de salud de
la mujer, el tipo de método y quién lo proporciona. Esta revision descriptiva analiz6 estudios
recientes sobre qué influye en esa eleccion, concluyendo asi que, las mujeres eligen el método
anticonceptivo segun su etapa de vida y deseo de tener hijos. Las menores de 18 prefieren
métodos duraderos por temor al embarazo, aungque no siempre sean bien vistos socialmente.
Las mayores de 18 afios priorizan la comodidad, facilidad de uso y proteccion contra

infecciones, segln su situacion personal.

Punina L, Moyano Calero W. 28 En Ecuador 2024 en su articulo, tuvieron como
finalidad “Definir el uso de los métodos anticonceptivos en una comunidad indigena de la sierra
ecuatoriana”. Este estudio llevo a cabo un andlisis, a través de un cuestionario aplicado a 202
personas, Se observé un conocimiento insuficiente en relacion con los métodos de planificacion

familiar (89,6%) y se observo que el conddn es el método més usado, asi como también se
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identificé que, tanto el implante subdérmico como la inyeccion anticonceptiva registran bajos
niveles de uso entre una proporcion considerable de los encuestados, alcanzando apenas el
9.4% y 7.4%, respectivamente. (36,1%). Entre las razones para dejar de usarlos destacan la
falta de tiempo y desacuerdos con la pareja. El estudio enfatiza la importancia de fortalecer la

educacion y facilitar el acceso a estos métodos en la comunidad.

2.2 Bases teoricas

Planificacion familiar: La planificacion familiar constituye un enfoque integral que
abarca un conjunto de estrategias, intervenciones y servicios orientados a personas en edad
reproductiva, tanto hombres como mujeres. Su proposito fundamental es proporcionar
herramientas informativas, educativas y de orientacion, asi como facilitar el acceso a métodos
anticonceptivos seguros y eficaces.?® Todo ello con el fin de que los individuos o las parejas
tomen decisiones independientes, informadas y responsables en relacion con la decision de
tener hijos, cuantos tener y en qué momento de su vida hacerlo, garantizando asi su bienestar

fisico, emocional y social.

Meétodos anticonceptivos: Los métodos anticonceptivos comprenden un conjunto de
estrategias biomédicas y conductuales disefiadas para evitar embarazos no deseados en
personas sexualmente activas. Estas técnicas se clasifican en diversas categorias, tales como
hormonales, de barrera, naturales, quirdrgicas y de accién prolongada, cada una con
caracteristicas especificas en cuanto a eficacia, duracion y mecanismos de accion. ¥ Hasta la
fecha, no se ha desarrollado un método universalmente ideal que satisfaga por igual las
necesidades de mujeres y hombres. Por ello, la eleccidn del anticonceptivo méas adecuado debe
basarse en un proceso informado y personalizado, evaluando elementos como la salud, el estilo

de vida y las preferencias personales durante la etapa reproductiva.
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Alternativas de anticoncepcion proporcionadas por el MINSA: El Ministerio de

Salud proporciona una amplia gama de métodos de planificacion familiar como parte de su

estrategia de salud publica orientada a garantizar el ejercicio libre e informado de los derechos

reproductivos.® Estas alternativas incluyen métodos hormonales, dispositivos intrauterinos,

anticonceptivos de barrera y opciones permanentes como la esterilizacién quirurgica. La

provision de estos métodos es gratuita en los establecimientos de salud publica y esta

acompafiada de servicios de consejeria integral, con el objetivo de promover decisiones

responsables y adaptadas a las necesidades individuales de cada persona o pareja.

Condon o preservativo masculino y femenino: 3 EIl conddn es un método de barrera
utilizado como parte de las estrategias de salud sexual y reproductiva y prevencion de
infecciones de transmision sexual (ITS). Existen dos tipos principales: el condon
masculino, constituido por materiales como latex, poliuretano o poliestireno, y se
coloca sobre el pene durante la ereccion y el condon femenino, fabricado generalmente
de nitrilo o poliuretano, que se introduce en la vagina previamente al encuentro sexual.
Actla impidiendo gue el esperma entre en contacto directo con el 6vulo, evitando asi
la fecundacion. Cuando se utilizan de manera correcta y constante, los condones
presentan una efectividad aproximada del 98 %; sin embargo, en condiciones de uso
habitual (que incluye errores o uso inconsistente), su efectividad disminuye a alrededor
del 85%. Ademas de su funcidn anticonceptiva, ofrecen una ventaja importante: son el
Gnico método que protege eficazmente contra las ITS, incluyendo el VIH.

Anticonceptivo oral combinado (AOC): * El anticonceptivo oral combinado es un
método hormonal de planificacion familiar ampliamente utilizado que contiene dos
tipos de hormonas sintéticas: un estrogeno (usualmente etinilestradiol) y un
progestageno. Su principal mecanismo de accion es evitar la ovulacion. Ademas,

dificulta el paso de los espermatozoides al espesar el moco cervical y genera cambios



13

en el endometrio que reducen las probabilidades de implantacion 3* Se toma
diariamente y, cuando se utiliza de manera correcta y constante, tiene una alta
efectividad, con una tasa de falla menor al 1% anual. Sin embargo, su efectividad
disminuye significativamente con el uso incorrecto o la discontinuacion sin reemplazo
por otro método. Los AOC también ofrecen beneficios no anticonceptivos, como la
regulacién del ciclo menstrual, la disminucion del dolor menstrual (dismenorrea) asi
como un menor riesgo de desarrollar ciertos tipos de cancer (como el de endometrio y
ovario). No obstante, también pueden presentar efectos secundarios como nauseas,
cefaleas, sensibilidad mamaria o sangrado intermenstrual, que en algunos casos llevan
a la usuaria a suspender su uso.

Inyectable mensual:® El anticonceptivo inyectable mensual es un método hormonal
de planificacion familiar que se administra por via intramuscular una vez cada 30 dias.
Contiene una combinacion de dos hormonas: estrégeno y progestageno. Su mecanismo
de accion se basa en tres procesos: la inhibicion de la ovulaciéon, el espesamiento del
moco cervical que dificulta el paso de los espermatozoides, y la alteracion del
endometrio para prevenir la implantacidn. Es un método reversible y altamente efectivo
si se aplica puntualmente cada mes. En el Perd, el MINSA lo distribuye de forma
gratuita en los establecimientos de salud, como parte del paguete de métodos
anticonceptivos disponibles en el marco de los programas de salud sexual y
reproductiva.

Inyectable trimestral:3? Este anticonceptivo de solo progestina es una alternativa
hormonal de efecto extendido que presenta exclusivamente progestagenos, sin incluir
estrégenos. La administracion se efectla mediante inyeccién intramuscular profunda,
habitualmente en la zona glitea, y su efecto anticonceptivo se extiende por

aproximadamente tres meses. Este método ejerce su accion principalmente mediante la
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inhibicion de la ovulacion y el aumento de la viscosidad del moco cervical, lo cual
dificulta la migracion de los espermatozoides hacia el utero. EI MINSA reconoce la
eficacia de este método, con una tasa de embarazo estimada en 0.3% con uso correcto
y hasta 3% con uso tipico durante el primer afio. Ademas, esta considerado seguro para
su uso durante la lactancia, ya que no compromete la produccién de leche materna ni el
adecuado desarrollo del lactante

Implante subdérmico:3 Este es un método anticonceptivo hormonal de prolongada
duracion vy alta efectividad. Se trata de un implante subdérmico en forma de varilla
flexible, que se coloca habitualmente en la cara interna del brazo no dominante. Este
dispositivo libera de manera continua etonogestrel, un progestageno que inhibe la
ovulacion y aumenta la viscosidad del moco cervical, dificultando asi el paso de los
espermatozoides. Presenta una vida Util estimada de tres afios y una efectividad
anticonceptiva mayor al 99 %. Es un método reversible y de accién continua, que no
depende del uso diario o mensual, por lo que presenta una muy baja tasa de error por
uso incorrecto. Aunque es muy bien tolerado por muchas usuarias, puede provocar
efectos secundarios como alteraciones del sangrado menstrual, aumento de peso o dolor
en el sitio de insercion, lo que en algunos casos puede motivar su retiro.

Dispositivo intrauterino (DIU o T de cobre):3 El dispositivo intrauterino (DIU) de
cobre, también denominado como "T de cobre", es un instrumento anticonceptivo no
hormonal de prolongada duracion, que esta recubierto con cobre y que suele insertarse
en el Gtero. Su principal mecanismo de accion es generar una reaccion inflamatoria
local en el endometrio que es tdxica para los espermatozoides, impidiendo su movilidad
y capacidad de fecundar al 6vulo. Ademas, el cobre actia como espermicida natural. El
DIU de cobre tiene una alta efectividad, con una tasa de falla menor al 1% anual, y

puede ofrecer proteccion anticonceptiva durante 5 a 10 afios, dependiendo del modelo.
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No interfiere con la ovulacion ni con los niveles hormonales naturales, por lo que es
una opcién adecuada para mujeres que no pueden o no desean utilizar métodos
hormonales. Entre sus ventajas destacan su larga duracion, reversibilidad inmediata al
retirarlo, y el hecho de que no requiere mantenimiento diario. Sin embargo, puede
presentar efectos secundarios como aumento del sangrado y del dolor menstrual,
especialmente en los primeros meses tras la insercion. En raros casos, puede haber
expulsion del dispositivo o perforacidn uterina durante la colocacion. Su uso debe ser

evaluado y supervisado por un profesional de salud capacitado.

Datos sociodemograficos

Comprenden un conjunto de caracteristicas estructurales del individuo que inciden en su

comportamiento. Entre estos principales factores destacan:

Edad: 32 Corresponde al tiempo transcurrido desde que un ser vivo nace. Este es un
factor determinante a la continuidad de los métodos anticonceptivos, ya que segun
estudios se ha visto que las mujeres jovenes aquellas de 15 a 24 afios suelen
descontinuar su método anticonceptivo. Esto es debido a diversos factores, la principal
causa radica en el desconocimiento sobre la disponibilidad y el uso adecuado de los
métodos anticonceptivos.

Nivel de instruccion:3* Hace referencia al grado mas alto alcanzado en relacion a los
estudios. Este componente desempefia un papel crucial en la salud sexual y
reproductiva, debido a que la educacion formal no s6lo proporciona un mayor acceso a
informacién precisa, sino que también estd estrechamente vinculada con el
empoderamiento de las mujeres para tomar decisiones libres e informadas sobre su

bienestar reproductivo. Ademas, este grupo suele estar mas informado sobre las
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implicaciones de no utilizar anticonceptivos, lo que fortalece su adherencia a los
métodos elegidos.

Ocupacion:® Es la actividad que realiza una persona para generar ingresos y de esta
forma alcanzar una mayor autonomia economica. Esto lleva a tomar decisiones
independientes para la eleccion de sus métodos anticonceptivos.

Estado civil:*® Esta es una condicion que hace alusion al estado conyugal o a la
existencia de uniones formalmente reconocidas por la ley. La estabilidad en la relacién
de pareja es un factor que influye considerablemente en la continuidad del uso de
métodos anticonceptivos. Esto se debe a que existe un consenso mutuo sobre las
decisiones reproductivas, lo que reduce la incertidumbre y favorece una planificacion
familiar mas estructurada. Sin embargo, el estado civil también puede convertirse en un
factor de riesgo en ciertos casos, especialmente cuando uno de los miembros de la
pareja ejerce control o influencia sobre las decisiones relacionadas con la salud

reproductiva.

Procedencia:®” Es el lugar de procedencia o de origen de una persona. El lugar de
residencia de una mujer, ya sea en una zona rural o urbana, incide de forma relevante
en la posibilidad de acceder a servicios de planificacién familiar y, por lo tanto, en el

uso sostenido de métodos anticonceptivos.

Religion:38 Son préacticas, creencias y normas que giran en torno a lo sagrado, lo divino
0 lo trascendental. Las creencias religiosas pueden modelar las actitudes hacia la
anticoncepcion de una manera tanto explicita como implicita. En muchas religiones, las

ensefianzas acerca de la procreacion y el control de la natalidad son fundamentales vy,
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por lo general, condicionan las préacticas individuales y colectivas respecto al uso de

métodos anticonceptivos.

2.2.1 Variable 1

Factores *°
Son elementos o condiciones que tienen la capacidad de influir o modificar el desarrollo
de un proceso, fendmeno o situacion. Pueden ser tanto internos como externos y son clave para

entender cOmo y por qué ocurren ciertos cambios o comportamientos en diversos contextos.

2.2.1.1 Factores asociados en salud

El fendmeno de la discontinuacion del uso de métodos anticonceptivos representa un
desafio de salud publica, debido a su estrecha relacién con embarazos no planificados,
incrementando asi riesgos sociales, econémicos y sanitarios. Diversos factores, tanto
individuales como contextuales, han sido identificados como determinantes en la decision de
interrumpir el uso de un método anticonceptivo. Para comprender adecuadamente esta
problematica, es indispensable analizar los factores sociodemogréaficos, personales e

institucionales que condicionan la adherencia a los métodos de planificacion familiar.*

2.2.1.2 Dimension 1: Factores personales
Los factores personales abarcan las percepciones, experiencias y caracteristicas

subjetivas que afectan en la eleccion de continuar o interrumpir el uso de métodos
anticonceptivos. La teoria del comportamiento planificado de Ajzen (1991) sostiene que las
actitudes individuales, las normas subjetivas y el control percibido son determinantes

fundamentales de las conductas de salud, incluidos los patrones de uso anticonceptivo.*'4?

- Presencia de enfermedades preexistentes:** La enfermedad se define como una

alteracion del estado de salud que afecta el bienestar de una persona. La presencia de
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enfermedades hace referencia a condiciones médicas diagnosticadas que pueden afectar
la continuidad en el uso de anticonceptivos. Estas enfermedades pueden ser obesidad,
diabetes, cancer de mama, hipertension o hipercolesterolemia y su presencia puede
afectar tanto la tolerancia a los métodos como la percepcion del riesgo, la motivacion,
el acceso a la atencion sanitaria o la indicacion médica para cesar su utilizacion.

- Coaccion por parte de la pareja:** Es cualquier forma de control o presion que ejerce
la pareja para que de esta forma se limite la decision de la mujer en usar algun método
anticonceptivo. Esto se puede dar mediante violencia tanto fisica como psicolégica de
igual forma se puede presentar en forma de amenazas, chantajes que puedan influir en
sus decisiones de usar algun método anticonceptivo. Esto afecta negativamente en la
autonomia de la mujer ya que esto puede ser consecuencia que las mujeres discontinten

su método anticonceptivo

- Dificultad en la adherencia al régimen anticonceptivo:* La adherencia al régimen
de uso del método anticonceptivo es un factor determinante en su efectividad y
continuidad. Algunas mujeres enfrentan dificultades para seguir correctamente las
indicaciones del método, especialmente en métodos que requieren una toma diaria o
acciones periddicas. Olvidos frecuentes, confusién sobre el uso correcto, horarios
irregulares o falta de comprension de las instrucciones son causas comunes de uso
inconsistente o interrupcion del método. Esta situacion aumenta el riesgo de embarazo

no planificado y conduce a una mayor tasa de discontinuidad anticonceptiva.

2.2.1.3 Dimension 2: Factores institucionales
En relacion al factor institucional, el sistema de salud en particular, es esencial en la

consolidacidon de politicas efectivas de salud sexual y reproductiva. Esta influencia no solo se

limita a la entrega de métodos anticonceptivos, sino también otros aspectos como la percepcion
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de calidad, brindar una informacién veraz el trato humano y el acompafiamiento continuo. La
Organizacién Mundial de Salud indica que para que el sistema sanitario sea funcional en
relacion a la planificacion familiar este debe de cumplir principios basicos como es la
disponibilidad, aceptabilidad, accesibilidad y calidad. 46
Para poder asegurar la permanencia de las usuarias en el programa de planificacion esta
dimension es crucial, puesto que su incumplimiento puede derivar a la desercion, malas
experiencias o que la usuaria utilice de manera incorrecta su método.
- Accesibilidad:*” Se entiende como la facilidad con la que las personas pueden acceder
y hacer uso de los servicios ofertados por el programa de planificacion familiar de forma
adecuada y eficiente. Este concepto incluye factores como la cercania geografica a los
establecimientos de salud, las limitaciones econdmicas, sociales y administrativas. En
muchos contextos, la ausencia de gratuidad o de subsidios en la provision de métodos
anticonceptivos representa una barrera predominante, especialmente para mujeres en
situacion de vulnerabilidad econdmica. Ademas, los trdmites excesivos, la escasa
disponibilidad de profesionales en establecimientos de salud, y la centralizacion de

servicios en zonas urbanas impactan directamente la adherencia de los anticonceptivos

- Horario de atencion: 4" El tiempo en que se prestan los servicios de salud, constituye
un elemento operacional que incide directamente en la continuidad de la atencién.,
cuando los horarios establecidos no se ajustan a las rutinas laborales y cotidianas de las
usuarias en servicios de salud, se limita el acceso constante para acceder a los métodos
anticonceptivos, lo que compromete su uso eficiente. Este punto es una causa mayor
del abandono de los métodos anticonceptivos, es por ello la importancia de implementar
horarios extendidos o realizar estrategias de atencién comunitaria que permita adaptarse

a la realidad de las usuarias.
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- Competencia del personal de salud:*® Este punto es esencial ya qué para mejorar la
calidad del servicio de planificacion familiar se debe contar con un personal que esté
actualizado en el tema, esto garantizara una mejor consejeria y se podra detectar algun
efecto secundario qué conlleve a la discontinuidad del método anticonceptivo, puesto
que la falta de conocimiento en un personal de salud puede dar lugar a recomendaciones
y practicas incorrectas.

- Informacion recibida: “® La consejeria brindada a las usuarias es de vital importancia
para que la mujer continle con su método anticonceptivo, esta orientacion debe
proporcionar una informacion amplia y detallada, dentro de esta informacion se debe
de especificar cuél es el mecanismo de accion del método anticonceptivo elegido, cual
es su efectividad, cuéles pueden ser sus efectos secundarios y como abordarlos, es
importante aclarar todas las dudas e inquietudes para que de esta forma se pueda
corregir algunas ideas erréneas. Ademas, se debe respetar la cultura y realidad de cada

usuaria para gque cada una de ellas tome decisiones informadas y conscientes.

2.2.1.4 Variable 2: Discontinuidad de los métodos anticonceptivos

Segun lo planteado por Ali y Cleland, la discontinuidad en la utilizacién de los
anticonceptivos se refiere cuando una mujer deja de usar un método, ya sea por decision propia
0 por circunstancias externas, sin reemplazarlo de inmediato por otro que también sea eficaz,*
esta situacion aunque puede parecer Unicamente personal, en realidad representa un desafio
importante para la salud publica, puesto que no solo aumenta el riesgo de embarazos no
planificados, sino que también pone en evidencia posibles fallas: tanto en el acceso a servicios
adecuados como en la calidad de la informacion y el acompafiamiento que reciben las mujeres

al momento de elegir y mantener un metodo anticonceptivo.
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2.2.1.5 Dimension 1: Decision de uso del método anticonceptivo

Se refiere al proceso mediante la mujer elige, de manera informada y voluntaria, utilizar un
determinado método anticonceptivo como parte de su planificacion familiar. Esta decision
puede estar influenciada por diversos factores, como el nivel de conocimiento sobre los
métodos disponibles, el acceso a servicios de salud, el consejo brindado por los profesionales
de salud, las creencias personales, culturales o religiosas, asi como el apoyo o rechazo por parte
de la pareja. La toma de decision autbnoma es un componente esencial de los derechos sexuales
y reproductivos, y su ausencia puede llevar a discontinuidad, uso inconsistente o abandono de,
métodos anticonceptivos, especialmente en contextos donde la mujer no tiene poder de decision

dentro de la relacion de pareja o enfrenta presiones sociales.

- Uso actual de algtin método anticonceptivo: > Se refiere a la utilizacion efectiva y
continua del método anticonceptivo elegido, para evitar un embarazo no deseado en el
momento presente. Este concepto es fundamental en estudios sobre planificacion
familiar, porque refleja no solo la decisién de la mujer o pareja de protegerse, sino

también su capacidad para mantener el uso del método elegido de forma constante.

- Tiempo de uso: °! Este aspecto se relaciona con cuanto tiempo una mujer ha mantenido
el uso continuo de un método anticonceptivo, este dato no solo refleja una cifra mas,
sino una sefial de qué tan comoda o satisfecha se siente la usuaria con la eleccién
realizada. Examinar este periodo de uso nos permite entender mejor si hay una buena
adherencia o si, por el contrario, hay probabilidades de abandono, ya que cuando el uso
es muy breve, muchas veces esté ligado a insatisfaccion, dudas o barreras que dificultan

la continuidad.
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- Nivel de satisfaccion del método anticonceptivo: %2 Entendido como la percepcion
personal, y valoracion que tiene la usuaria respecto a la eficacia, comodidad, efectos
secundarios y facilidad de uso del método empleado. La satisfaccion esté influida por
aspectos fisicos, emocionales y sociales, incluyendo la informacion recibida, el apoyo
de los profesionales de salud y la experiencia individual. Comprender el nivel de
satisfaccion es fundamental para disefiar intervenciones que promuevan una mejor

adherencia.

2.2.1.6 Dimensidon 2: Motivos de interrupcion del método anticonceptivo

La discontinuacion del uso de métodos anticonceptivos se refiere al abandono, suspension o
cambio del método previamente utilizado, y estd influenciada por multiples factores
individuales, sociales y relacionados con el sistema de salud.>® Identificar el motivo principal
por el que una mujer deja de usar su método anticonceptivo permite comprender mejor las
barreras que enfrenta en su proceso de planificacion familiar. Entre los motivos mas frecuentes
se encuentran: deseo de embarazo, presidn por parte de su pareja, olvido frecuente y motivos

personales.

- Efectos secundarios:®* La presencia de los efectos secundarios durante el uso de algdn
método anticonceptivo representa una de las causas mas frecuentes de discontinuacion
en las mujeres en edad fértil, los cuales, en su mayoria, son: cefalea, nauseas, vomito,
incremento de peso, alteraciones en el flujo menstrual normal, célicos intensos,
cambios emocionales, ansiedad y acné. En muchos casos, estas molestias no reciben
una atencién oportuna por parte del personal sanitario, lo que conlleva a que las usuarias
opten por suspender el método por cuenta propia, sin recibir orientaciobn médica

adecuada.
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- Deseo de embarazo:®® Hace referencia a la intencion consciente de una mujer en edad
fértil de quedar embarazada dentro de un periodo corto de tiempo, especificamente en
los proximos seis meses. Esta variable esta vinculada a la planificacién reproductiva y
refleja la actitud actual de la mujer frente al uso o abandono de métodos
anticonceptivos. El deseo de embarazo es un factor personal.

- Namero de cambios de método anticonceptivo (MAC): % Hace mencién al nimero
de veces que una mujer ha variado el tipo de método anticonceptivo empleado en su
vida fértil. Estos cambios pueden estar provocados por diversas causas, como las
manifestaciones de los efectos secundarios, incomodidad al seguir el régimen del
método, indicaciones médicas, o elecciones personales. EI cambio frecuente de MAC
puede indicar inestabilidad en la adherencia anticonceptiva y contribuir al riesgo de
discontinuidad o de uso incorrecto, afectando directamente la prevencion de embarazos

no planificados.

2.3 Formulacién de hipdtesis

2.3.1 Hipotesis general
Existen factores personales e institucionales que se asocian significativamente con la

discontinuidad del uso de los métodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil.

2.3.2 Hipotesis especificas

e Existen factores personales que se asocian con la discontinuidad del uso de métodos
anticonceptivos por parte de las mujeres de edad fértil.
e Existen factores institucionales que se asocian con la discontinuidad del uso de

métodos anticonceptivos por parte de las mujeres de edad fértil.
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CAPITULO I1I: METODOLOGIA
3.1 Método de la investigacion

El estudio utilizard el método hipotético-deductivo, que se fundamenta en la
formulacion de teorias generales a partir de las cuales se derivan afirmaciones especificas
denominadas hipotesis. A partir del problema identificado, se plantearan hipétesis que seran
sometidas a contrastacion empirica mediante la recoleccién de datos en el centro de salud
Sayan. Segun Bunge,® este método busca resolver problemas a través de la formulacion y

verificacion de conjeturas.

3.2 Enfoque de la investigacion

Este estudio manejara un enfoque cuantitativo, puesto que se basaré en la recopilacion
y el andlisis detallado de datos numéricos, con la intencion de identificar patrones, relaciones
0 comportamientos especificos que puedan estar presentes. Para lograrlo, se emplearan
herramientas estadisticas y procedimientos de medicidn objetiva que permitan garantizar la

validez y confiabilidad de los resultados obtenidos.>®

3.3 Tipo de investigacion

La investigacion sera de tipo basica, dado que su propdsito principal no es una
aplicacion practica inmediata, sino méas bien aportar a la construccion de bases tedricas sélidas,
el proposito principal de esta investigacion es poder entender cuéles son los fendmenos

subyacentes y cuales son los principios teoricos. >°

3.4 Disefio de la investigacion

Para esta investigacion el disefio que se usara sera de caracter no experimental esto
significa que las variables no se manipularan de forma voluntaria. De acuerdo con Sampieri y
Mendoza,% este disefio permite analizar relaciones entre variables en situaciones reales, sin la

necesidad de introducir estimulos o controles artificiales que modifiquen el entorno de estudio.
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Ademas, el nivel de este estudio sera correlacional porque se mide un efecto causa y el corte
sera transversal ya que la informacidn se tomara en un tiempo determinado.

El siguiente esquema representa la relacion entre las variables del estudio:

v

M R
\vz

Donde:

V1: Factores asociados

V2: Discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos

M: Mujeres de 18 a 49 afios que reciben atencion en el centro de salud Sayan

R: Relacion entre variables

3.5 Poblacién, muestra y muestreo

3.5.1 Poblacion
Segun lo expuesto por Medina M,% la poblacion abarca el conjunto completo de

unidades que poseen atributos similares y que constituyen el foco del estudio en una
investigacion. En el marco de este estudio, la poblacion estara integrada por 155 mujeres de 18
a 49 afios que soliciten atencion en el centro de salud Sayan.

Criterios de inclusion

e Mujeres que reciben atencion en el centro de salud Sayan

e Mujeres entre 18- 49 afios de edad

e Mujeres con consentimiento informado

e Mujeres que usan o que hayan usado alguna vez en su vida un método

anticonceptivo



26
Criterios de exclusién

e Mujeres fuera del rango etario definido para la poblacién de estudio
e Mujeres que no firmen el consentimiento informado.
e Mujeres que no hayan utilizado un método anticonceptivo con

anterioridad

3.5.2 Muestra

Segun Hernandez et al.,®? se entiende como el conjunto de individuos dentro de la
poblacién que presentan rasgos homogéneos, y sobre quienes se implementa el instrumento de

recoleccion de datos. En este contexto, la muestra representativa del estudio estara conformada

por 135 mujeres.

La muestra fue determinada utilizando la siguiente férmula:

n =
d?+*(N—1)+Z?=p=q

Donde:
n: Tamafno de muestra buscado

N: Tamafio de la poblacion
Z:1,96

p: 0,5

q: 1-p

d: Maximo error, precision deseada (0,05)
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Sustituyendo, conseguimos:

B 155 % 1,962 + 0,5 = 0,5
0,052+ (155—1)+1,962+0,5* 0,5

n

n= 135 mujeres de edad fértil, que se atienden en el centro de salud Sayan.

3.5.3 Muestreo

El muestreo es un procedimiento mediante el cual se selecciona un grupo de individuos
pertenecientes a una poblacion, con el objetivo de analizar sus caracteristicas y generalizar los
resultados al grupo total. ® Por ende, el tipo de muestreo que se aplicara en este estudio sera
no probabilistico por conveniencia, dado que la seleccion de los participantes se realizara seguin
criterios previamente establecidos de inclusion y exclusion, asi como por la facilidad de acceso

y disponibilidad de las mujeres atendidas durante el periodo de estudio.
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Variables Definicién conceptual Definicion Dimensiones Indicadores Escala de medicién Escala valorativa
operacional
1
Factores Son aquellas Se medira mediante un D1: Factores Antecedentes patoldgicos
. caracteristicas cuestionario tipo Likert a (item 1 - 4)
asociados mujeres en edad fértil (18- personales

personales, sociales y de
acceso a los servicios de

49 afios) atendidas en el
Centro de Salud Sayan,

e No se relaciona
e Se relaciona

salud que pueden_ i_nfluir identificando factores Barreras personales y Likert moderac_iamente
en las  decisiones, personales (como presencia socioculturales e Se relaciona
comportamientos 0  deenfermedades, presion de (item5al 7)
actitudes de las mujeres la pareja, creencias
en edad fértil respecto al  religiosas), factores sociales
uso de métodos gaptoyo famil(ijaf, mitos), y
; ; actores e acceso
anticonceptivos. (disponibilidad y calidad de ]
la atencién) que se asociana | D2: Factores e No se relaciona
la discontinuidad de inStitUCionales Nivel_de satisfacc'ic')'n del e Se relaciona
métodos anticonceptivos. usuario en ?' servicio de Likert moderadamente
(piltzrr\];fgzzflff)fammar e Se relaciona
| 1
Discontinuidad del Se refiere al abandono 0 Se medird mediante un D1; Decisi6n de uso ~ Uso del método
uso de métodos interrupcion en el uso de  cuestionario en el que se  del método anticonceptivo
anticonceptivos métodos anticonceptivos  registrara si la mujer en anticonceptivo (item1-4) e Bajo uso
de manera voluntaria o edad fértil ha e Uso moderado
involuntaria por parte de interrumpido 0 Likert e Alto uso
las mujeres en edad abandonado el uso de Decisi6n para uso de
fértil, antes de desear un  métodos anticonceptivos método anticonceptivo
embarazo o por otros en los Ultimos 12 meses, (item 5)
motivos personales, el tiempo de abandono y
sociales o relacionados el motivo reportado, 1
con los servicios de | permitiendo identificar | D2: Motivos de Adherencia al método
salud. la presencia de | interrupcion del método  anticonceptivo
discontinuidad en la | anticonceptivo (item 6 - 8) e Baja
poblacién en estudio. Likert e Moderada
e Alta

Posibilidad de abandono
(item 9 - 11)
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3.7 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1 Técnica
La técnica seleccionada para este estudio sera la encuesta como método principal para

la recoleccién de datos, mediante la aplicacion de un cuestionario estructurado disefiado
especificamente para recopilar informacion relevante en relacion con los objetivos planteados.
Esta técnica se basa en la recopilacién sistematica de informacion proveniente de un grupo de
personas seleccionadas, permitiendo obtener datos cuantificables sobre sus caracteristicas,

percepciones, comportamientos o actitudes.%

3.7.2 Descripcion de instrumentos
Para la recoleccidn de datos se utilizard un cuestionario de elaboracion propia, disefiado

especificamente para los objetivos del presente estudio en 2025, dirigido a mujeres en edad
fértil usuarias del Centro de Salud Sayan. El cuestionario consta de items cerrados tipo escala
de Likert con cinco categorias: (1) Nunca, (2) Casi nunca, (3) A veces, (4) Casi siempre, (5)
Siempre, organizados en cuatro secciones:
I.  Factores Personales
Il.  Factores Institucionales
I1l.  Decision de uso del método anticonceptivo

IV. Motivos de interrupcién del método anticonceptivo



Ficha técnica del instrumento: Factores asociados

Nombre del instrumento

Factores asociados

]
Regalado N, Sifuentes L. (2025)

Autor y afo

| ]
Administracion Presencial

| |
Tiempo de aplicacién 30 minutos

|
Sujetos de aplicacion

Mujeres en edad fértil (18-49 afios)

|
N° de items

11

|
Objetivo

]
Determinar los factores asociados a la discontinuidad
del uso de métodos anticonceptivos en mujeres de edad
fértil.

|
Dimensiones que evalla

e [Factores personales
e Factores institucionales

|
Sistema de calificacion

]
Likert

|
Escala valorativa

]
Likert
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Ficha técnica del instrumento: Discontinuidad de métodos anticonceptivos

Nombre del instrumento

Discontinuidad de métodos anticonceptivos

|
Regalado N, Sifuentes L. (2025)

Autoras

| ]
Administraciéon Presencial

I |
Tiempo de aplicacion 30 minutos

Sujetos de aplicacion

Mujeres en edad fértil (18-49 afios)

N° de items

11

Objetivo

]
Determinar los factores asociados a la discontinuidad

del uso de métodos anticonceptivos en mujeres de edad
fértil.

Dimensiones que evalla

e Decisién de uso del método anticonceptivo
e Motivos de interrupcion del método
anticonceptivo

Sistema de calificacion

]
Likert

Escala valorativa

]
Likert

31
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3.7.3 Validacion

Seguin Escobar y Cuervo, la validacion de un instrumento la cual tiene como proposito
asegurar que sea capaz de medir la coherencia y la precision de las variables de estudio,
garantizando asi la obtencion de resultados pertinentes y confiables.

El cuestionario titulado “Factores asociados a la discontinuacion del uso de métodos
anticonceptivos en mujeres en edad fértil atendidas en el Centro de Salud Sayan™ su elaboracion
es original, ya que tiene el objetivo de cumplir los propositos del estudio presente en el afio
2025.

Para garantizar su calidad, claridad y pertinencia, el instrumento fue sometido al
proceso de validacion por juicio de expertos, en el cual participaron tres profesionales con
experiencia en salud sexual y reproductiva, investigacion en salud y metodologia de la

investigacion.

Los expertos revisaron la redaccion, relevancia, claridad y adecuacion cultural de cada
item, asi como la correspondencia con los objetivos e hipotesis del estudio. Posteriormente, se
realizaron los ajustes recomendados para asegurar que el cuestionario sea comprensible,
aplicable al contexto local y adecuado para recopilar informacién precisa y confiable para la

investigacion.

3.7.4 Confiabilidad

La confiabilidad hace alusion al nivel en que un instrumento genera resultados
uniformes y estables cada vez que se aplica, asegurando que la informacion recogida sea
precisa y libre de errores aleatorios. %

Para efectos de este estudio se realizara una prueba piloto utilizando una muestra de 14
personas, que representan el 10% de la muestra quienes desarrollaran el cuestionario y cuyo
resultado serd sometido a la valoracion del método estadistico, Alfa de Cronbach y obtener

resultados de confiabilidad.
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3.8 Plan de procesamientos y analisis de datos

La informacion recopilada sera ingresada y estructurada en una base de datos disefiada
en Microsoft Excel, para posteriormente ser procesados y analizados mediante el programa
estadistico SPSS version 25. El analisis descriptivo contempla el calculo de frecuencias
absolutas y relativas correspondientes a cada item de los instrumentos aplicados, los cuales
seran presentados en tablas especificas.®’” Para determinar diferencias estadisticamente
significativas entre los grupos, se recurrird a la prueba de Chi-cuadrado; en tanto que la
relacién entre variables sera evaluada mediante el coeficiente de correlacién de Spearman,

tomando como criterio un nivel de significancia inferior a 0.05

3.9 Aspectos éticos

Para este trabajo de investigacion se gestionara la aprobacion ante el Comité de Etica e
Investigacion de la Universidad Privada Norbert Wiener para que de esta forma se asegure que
se respeten los derechos, la dignidad y el bienestar de las mujeres que participen en este estudio.
Es importante aclarar que en este estudio se aplicaran cuidadosamente los principios de bioética

los cuales son la autonomia, beneficencia no maleficencia y justicia. ®8

En lo respecta el principio de autonomia en este trabajo de investigacion, se solicitara
un consentimiento informado para cada participante, esto quiere decir que participaran las
mujeres que lo deseen y su participacion sera de forma consciente y libre, comprendiendo asi
cuales son los objetivos del estudio y lo que conlleva su participacion. Asi mismo, toda
informacion serd tratada con absoluta reserva manteniendo la privacidad de cada participante,

el cual también responde al principio de independencia.

En relacion al principio de beneficencia, este estudio traerd consigo nuevos
conocimientos para la mejora de la atencion en planificacion familiar, dado que los resultados
serviran para beneficiar a usuarias futuras y también para fortalecer el trabajo del personal de
salud. El principio de no maleficencia se hara cumplir ya que se evitara cualquier situacion que

ponga en riesgo a la participante.

Finalmente, el proceso Unicamente se limitara a la aplicacion del cuestionario que sera

explicado de forma clara, respetuosa y segura.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1. Resultados

4.1.1. Anédlisis descriptivo de resultados

FIGURA 1: Factores asociados a la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos

en mujeres de edad féertil. Centro de Salud Sayan, 2025.

EDAD

M18a29anos ™ 30a39anos 40 a 49 anos

Fuente: Elaboracién propia

En la siguiente figura se muestra que la mayor parte de la poblacién encuestada pertenece
al grupo etario de 18 a 29 afios con un 57% (77), seguido por las mujeres de 30 a 39 afios con
38.5% (52), finalmente y con una menor proporcién las mujeres de 40 a 49 afios con un 4.4%
(6). Esto evidencia que la mayor proporcion del estudio son mujeres jovenes, es importante
indicar que esta es la etapa en donde las mujeres inician y consolidan sus procesos

reproductivos y en donde la discontinuidad del método anticonceptivo cobra mayor relevancia.
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FIGURA 2: Factores asociados a la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en
mujeres de edad fértil. Centro de Salud Sayan, 2025.

OCUPACION

M Ama de Casa ™ Agricultura Salud Comerciante ™ Estudiante ™ Otro

Fuente: Elaboracion propia

Se observa la distribucion de las mujeres seglin su ocupacion, el grupo mas representativo
es “Otros” que se refiere a trabajos informales con un 31.9% (43), seguido por amas de casa
con un 21.5% (29) las estudiantes representan un 19.3% (26). Por otro lado, las mujeres que se
dedican a la agricultura representan un 11.9% (16), mientras que las comerciantes representan
un 9.6% (13), El grupo con baja proporcion se encuentran las mujeres que trabajan en el area
de salud, con un 5,9 % (8). Esto significa que la mayor parte de la poblacion encuestada cuenta
con un trabajo informal y son amas de casa y esto puede influir en el acceso y discontinuidad

del uso de los métodos anticonceptivos.
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FIGURA 3: Factores asociados a la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en
mujeres de edad fértil. Centro de Salud Sayan, 2025.

RELIGION

M Catolica ™ Cristiana ™ Testigo de Jehova ' Evangelica ™ Ninguna

Fuente: Elaboracion propia

Se observa que la mayor parte de las mujeres encuestadas profesan la religion catélica
con un 69.6% (94), seguidamente las mujeres de religion Evangélica - cristiana con un 18.5%
(25), seguidamente de las mujeres que indicaron que no profesan ninguna religién con un 8.9%
(12), finalmente y con una menor proporcion las mujeres que son Testigos de Jehova 3.0% (4).
La religion puede tener influencia tanto en las practicas y creencias que estan vinculadas a la

discontinuidad y uso de los métodos anticonceptivos.



FIGURA 4: Factores asociados a la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en
mujeres de edad fértil. Centro de Salud Sayan, 2025.
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Nivel de Instruccion

0.7% 11.9%

40.7%

46.7%

M Analfabeta Primaria Secundaria Superior tecnica/ universitaria

Fuente: Elaboracion propia

En la poblacion estudiada se observa que el 46.7% (63) de las mujeres alcanzé el nivel

de educacion secundaria, le sigue el nivel superior técnico/universitario con un 40.7% (55), en

una menor proporcion educacion primaria con un 11.9% (16), mientras que un 0.7% (1) se

identifico como analfabeta. Esto indica que el nivel de instruccién puede influir al uso y

continuidad del método anticonceptivo ya que el nivel educativo se relaciona al acceso y

comprension de la informacion del mismo.
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FIGURA 5: Factores asociados a la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en
mujeres de edad fértil. Centro de Salud Sayan, 2025.

Lugar de Residencia

o Area urbana ™ Area rural

Fuente: Elaboracion propia

En esta figura se observa el lugar de residencia donde se evidencia que la distribucién es
equitativa donde el 50.4% (68) provienen del &rea urbana, mientras un 49.6% (67) residen en
el area rural. Este resultado indica la relevancia que tiene el lugar de residencia ya que influye

al acceso de los servicios, disponibilidad de los métodos anticonceptivos y la continuidad del

mismo.
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FIGURA 6: Factores asociados a la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en
mujeres de edad fértil. Centro de Salud Sayan, 2025.

Estado Civil

M Soltera ™ Conviviente/Casada ™ Separada / Divorciada

Fuente: Elaboracion propia

Se muestra la distribucion del estado civil en donde se evidencia que la mayoria de las
mujeres encuestadas tienen una relacion de convivencia o estan casadas, con un 51.9% (70),
contintia el grupo de mujeres solteras con un 40.7% (55), mientras que un menor porcentaje se
encuentran separada o divorciada, con un 7.4% (10). Esto es fundamental ya que mas de la
mitad de la poblacion de estudio tiene una pareja estable la cual influye o puede influir en la

decision del uso o discontinuidad de su método anticonceptivo.
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Tabla 1 Niveles de la presencia de los factores asociados en las mujeres de edad fértil que

se atienden en el Centro de Salud Sayan, 2025

N %
Bajo 56 41,5%
Medio 78 57,8%
Alto 1 0,7%
Total 135 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Tal como se muestra en la tabla, el 57,8% (78) de las mujeres de edad fértil que se
atienden en el Centro de Salud Sayan tuvo nivel medio de presencia de factores. Le continta
el 41,5% (56) que tuvo nivel bajo de presencia de factores, y el 0,7% (1) tuvo nivel alto de
presencia de factores. Estos resultados indican que tanto los factores personales como los
factores institucionales estan presentes en una proporcion moderada, en donde no hay barreras
absolutas, pero tampoco condiciones favorables para la continuidad del método. El nivel medio
indica que las mujeres estan en una situacion de riesgo ya que los aspectos individuales y el

sistema de salud puede influir en la decision de discontinuidad del método.
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Tabla 2 Niveles de la presencia de los factores personales en las mujeres de edad fértil que

se atienden en el Centro de Salud Sayan, 2025

N %
Bajo 46 34,1%
Medio 81 60,0%
Alto 8 5,9%
Total 135 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Segun se observa en la tabla, el 60,0% (81) de las mujeres de edad fértil que se atienden
en el Centro de Salud Sayan tuvo nivel medio de presencia de factores personales. A su vez, el
34,1% (46) tuvo un nivel bajo de presencia de los factores personales. Mientras que el 5,9%
(8) tuvo un nivel alto de presencia de factores personales. Esto refleja que hay mujeres
vulnerables a la discontinuidad del método anticonceptivo ya que tienen actitudes y
percepciones intermedias y no tienen una conviccion sélida para ser constantes usando su
método anticonceptivo sea por creencias, influencia de la pareja o por presentar alguna

enfermedad.
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Tabla 3. items sobre la dimension factores personales en las mujeres de edad fértil que se

atienden en el Centro de Salud Sayéan, 2025

NUNCA CASI NUNCA A VECES CASI SIEMPRE TOTAL
Dimension 1: Factores personales SIEMPRE
|
N % N % N % N % N % N %
|
1. Me he sentido afectada por el sobrepeso 24 17,8% 23  17,0% 53 393% 14 10,4% 21 15,6% 135 100,0%
o la obesidad.
2. He experimentado problemas de salud 35 259% 27 20,0% 55 40,7% 8 5,9% 10 7,4% 135 100,0%
relacionados con la diabetes o la
hipertension.
3. He tenido preocupaciones de salud 35 25,9% 23 17,0% 55 40,7% 13 9,6% 9 6,7% 135 100,0%
vinculadas al cancer de mama.
4. Me han informado que tengo niveles 32 23, 7% 28 20,7% 49 36,3% 14 10,4% 12 8.9% 135 100,0%
elevados de triglicéridos o colesterol.
5. He sentido que mi pareja intenta influir 34 25,2% 29 21,5% 47 34,8% 14 10,4% 11 8,1% 135 100,0%
para que no use o abandone el método
anticonceptivo.
6. Me cuesta seguir adecuadamente el uso o 21 15,6% 25 18,5% 56 41,5% 19 14,1% 14 10,4% 135 100,0%
las indicaciones del método anticonceptivo.
7. Siento que mis creencias religiosas 45 33,3% 28 20,7% 44 32,6% 9 6,7% 9 6,7% 135 100,0%

interfieren con el uso de métodos
anticonceptivos.

Fuente: Elaboracién propia

De acuerdo a la tabla, en relacion a los factores personales, principalmente, el 39,3%

(53) de las mujeres a veces se ha sentido afectada por el sobrepeso o la obesidad, el 40,7% (55)

a veces ha experimentado problemas de salud relacionados con la diabetes o la hipertension, el

40,7% (55) a veces ha tenido preocupaciones de salud vinculadas al cancer de mama, al 36,3%

(49) a veces le han informado que tiene niveles elevados de triglicéridos o colesterol, el 34,8%

(47) a veces ha sentido que su pareja intenta influir para que no use o abandone el método

anticonceptivo, el 41,5% (56) a veces le cuesta seguir adecuadamente el uso olas indicaciones

del método anticonceptivo, y el 33,3% nunca siente que sus creencias religiosas interfieren con

el uso de métodos anticonceptivos. Estos resultados demuestran que dentro de los factores

personales la mayoria de las mujeres encuestadas indican que tienen experiencias intermedias
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en situaciones que estan relacionadas con la salud, pareja y religion haciendo que las mujeres
discontinten su método anticonceptivo. Esto demuestra que los factores personales no son
constantes, pero si influyen en la continuidad del método. Un punto importante y relevante es
la dificultad en la adherencia al uso y cumplimiento a las indicaciones que le brinda el personal
sobre el método anticonceptivo, Es importante aclarar el riesgo de la autonomia de la mujer en

la toma de decision del método ya que la influencia de la pareja puede conllevar a ello.

Tabla 4 Niveles de la presencia de los factores institucionales en las mujeres de edad fértil
que se atienden en el Centro de Salud Sayan, 2025

N %
Bajo 80 59,3%
Medio 51 37,8%
Alto 4 3,0%
Total 135 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

En lo correspondiente a la tabla, el 59,3% (80) de las mujeres de edad fértil que se atienden
en el Centro de Salud Sayan tuvo nivel bajo de presencia de factores institucionales. Le sigue
el 37,8% (51) que tuvo nivel medio de presencia de factores institucionales. Mientras que el
3,0% (4) tuvo un nivel alto de presencia de factores institucionales. Esto demuestra que existe
influencia limitada de los factores institucionales en la discontinuidad de los métodos
anticonceptivos ya que no se percibe de forma intensa las barreras institucionales. Sin embargo,
a las mujeres que se encuentren en el nivel medio y alto demuestran que aun existen dificultades

que deben ser atendidas.
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Tabla 5 items sobre la dimension factores institucionales en las mujeres de edad fértil que se

atienden en el Centro de Salud Sayan, 2025

NUNCA CASI NUNCA A VECES CASI SIEMPRE TOTAL

Dimension 2: Factores Institucionales SIEMPRE
% N % N % N % N % N %

8. Utiliz6 un método anticonceptivo porque
me resulta facil acceder a él en el centro de 1,5% 4 3,0% 40 29,6% 32 23,7% 57 42,2% 135 100,0%
salud.
9. Utilizé un método anticonceptivo porque
el horario del servicio de planificacion 2,2% 11 8,1% 41 304% 29 21,5% 51 37,8% 135 100,0%
familiar se adapta a mis necesidades.
10. Utilizé un método anticonceptivo
porque el personal de salud me atiende con 2,2% 6 4,4% 41 304% 32 23,7% 53 39,3% 135 100,0%
respeto y profesionalismo.
11. Utilizé un método anticonceptivo
porque la informacion que recibo sobre 4,4% 7 52% 43  31,9% 33 244% 46  34,1% 135 100,0%

estos métodos es clara y suficiente.

Fuente: Elaboracion propia

Tal como se visualiza en la tabla, al respecto de la dimension factores institucionales,

principalmente, el 42,2% (57) de las mujeres siempre utiliza un método anticonceptivo porque

le resulta facil acceder a él en el centro de salud, el 37,8% (51) siempre utiliza un método

anticonceptivo porque el horario del servicio de planificacion familiar se adapta a sus

necesidades, el 39,3% (53) siempre utiliza un método anticonceptivo porque el personal de

salud le atiende con respeto y profesionalismo, y el 34,1% (46) siempre utiliza un método

anticonceptivo porque la informacidn que recibe sobre estos métodos es clara y suficiente.

Estos resultados reflejan que hay un gran porcentaje de mujeres que los factores institucionales

son percibidos de manera positiva como la facilidad de acceso, adecuacion de horario, atencion

respetuosa y clara informacion del personal. Pero se debe de tener en consideracion al grupo

reducido que indica “A veces” - “Casi nunca” - “Nunca” ya que representa a mujeres con mayor
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vulnerabilidad y riesgo ya que enfrentan barreras para que puedan acceder a los servicios,

dificultades en los horarios de atencion y deficiencia en la consejeria.

Tabla 6 Niveles de la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en las mujeres de

edad fértil que se atienden en el Centro de Salud Sayan, 2025

N %
Bajo 46 34,1%
Medio 82 60,7%
Alto 7 5,2%
Total 135 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Conforme se aprecia en la tabla, el 60,7% (82) de las mujeres de edad fértil que se atienden en
el Centro de Salud Sayan tuvo nivel medio de discontinuidad del uso de métodos
anticonceptivos. Le continta el 34,1% (46) que tuvo nivel bajo de discontinuidad del uso de
métodos anticonceptivos, y el 5,2% (7) que tuvo nivel alto de tal discontinuidad. Esto indica
que las mujeres no interrumpen su método de manera frecuente o no han abandonado

completamente su método anticonceptivo refleja vulnerabilidad en la adherencia de su método



46

anticonceptivo y las mujeres de alto riesgo representan a mujeres de alto riesgo a embarazos

no deseados y otras complicaciones.

Tabla 7 Niveles de la dimensién decision de uso del método anticonceptivo en las mujeres

de edad fértil que se atienden en el Centro de Salud Sayan, 2025

N %
Bajo 5 3,7%
Medio 64 47,4%
Alto 66 48,9%
Total 135 100,0%

Fuente: Elaboracién propia

Tal como se aprecia en latabla, el 48,9% (66) de las mujeres de edad fértil que se atienden
en el Centro de Salud Sayan tuvo nivel alto de decision de uso del método anticonceptivos. Le
continda el 47,4% (64) que tuvo nivel medio de decision de uso de métodos anticonceptivos.
Mientras que el 3,7% (5) tuvo nivel bajo de decision de uso de métodos anticonceptivos. De
acuerdo a estos hallazgos reflejan que casi la mitad de mujeres encuestadas tienen autonomia
en su uso y eleccién de método, de igual manera se debe de tener en consideracion en nivel
medio y bajo ya que pueden verse influenciadas por diversos factores que influyen en la

decisién de continuar con su método.
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Tabla 8 items sobre la dimension decision de uso del método anticonceptivo en las mujeres de

edad fértil que se atienden en el Centro de Salud Sayan, 2025

NUNCA CASI NUNCA A VECES CASI SIEMPRE TOTAL

Dimension 1: Decision de uso del método SIEMPRE
anticonceptivo

N % N % N % N % N % N %
1. Actualmente utilizo algin método
anticonceptivo como parte de mi cuidado 0 0,0% 2 1,5% 16 119% 38 28,1% 79 58,5% 135 100,0%
personal.
2. Me resulta facil elegir un método
anticonceptivo que se adapte a mis 8 59% 12 8,9% 34 252% 35 259% 46 34,1% 135 100,0%
necesidades.
3. Me siento comodo utilizando el mismo
método anticonceptivo por mas de un afio 14 10,4% 17 12,6% 30 22,2% 34  25,2% 40 29,6% 135 100,0%
sin necesidad de cambiarlo.
4. Tengo la intencidn de usar algiin método
anticonceptivo en los préximos meses. 6 4,4% 14 10,4% 44 32,6% 27 20,0% 44 32,6% 135 100,0%
5. He sentido que algunas molestias fisicas
interfieren en mi decision de continuar 18 133% 19 14,1% 53 39,3% 15 11,1% 30 22,2% 135 100,0%

usando un método anticonceptivo.

Fuente: Elaboracion propia

Segun se aprecia en la tabla, en relacién a la dimension decision de uso del método

anticonceptivo, principalmente, el 58,5% (79) de las mujeres siempre utiliza algin método

anticonceptivo como parte de su cuidado personal, al 34,1% (46) siempre le resulta facil elegir

un método anticonceptivo que se adapte a sus necesidades, al 29,6% (40) siempre se siente

cémoda utilizando el mismo método anticonceptivo por mas de un afio sin necesidad de

cambiarlo, el 32,6% (44) siempre tuvo la intencion de usar algun método anticonceptivo en los

proximos meses, y el 39,3% (53) a veces ha sentido que algunas molestias fisicas interfieren

en su decision de continuar usando un método anticonceptivo. Esto refleja que las mujeres

mantienen una actitud buena para su uso y es un indicador positivo para la salud reproductiva

pero aun asi existen dificultades que puede afectar la decision y adherencia de su método

anticonceptivo llevandolos a discontinuar su método.
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Tabla 9 Niveles de la dimension motivos de interrupcion del método anticonceptivo en las

mujeres de edad fértil que se atienden en el Centro de Salud Sayan, 2025

N %
Bajo 42 31,1%
Medio 81 60,0%
Alto 12 8,9%
Total 135 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Segun se observa en la tabla, el 60,0% (81) de las mujeres de edad fértil que se atienden
en el Centro de Salud Sayan tuvo nivel medio de motivos de interrupcion del método
anticonceptivo. Le sigue el 31,1% (42) tuvo nivel bajo de motivos de interrupcion, y el 8,9%
(12) tuvo nivel alto de interrupcién del método anticonceptivo. Esto demuestra que si bien no
se interrumpe de manera constante el uso del método existen razones que afectan a su

continuidad.
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Tabla 10 items sobre la dimension motivos de interrupcion del método anticonceptivo en las

mujeres de edad fértil que se atienden en el Centro de Salud Sayan, 2025

Dimension 2: Motivos de interrupcion del
método anticonceptivo

NUNCA

CASI NUNCA

A VECES

CASI

SIEMPRE

SIEMPRE

TOTAL

%

%

%

N

%

%

%

6. He experimentado dolores de cabeza o
nauseas que me harian considerar dejar de
usar el método anticonceptivo.

7. He notado un aumento de peso que
podria llevarme a interrumpir el uso del
método anticonceptivo.

8. He presentado sangrados abundantes o
ausencia de menstruacion, lo cual me haria
pensar en dejar el método anticonceptivo.

9. He sentido que los malestares
relacionados con el método anticonceptivo
no fueron atendidos o solucionados, por lo
que consideraria suspenderlo.

10. He decidido dejar el método

anticonceptivo porque deseo embarazarme.

11. Cambio con frecuencia de método
anticonceptivo sin una razén especifica o
médica clara.

26

32

31

19

54

32

19,3%

23,7%

23,0%

14,1%

40,0%

23,7%

16

12

25

22

30

40

11,9%

8,9%

18,5%

16,3%

22,2%

29,6%

57

54

47

68

37

47

42,2%

40,0%

34,8%

50,4%

27,4%

34,8%

11

15

10

8,1%

11,1%

5,2%

7,4%

4,4%

5,9%

25

22

25

16

18,5%

16,3%

18,5%

11,9%

5,9%

5,9%

135

135

135

135

135

135

100,0%

100,0%

100,0%

100,0%

100,0%

100,0%

Fuente: Elaboracién propia

De acuerdo a la tabla se aprecia que, al respecto de la dimensién motivos de interrupcién

del método anticonceptivo, principalmente, el 42,2% (57) de las mujeres a veces ha

experimentado dolores de cabeza o nauseas que le harian considerar dejar de usar el método

anticonceptivo, el 40,0% (54) a veces ha notado un aumento de peso que podria llevarle a

interrumpir el uso del método anticonceptivo, el 34,8% (47) a veces ha presentado sangrados

abundantes o ausencia de menstruacion, lo cual le haria pensar en dejar el método

anticonceptivo, el 50,4% (68) a veces ha sentido que los malestares relacionados con el método

anticonceptivo no fueron atendidos o solucionados, por lo que consideraria suspenderlo, el

40,0% (54) nunca ha decidido dejar el método anticonceptivo porque desea embarazarse, y el
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34,8% (47) a veces cambia de método anticonceptivo sin una razén especifica o médica clara.

Estos resultados reflejan que la principal causa no se relaciona con el deseo de embarazo, si no

son por efectos secundarios y con posible falta de atencién o por falta de seguimiento por el

personal médico. También se evidencia la existencia de vacios en la orientacion por parte del

personal de salud ya que se evidencia un nimero significativo de cambios de métodos sin una

razon clara.

Tabla 11 Niveles de la presencia de los factores y la discontinuidad del uso de métodos

anticonceptivos en las mujeres de edad fertil que se atienden en el Centro de Salud Sayan, 2025

Variable 2: Discontinuidad del uso de métodos

anticonceptivos

Bajo Medio Alto Total
Variable
Factores N % N % % N %
Bajo 36 26,7% 20 14,8% 0,0% 56 41,5%
Medio 10 7,4% 62 45,9% 4,4% 78 57,8%
Alto 0 0,0% 0 0,0% 0,7% 1 0,7%
Total 46 34,1% 82 60,7% 5,2% 135 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Tal como se muestra en la tabla, el 45,9% (62) de las mujeres de edad fértil tuvo nivel

medio de presencia de factores y tuvo nivel medio de discontinuidad del uso de métodos

anticonceptivos. Le sigue el 26,7% (36) que tuvo nivel bajo de presencia de factores y nivel
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bajo de discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos. A su vez, el 14,8% (20) tuvo nivel
bajo de presencia de factores y nivel medio de discontinuidad del uso de métodos
anticonceptivos. Estos resultados demuestran que hay o existe una relacion proporcional entre
el nivel de presencia de factores y el nivel de discontinuidad esta relacion demuestra que a
mayor presencia de factores hay mas probabilidad de discontinuar el método anticonceptivo.
A la vez también se puede observar que no todas las mujeres que representan un nivel bajo de
factores presentan baja probabilidad de discontinuidad de método lo que indica que existen

diferentes motivos para discontinuar su método anticonceptivo.

Tabla 12 Niveles de la presencia de los factores personales y la discontinuidad del uso de

métodos anticonceptivos en las mujeres de edad fértil que se atienden en el Centro de Salud

Sayan, 2025
Variable 2: Discontinuidad del uso de métodos
anticonceptivos
Bajo Medio Alto Total
Dimensién
1: Factores
personales N % N % N % N %
Bajo 25 185% 21 15,6% 0 0,0% 46 34,1%
Medio 21 15,6% 56 41,5% 4 3,0% 81 60,0%
Alto 0 0,0% 5 3,7% 3 2,2% 8 5,9%
Tot 46 341% 82 60,7% 7 5,2% 135 100,0%

Fuente: Elaboracion propia



52

Segun se observa en la tabla, el 41,5% (56) de las mujeres de edad fértil tuvo nivel medio
de presencia de factores personales y tuvo nivel medio de discontinuidad del uso de métodos
anticonceptivos. A su vez, el 18,5% (25) tuvo nivel bajo de presencia de factores personales y
tuvo nivel bajo de discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos. Por su parte, el 15,6%
(21) tuvo nivel bajo de presencia de factores personales y tuvo nivel medio de discontinuidad
del uso de métodos anticonceptivos. Esto evidencia que los factores personales tienen una
influencia significativa pero no exclusiva para que las mujeres discontinden su método
anticonceptivo ya que existen mujeres que experimentan diversas situaciones personales que

los conlleva a ello.

Tabla 13 Niveles de la presencia de los factores institucionales y la discontinuidad del uso de

métodos anticonceptivos en las mujeres de edad fértil que se atienden en el Centro de Salud

Sayan, 2025
Variable 2: Discontinuidad del uso de métodos
anticonceptivos
Bajo Medio Alto Total
Dimensién 2:
Factores
institucionales N % N % N % N %
Bajo 38 28,1% 42 31,1% 0 0,0% 80 59,3%
Medio 8 5,9% 36 26,7% 7 5,2% 51 37,8%
Alto 0 0,0% 4 3,0% 0 0,0% 4 3,0%
Total 46  34,1% 82 60,7% 7 5,2% 135 100,0%

Fuente: Elaboracion propia
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Conforme se aprecia en la tabla, el 34,1% (46) de las mujeres de edad fértil tuvo nivel
bajo de presencia de factores institucionales y tuvo nivel medio de discontinuidad del uso de
métodos anticonceptivos. Por otro lado, el 28,1% (38) tuvo nivel bajo de presencia de factores
institucionales y tuvo nivel bajo de discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos. Le
contintia el 26,7% (36) que tuvo nivel medio de presencia de factores institucionales y tuvo
nivel medio de discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos. Esto demuestra que existe
una relacion significativa entre la presencia de factores institucionales y la discontinuidad del
uso de métodos anticonceptivos, pero también es importante indicar que existen situaciones en
las que el servicio de salud no estd presente de manera efectiva en las experiencias

reproductivas de mujeres en edad fértil que son atendidas en el centro de salud.

4.1.2. Prueba de Hipotesis

Evaluacion de la hipdtesis general

H1. Los factores se asocian significativamente con la discontinuidad del uso de métodos

anticonceptivos en mujeres de edad fértil en el Centro de Salud Sayan, 2025.

HO. Los factores no se asocian significativamente con la discontinuidad del uso de métodos

anticonceptivos en mujeres de edad fértil en el Centro de Salud Sayan, 2025.

Nivel de significancia

0,05
Tabla 14 Prueba de Chi cuadrado entre los factores y la discontinuidad del uso de métodos

anticonceptivos
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Chi2 Gl P

57,763 4 0,000

Fuente: Elaboracion propia

Tal como se aprecia en la tabla hubo un p de 0,000 (p < 0,05). Lo cual conlleva al rechazo
de la HO, y por tanto se permite expresar que los factores se asocian significativamente con la
discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil en el Centro de

Salud Sayén, 2025.

Evaluacion de la hipotesis especifica 1

H1. Los factores personales se asocian significativamente con la discontinuidad del uso de

métodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil en el Centro de Salud Sayéan, 2025.

HO. Los factores personales no se asocian significativamente con la discontinuidad del uso de

métodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil en el Centro de Salud Sayéan, 2025.

Nivel de significancia

0,05

Tabla 15 Prueba de Chi cuadrado entre los factores personales y la discontinuidad del uso de

métodos anticonceptivos

Chi2 Gl P

31,027 4 0,000

Fuente: Elaboracion propia
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Segun se aprecia en la tabla, el valor p de 0,000 (p < 0,05) indica el rechazo de la HO, y
por tanto es factible indicar que los factores personales se asocian significativamente con la
discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil en el Centro de

Salud Sayan, 2025.

Evaluacion de la hipdtesis especifica 2

H1. Los factores institucionales se asocian significativamente con la discontinuidad del uso de

métodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil en el Centro de Salud Sayan, 2025.

HO. Los factores institucionales no se asocian significativamente con la discontinuidad del uso

de métodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil en el Centro de Salud Sayan, 2025.

Nivel de significancia

0,05

Tabla 16 Prueba de Chi cuadrado entre los factores institucionales y la discontinuidad del uso

de métodos anticonceptivos

Chi2 gl P

24,909 4 0,000

Fuente: Elaboracion propia

Conforme se observa en la tabla, el valor p de 0,000 (p < 0,05) muestra que es adecuado
el rechazo de la HO, y por tanto se puede afirmar que los factores institucionales se asocian
significativamente con la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en mujeres de

edad fértil en el Centro de Salud Sayéan, 2025.
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4.1.3. Discusién de resultados

Al respecto del objetivo general se propuso determinar la asociacion de los factores
con la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil en el Centro
de Salud Sayan, 2025. Por lo cual, se aplico la prueba de Chi cuadrado, obteniéndose un p de
0,000 (p < 0,05). Esto indicé que hubo asociacion significativa entre los factores con la
discontinuidad de métodos anticonceptivos. Ello quiere decir que la presencia de tales factores
limita la decision de emplear métodos anticonceptivos. Lo cual, a su vez, trae complicaciones
para la reduccion de embarazos no planificados, dificultades en la prevencién contra las
enfermedades de transmision sexual, aumento en la mortalidad materna, y problemas en el
desarrollo del bebé. Dicho resultado hallado guarda similitud con el de Romani y Leon. De
acuerdo a estas autoras hubo una relacion significativa entre los factores con el abandono de
los métodos anticonceptivos en mujeres de un centro de salud de Huancayo. Lo cual fue
determinado mediante la prueba de Spearman, con un valor p de 0,000 (p < 0,05). Asimismo,
tal resultado hallado guarda coherencia con lo mencionado por Ali y Cleland (49), quienes
mencionaron que la discontinuidad del método anticonceptivo, aunque parece Unicamente
debido a cuestiones personales, también es un problema de salud pabica, al poner en evidencia
fallas tanto en el acceso a servicios adecuados, como la informacion que la mujer tiene a su

disposicién para documentarse al respecto del uso de métodos anticonceptivos.

En relacién al objetivo especifico 1 se buscé identificar la asociacién de los factores
personales con la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil
en el Centro de Salud Sayan, 2025. Por lo que se utilizo la prueba de Chi cuadrado, con la cual
se obtuvo un p de 0,000 (p < 0,05). Esto llevo a inferir que hubo asociacion significativa entre
los factores personales con la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos. Por lo que la
presencia en las mujeres de factores como problemas de enfermedades, falta de apoyo de la

pareja, dificultades para seguir las indicaciones del método anticonceptivo y su religidn, causan
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inconvenientes para la aplicacion de métodos anticonceptivos. Dicho resultado es similar al
hallado por Romani y Ledn. Estas autoras hallaron que los factores personales se relacionaban
de forma significativa con el abandono de la utilizacion de métodos anticonceptivos en mujeres
de Huancayo, lo cual fue determinado utilizando la prueba de Spearman y obteniendo un p de
0,012 (p < 0,05). Asimismo, hay coherencia con lo expuesto por Aizen (41, 42), quien sostuvo
que la presencia de actitudes individuales, las normas subjetivas y el control percibido causan

efecto importante en las conductas como la del patron de uso anticonceptivo.

En lo correspondiente al objetivo especifico 2, se propuso identificar la asociacion de
los factores institucionales con la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en
mujeres de edad fértil en el Centro de Salud Sayan, 2025. Por lo que se empleé la prueba de
Chi cuadrado, con la que se determin6 un p de 0,000 (p < 0,05). En vista de esto se identificd
que hubo asociacidn significativa entre los factores institucionales con la discontinuidad del
uso de métodos anticonceptivos. Ello quiere decir que la accesibilidad, el tipo de horarios, la
calidad de informacién entregada y el profesionalismo en el centro de salud, son factores que,
de no presentarse adecuadamente, inhiben el cumplimiento de la utilizacion de métodos
anticonceptivos. Tal resultado guarda coherencia con lo sefialado por Shapiama, Solis y Barja
(20), quienes concluyeron que una de las causas que conllevan el abandono del método
anticonceptivo es el escaso tiempo de poder ir a un establecimiento de salud para recibir
atencion sanitaria de salud sexual y reproductiva. También hay coherencia con lo expuesto por
Gutiérrez, Huaman, Cehua, Matzumura y Valdeiglesias (22), quienes concluyeron que una de
las principales barreras para la adherencia a los métodos anticonceptivos fue el desplazamiento
al centro de salud para conseguir anticonceptivos. Asimismo, Zumarraga, Naranjo, Ruiz y
Coque (27), en virtud a su analisis sistematico de articulos cientificos, encontraron que uno de
los principales factores que causan influencia en la utilizacion de anticonceptivos es el grado

de facilidad para acceder a la atencion de los servicios de salud. No obstante, no hay similitud
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con el estudio de Blas (23), quien encontrd que no hubo asociacion significativa entre los
factores institucionales con la desercion a la utilizacion de métodos anticonceptivos en mujeres
que acuden a un centro de salud de Lima, lo cual fue identificado habiendo aplicado la prueba
de Chj cuadrado, la cual mostro valores p superiores a 0,05. Tales diferencias pueden deberse
a la capacidad con la cual los respectivos centros de salud orientan sobre la utilizacion de los

métodos anticonceptivos.

Los hallazgos encontrados al mostrar de qué manera se asocian los factores con la
discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos resultan relevantes al crear conocimiento
sobre lo importante que resulta el acceso a la informacion de calidad y entrega de servicios de
salud, quitando mitos sobre los métodos anticonceptivos, empoderando a las mujeres para que
tomen decisiones sin coaccion, sino utilizando métodos que se adecuan sus propias necesidades
y forma de vivir. Por otro lado, como limitaciones del estudio, se puede considerar que hay
pocos estudios que evalUan la asociacién de ambas variables de estudio empleando un
instrumento en escala de Likert. Lo cual dificulta la comparacion entre investigaciones.
Asimismo, otra posible limitacion es no haber hecho la recoleccion de datos a toda la poblacién

de 155 mujeres tratando de que los resultados sean mas fieles a la realidad.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

1- La poblacion encuestada estuvo conformada mayormente por mujeres jovenes entre las
edades de 18 a 29 afos, esta es una etapa crucial en lo que respecta la consolidacion de los
procesos reproductivos y esto representa un riesgo de embarazos no planificados por la
discontinuidad de los métodos anticonceptivos. A su vez se evidencia que las mujeres tienen
opciones informales o son amas de casa y esto influye en el acceso a la discontinuidad del
método.

2- En lo que respecta con el objetivo general, esto concluye que tanto los factores personales e
institucionales se asocian de manera significativa con la discontinuidad del uso de métodos
anticonceptivos en mujeres de edad fértil atendidas en el Centro de Salud Sayan. Esto pone en
evidencia que la adherencia anticonceptiva de la mujer no depende Unicamente en la decision
individual, sino de un conjunto de condiciones familiares, sociales y del sistema de salud.

3- Con lo que respecta el primer objetivo de la investigacién, se puede observar que el mayor
porcentaje se encuentra en un nivel medio, esto refleja una vulnerabilidad a la discontinuidad.
Los principales motivos son los problemas de salud como el sobrepeso, diabetes e hipertensién
como también las creencias religiosas o la influencia de la pareja que si bien es cierto no
representan riesgos absolutos representan condiciones intermedias en la adherencia. Por otro
lado, se evidencia que hay mujeres que presentan dificultades para poder seguir las indicaciones
médicas y esto las vuelve vulnerables a que discontinte su método anticonceptivo.

4- Con lo que respecta al segundo objetivo especifico de la investigacion, se determina que los
factores institucionales se centran mayormente en un nivel bajo. Los puntos positivos de esta
investigacion es la atencion y los horarios adecuados para las usuarias, pero se puede identificar
que la consejeria no es suficiente muchas veces no siempre es clara y esto genera a las usuarias

inseguridad e dudas y esto influye en la continuidad de los métodos en las usuarias.
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5- De forma general, se puede concluir que la discontinuidad del uso de las usuarias de métodos
anticonceptivos llega a alcanzar en la mayoria de las mujeres a un nivel medio. Se puede
observar que hay una actitud favorable hacia la decision de uso y la disposicion que tienen las
usuarias para que continten su método, esta continuidad se ve influenciada por experiencias
como los efectos secundarios del método o la influencia de la pareja y las diferentes
limitaciones que encuentra las usuarias como la precariedad de informacion brindad en el

centro de salud.

5.2 Recomendaciones

1. Estos hallazgos que se muestran en la investigacion ponen en evidencia la gran
necesidad de poder fortalecer las estrategias dirigidas a garantizar la continuidad en el
uso de métodos anticonceptivos. En primer lugar, es de vital importancia y
indispensable gue el sistema de salud amplie mas sus intervenciones educativas de esta
manera se priorice las consejerias personalizadas y que sean comprensibles para las
usuarias, que no solo se enfoque en la informacion sobre la eficiencia de los métodos
sino también la forma de cdmo afrontar los efectos secundarios que las usuarias
enfrentan. De igual forma se le recomienda al personal de salud entregar el método y
que posteriormente a ello tenga seguimiento y acompafiamiento periédico en donde se
tenga espacios para el didlogo y de esta forma las usuarias puedan expresar sus
preocupacion y dudas.

2. En relacién al ambito sociocultural y personal, se sugiere que se debe de fortalecer el
trabajo a nivel comunitario que incluya la participacion no solo de la usuaria sino
también de la pareja y familia, ya que el entorno de las usuarias tiene influencia para
determinar la adherencia o discontinuidad del método. De igual forma es importante

incentivar la educacion en salud sexual y reproductiva desde una etapa temprana, para
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que asi mujeres jovenes tengan una informacion suficiente y clara para que tomen una
decision firme y auténoma con el tiempo.

En cuanto a los factores institucionales, es necesario optimizar la disposicion y
disponibilidad de los métodos anticonceptivos, asi mismo garantizar horarios
accesibles, mejora de habilidades en los proveedores para asegurar un trato empatico y
respetuoso que genere confianza en las usuarias y favorezca su uso continuo. Para poder
lograrlo se recomienda fortalecer las habilidades comunicacionales del personal
Obstetra, con el fin de mejorar la relacion con las usuarias. Se debe de considerar la
adecuacion de la infraestructura del establecimiento y ajustar los horarios de atencion
del servicio de planificacion familiar acorde a la idiosincrasia de la poblacion para que
asi se logre satisfaccion y accesibilidad en la atencion a la usuaria. Asimismo, integrar
mecanismos de acceso hacia zonas alejadas y rurales, ya que es ahi donde existe mayor
limitacion al uso de los servicios de salud.

Por ultimo, se recomienda que se ejecuten las politicas de salud con enfoque integral,
que no solo se limite en la entrega de métodos anticonceptivos si no también se incluya
acompafiamiento psicologico, abordaje de las enfermedades crénicas coexistentes de
las usuarias y también redes de apoyo comunitario. Mediante un abordaje articulado
entre los factores personales, e institucionales sera posible que de esta forma se reduzca
la discontinuidad y se pueda avanzar hacia un ejercicio pleno de los derechos sexuales

y reproductivos en las mujeres de edad fértil.
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Factores asociados a la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil. Centro de Salud Sayan, 2025.

FORMULACION DEL PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DISENO METODOLOGICO
Problema general Objetivo general Hipétesis general Variable 1: Tipo de investigacion:
Factores asociados  Bésico
¢Existen factores asociados a la Determinar los factores asociadosala Existen  factores  personales e
discontinuidad del uso de métodos discontinuidad del uso de métodos institucionales que se asocian Dimensiones:
anticonceptivos en mujeres de edad fértil. [ anticonceptivos en mujeres de edad | significativamente con la | -Factores personales Enfoque: Cuantitativo

Centro de salud Sayéan, 2025?

fértil.

discontinuidad del uso de los métodos
anticonceptivos en mujeres de edad
fértil

-Factores institucionales

Método de la investigacion:
Hipotético deductivo

Problemas especificos
¢Existen factores personales asociados a
la discontinuidad del uso de métodos
anticonceptivos en mujeres de edad
fértil?

¢Existen factores institucionales
asociados a la discontinuidad del uso de
métodos anticonceptivos en mujeres de
edad fértil?

Objetivos especificos

Identificar los factores personales
asociados a la discontinuidad del
uso de métodos anticonceptivos en
mujeres de edad fértil.

Establecer los factores
institucionales asociados a la
discontinuidad del uso de métodos
anticonceptivos en mujeres de edad
fértil.

Hipotesis especificas.

- Existen factores personales que se
asocian con la discontinuidad del uso
de métodos anticonceptivos por parte
de las mujeres de edad fértil.

- Existen factores institucionales que
se asocian con la discontinuidad del
uso de métodos anticonceptivos por
parte de las mujeres de edad fértil.

Variable 2:
Discontinuidad del uso de
métodos anticonceptivos

Dimensiones:

-Decision de uso del método
anticonceptivo.

-Motivos de interrupcion del
método anticonceptivo

Disefio de la investigacion:
No experimental

Poblacion:

Esta constituida por 155 mujeres en
edad fértil que acuden al centro de
salud Sayan en el afio 2025

Muestra:
135 mujeres en edad fértil.

Técnica: Encuesta

Instrumento:
Cuestionario conformado por 22
preguntas
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Anexo 2: Instrumentos

FACTORES ASOCIADOS A LA DISCONTINUIDAD DEL USO DE METODOS
ANTICONCEPTIVOS

Estimada participante:

El presente cuestionario forma parte del estudio titulado **Factores asociados a la discontinuidad del
uso de métodos anticonceptivos en mujeres de edad fertil. Centro de Salud Sayan, 2025™. Su
participacion es voluntaria, anonimay confidencial, los datos recolectados seran utilizados Unicamente
con fines académicos y cientificos, garantizando el respeto a su privacidad. Le solicitamos que
responda cada pregunta con sinceridad. Agradecemos sinceramente el tiempo y la disposicion para
colaborar con esta investigacion. Su aporte es muy valioso para mejorar los servicios de planificacion
familiar y promover una atencion mas integral y efectiva.

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS
Marque y escriba sus respuestas

1. ¢Cual es su edad?

4. Nivel de instruccién

a. Analfabeta

b. Primaria

c. Secundaria

d. Superior técnica / universitaria
5. Lugar de residencia

a. Area urbana

b. Area rural



6. Estado civil
a. Soltera
b. Conviviente/Casada

c. Separada/ Divorciada

CUESTIONARIO
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Variable 1: Factores asociados

I. Factores personales

Nunca

Casi nunca

A veces

Casi siempre

Siempre

1 [ Me he sentido afectada por el
sobrepeso o la obesidad

2 | He experimentado problemas de
salud relacionados con la
diabetes o la hipertension.

3 | He tenido preocupaciones de
salud vinculadas al cancer de
mama.

4 | Me han informado que tengo
niveles elevados de triglicéridos
0 colesterol.

5 | He sentido que mi pareja intenta
influir para que no use o
abandone el método
anticonceptivo

6 | Me cuesta seguir
adecuadamente el uso o las
indicaciones del método
anticonceptivo.

7 | Siento que mis creencias
religiosas interfieren con el uso
de métodos anticonceptivos.

I1. Factores institucionales
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Utilizo un método
anticonceptivo porque me
resulta facil acceder a él en el
centro de salud.

Utilizo un metodo
anticonceptivo porque el horario
del servicio de planificacion
familiar se adapta a mis
necesidades.

10

Utilizo un metodo
anticonceptivo porque el
personal de salud me atiende
con respeto y profesionalismo.

11

Utilizo un método
anticonceptivo porque la
informacidn que recibo sobre
estos métodos es claray
suficiente.

Variable 2: Discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos

I. Decisién de uso del método
anticonceptivo

Nunca

Casi nunca

A veces

Casi siempre

Siempre

1

Actualmente utilizo algun
método anticonceptivo como
parte de mi cuidado personal.

Me resulta fécil elegir un
método anticonceptivo que se
adapte a mis necesidades.

Me siento comoda utilizando el
mismo método anticonceptivo
por mas de un afio sin necesidad
de cambiarlo.

Tengo la intencion de usar
algin método anticonceptivo en
los proximos meses.

He sentido que algunas
molestias fisicas interfieren en
mi decision de continuar usando
un método anticonceptivo
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I1. Motivos de interrupcion del método anticonceptivo

6 | He experimentado dolores de
cabeza 0 nauseas que me harian
considerar dejar de usar el
método anticonceptivo

7 | He notado un aumento de peso
que podria llevarme a
interrumpir el uso del método
anticonceptivo

8 | He presentado sangrados
abundantes o ausencia de
menstruacion, lo cual me haria
pensar en dejar el método
anticonceptivo

9 | He sentido que los malestares
relacionados con el método
anticonceptivo no fueron
atendidos o solucionados, por lo
que consideraria suspenderlo.

10 | He decidido dejar el método
anticonceptivo porque deseo
embarazarme.

11 | Cambio con frecuencia de
método anticonceptivo sin una
razon especifica o médica clara.




Anexo 3: Validez del instrumento

CARTA DE PRESENTACION

Magister/Doctor: Madeleine Mori Portal
Presente Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Nos es muy grato comunicarnos con usted para expresarles mi saludo v, asimismo, hacer de su
conocimiento que, siendo estudiantes del programa de Obstetricia, requerimos validar los instrumentos a
fin de recoger la informacién necesaria para desarrollar nuestra investigacion, con el cual optaremos el
orado de Licenciadas en Obstetricia. El titulo nombre de nuestro proyecto de investigacion es “Factores |
asociados a la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en mujeres de edad fertil. Centro de
Salud Sayan, 20257 v, debido a que es imprescindible contar con la aprobacion de docentes especializados
para aplicar los instrumentos en mencién, hemos considerado convenients recurrir a usted, ante su
connotada experiencia en temas de salud sexval v reproductiva.

El expediente de validacion que le hacemos llegar contiene:

»  (Carfa de presentacion

#  Definiciones conceptuales de 1as variables v dimensiones

»  Matriz de operacionalizacion de las variables

o  Certificado de validez de contenido de los mstrumentos

Ezxpresandole los sentimientos de respeto v consideracion, nos despedimos de usted. no sin antes

agradecer por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente,

|

[

'i ) }- ,}'I..; 1; . r_,__'.{_,-'

Nilsa Katherine FRegalado Gonzales Luz DMaria Sifuentes Cerna
DNI: 72079818 DNI: 73250798
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DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y DIMENSIONES

Vanable 1 independiente: Factores asociados
Los factores son elementos o caracteristicas que puedenafectar de manera directa el desamrollo o resultado
de un evento especifico.
Dimensiones:
¢ Factorespersonales: Abarcanlas percepciones, expenenadas y caracteristicas subjetivas que afectan

la decision de continuar o abandonar el uso de métodos anticonceptivos.

¢ Factores mstitucionales: Su mfluencia no solo se lmuta al suministro fisico de meétodos
anticonceptivos, sino que se extiende a aspectos mas complejos como la percepcion de calidad, el

trato humano, la disporibilidad de mformacion veraz y el acompafamiento continuo.

Vanable 2 dependiente: Discontimudad del uso de métodos anticonceptivos

La discontimudad de la anficonceprionse entiende como la mtermipeionvohntana o mvohmtana en el uso

de unmeétodo anticonceptivo, sin la adopcion mmediata de otra opcion eficaz para prevenir embarazos
Dimensiones:

¢ Decision de uso del metodo anticonceptivo: La toma de decision autonoma es un componente
esencial delos derechos sexuales v reproductives, v su ausencia puede llevar a discontinmdad, uso
mmconsistente o abandono de métodos anticonceptivos, especialmente en contextos donde la mujer

no tiene poder de decision dentro de la relacion de pareja o enfrenta presiones sociales.

¢ Motivos de mtermupeion del método anticonceptivo: Identificar el motive pnincipal por el que una
mujer deja de usar sumeétodo anticonceptivo pemate conprender mejor lasbameras que enfrenta en
su proceso de planificacion familiar. Entre los motivos mas frecuentes se encuentran: deseo de

embarazo, presion por parte de su pareja, olvido frecuente v motivos personales.
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TITULODE LAINVESTIGACION: “Factores asociados a la discontinuacion del uso de métodos
anticonceptivos en mujeres de edad fertil. Centro de Salud Sayan, 20257

N | DIMENSIONES, Ttem Pertinencia ' | Relevancia® | Claridad * | Suzerencias

Variable independiente: Factores asociad oy

DIMENSION 1: Factores personales 5i N 5i Ko 5i | No

1 | Mzhs zentido afectadapor el sobrepezoola X X X
obazidad

1 | Hz =parimsntado problema: da zalnd X X X
ralacionados oon la disbates o 1a kipertenzion,

3 | He t=nido preccupacionss de zalud vinouladas | 3 X X
al canger de mama

4 | hIzhan informado goe tango nivales alavados | X X X
da triglicaridos o colastarol.

5 | Hes zentido que mi parjaintenta influirpes | X X X
Qua oo Ee o sbandons 2l matodo
amticonosptivo

6 | hIzcoests ssgniradecpadsmenta sl wioolzs | X X X

indicacionss dal matodo anticomoaptivo.

) Sismto quemis orsencias raligiosas interfisren | X X X
oon 2l w20 da matodos anticonoaptives.

DIMENSION 2: Factores institucionales

§ | Utilizo un matedo anticonceptive porqeme | X X X
tezulta facil accader 3 slen el centro dezalnd,

9 | Utilizo un método anticoncaptivo pesque &l X X X
hotario dal servicio de planificacion familis
12 adapta amis pecasidadas,

10 | Utilizo un matodo anticoncaptivo porqe &l X X X
perzonal de zalud me atiends con f2epato ¥
profasionalizmo.

11 | Utilizo un matodo anticoncaptivoporqela | X X X
informacion qus racibo sobie astos matodos =
clara v suficianta,

Variable 2: Disvcontimuid ad deluso de
mietod 03 an ticoncep ives

DIMENSION 1: Decision deuse del mendo
A to0n cep v




Actuabmente utilizo algim método
anticonceptivo como parte de mi
cuidado personal.

(]

Me resulta facil elegir un método
anticonceptivo que se adapte a mis
necesidades.

Mle siento comoda uhbzando el musmo
meétodo anticonceptivo pormas deun
ano sinnecesidad de camarlo.

Tengo la imtencion de usar algin
método anticonceptivo enlos
PrOXINOS ITeses.

mn

He zentido que algunas molestias
fizicas interfieren en mi decizion de
continuar usandoun metodo
anticonceptivo

DIMENSION 2: Motivos de interropcion
del método anticonceptive

He experimentado dolores de cabezao
nauseas que me harian considerar
dejar de usar el método arnticonceptivo

Henotadoun aumento de peso que
podria llevanme a mtemumpir el uso
del método anticonceptiva

He presentado sangrados abundartes o
ausencia de menstruaciorn lo cualme
haria pensar en dejar elmetodo
anticonceptivo

He sentido que losmalestares
relacionados con elmétodo
anticonceptivo no fusron atendidos o
solucionados, porlo que consideraria
suspenderlo.

10

He decidido dejarelmétodo
anticonceptivo porque deseo
embarazamme.

11

Cambio con frecuencia de método
anticonceptivo sinuna razon
especifica omedicaclara.
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IPertinencia: el iterm comresponde al concepto tednco formulado.
IRelevancia: ¢l item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
comnstructo.

IC1aridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto v directo.

Ohservaciones (precisar si hay suficiencia): 51 hay suficiencia
Opinidn de aplicabilidad:

Aplicable [X]

Aplicable después de comegir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos ¥ nombres del juez validador: Dr, /Mg Madeleine Mo Portal
DNI: 08670080

Correo electronico institucional:

Especialidad del validador:
MMetodologo [ ]
Tematico [ X ]

Estadistico [ ]

22 de Julio de 2023

T by e o d‘l
| L Ll
=g BT PR £l Garral aas
AT OE PORELS

Finma del experto mformante



CARTA DE PRESENTACION

Magister/Doctor: Mifiano Anicama Fiorella Genesis
Presente Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Nos es muy grato comunicarnos con usted para expresarles mu saludo v, asimismo, hacer de su
conocimiento que, siendo estudiantes del programa de Obstetricia, requerimos validar los instrumentos a
fin de recoger la informacién necesaria para desarrollar nuestra investigacion, con el cual optaremos el
grado de Licenciadas en Obstetricia. El titulo nombre de nuestro proyecto de investigacion es “Factores
asociados a la discontinunidad del uso de métodos anticonceptivos en mujeres de edad fertil. Centro de
Salud Sayan, 20257 v, debido a que es imprescindible contar con la aprobacién de docentes especializados
para aplicar los instrumentos en mencion, hemos considerado conveniente recurrir a usted, ante su
connotada experiencia en temas de salud sexval v reproductiva.

Fl expediente de validacion que le hacemos llegar contiene:

- Carta de presentacion

- Definiciones conceptuales de las variables v dimensiones

- MMatriz de operacionalizacion de las variables

- Certificado de validez de contenido de los instrumentos

Expresandole los sentimientos de respeto v consideracion, nos despedimos de usted, no sin antes

agradecer por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente,
. |
DAY T

Nilsa Katherine Regalado Gongzales Luz Maria Sifuentes Cermna

DNI: 72072818 DNI: 73250798
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DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y DIMENSIONES

WVarnable 1 mdependients: Factores asociados
Los factores son elementos o caracteristicas que puedenafectar de manera directa el desamollo o resultado
de un evento especifico.
Dimensiones:
& Factores personales: Abarcanlas percepciones, expeniendas v caracteristicas subjetivas que afectan

la decizsion de continuar o abandonar el uso de metodos anticonceptivos.

¢ Factores mstitucionales: Su mfluencia no solo se limita al swmimistro fisico de métodos
anticonceptivos, sino que se extisnde a aspectos mas complejos como la percepeion de calidad, el

trato humano, la disponibilidad de informacion veraz v el acompafiamiento continuo.

WVanable 2 dependiente: Dizcontinuidad del use de métodos anticonceptivos

La discontinuidad de la anticoncepeion se entiende como la mtermupcionvohuotana o inveoluntana en el uso

de unmétodo anticonceptivo, sin la adopeion inmediata de otra opcion eficaz para prevenir embarazos
Dimensiones:

& Decizion de uso del metodo anticonceptive: La toma de decision auténoma es un componente
esencial delos derechos sexuales v reproductivoes, ¥ su ausencia puede llevar a discontimudad, uso
inconsistente o abandono de métodos anticonceptivos, especialimente en contextos donde la mujer

no tiene poder de decision dentro de la relacion de pareja o enfrenta presiones sociales.

& DNotivos de mtermupeion delmetodo amticonceptivo: Identificar el motive pnncipal por el que una
myjer deja de usar sumétodo anficonceptivo pemite conprender mejorlas bameras que enfrata en
su proceso de planificacion familiar. Entre los motivos mas frecuentes se encuentran: deseo de

embarazo, presion por parte de su pareja, olvido frecuente ¥ motivos personales.
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TITULODE LA INVESTIGACION: “Factores asociados a la discontinuacion del uso de métodos

anticonceptivos en mujeres de edad fertil. Centro de Salud Sayvan, 20257

DIMENSIONES / Ttem

Perfinencia *

Eelevancia -

Claridad *

Sugerencias

Variable independiente: Factores asociados

DIMENSION 1: Factores personales

5i

i

5i

Ilz ha zantido afectada porsl sobrspezo ola
obezidad

Hsz sxperimantade problemas da salud
ralacionados com la disbetss o lahipertension,

Hs tenddip preccupacions: da zaled vinouladas
al camoar de mama

Ilz han informado gue tsnEo mivele: alavados
da triglicaridos o colastarol,

L]

Ha zantido gue mi peraja intenta influir para
gue o e o abandons &l matodo
anticonoaptive

iz cuasta zemnif adecpadaments ol wao o las
indicaciones dal metodo anticonoaptive.

Sismto gue mis cresncias religiosss interfisesn
con 2l wso de matedios anticoncaptives.

DILMENSION 2: Faciores instimcionales

Ttilizo un matedo anticoncaptive poogos ma
resulta facil acceder agl en 2l centro dasalud.

Utilizo un matedo apticonoaptive porges &l
hofario dal sarvicio de planificacion familiar
22 adapts 3 mis nacasidadas

10

Utilizo un matedo apticonoaptive posges &l
parzonal de :alud me atisnds con respsto ¥
profasionalizmo.

11

Utilizo un matedo anticonoaptive porgus la
infiormacion gua r=cibo sobre estos matodos 22
clata v suficisnta,

Variable 2: DMscontinuidad del uso de
metod os anticoncep ivos

DIALENSION 1: Decision de nse del método
an ticon cep ive
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Actualmente utilizo algim método
anticonceptivo como parte de mi
cuidado personal.

(¥

Mleresulta facil elegir unmeétodo
anticonceptvo que se adapte a mis
necesidades.

Iie siento comodautiizando el muano
meétodo anticonceptivo pormas de un
afio sinmnecesidad de cambiarlao.

Tengola intencion de usar algim
meétodo anticonceptivo enlos
ProXimnos meses.

m

He zentido que algunas molestias
fizsicas mterfieren enrm decizion de
continuar uzandoun meétodo
anticonceptivo

DINMENSION 1: Motivos de interropeion
del método anticonceptive

He expernmentado dolores de cabezao
naunseas que me harian considerar
dejar de usar el método anticonceptivo

Henotadoun awnento de peso que
podria llevanme a ntemurpir eluso
del método anticonceptivo

He presentado sangrados abumndartes o
ausencia de menstuacion lo cualme
haria pensaren dejar elmétodo
anticonceptvo

He zentido que lozmalestares
relacionados con elmeétodo
anticonceptvo no fuson atendidos o
solucionados, porlo que consideraria
suspenderlo.

10

He decidido dejar elmétodo
anticonceptvo porgue deseo
embarazanme.

11

Cambio con frecuencia de método
anticonceptivo sinuna razon
especifica o médicaclara.
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IPertinencia: el item comresponde al concepto tednco formulado.
IRelevancia: ¢l item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
comnstructo.

3Claridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto v directo.

Observaciones (precisar si hay suficiencia): 51 hay suficiencia
Opinién de aplicabilidad:

Aplicable [X]

Aplicable después de comegir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos ¥ nombres del juez validador: Dr. Mg Mifiano Anicama, Fiorella Genesis
DNI: 45774940

Correo electronico instimcional: florellammancanicama@outook com

Especialidad del validador:
hietodologe [x ]
Tematico [ ]

Estadistico [ ]

24 de Julio de 2023

.}{'
. J_,__.".l
_,-'-_ﬂl'_q.-l-t- -

@H‘ﬂmkﬁmhﬁlﬁ.ﬂ.

Cirggona Dendista CoP 1000
Mogeiter en Dodencie LI G DL
QB 155 - JOA

Firma del experto mformante
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CARTA DE PRESENTACION

Magister/Doctor: Doilita Amasifuen Ochavano

Presente Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Nos es muy grato comunicarnos con usted para expresarles mi saludo v, asimismo, hacer de su

conocimiento que, siendo estudiantes del programa de Obstetricia, requerimos validar los instrumentos a

fin de recoger la informacion necesaria para desarrollar nuestra mvestigacion, con el cual optaremos el

grado de Licenciadas en Obstetricia. El titulo nombre de nuestro proyecto de investigacidn es “Factores

asociados a la discontinmdad del uso de métodos anticonceptivos en muyjeres de edad fértil. Centro de Salud

Sayan, 2025" vy, debido a que es imprescindible contar con la aprobacién de docentes especializados para

aplicar los instrumentos en mencidon, hemos considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada

experiencia en temas de salud sexuval v reproductiva.

El expediente de validacion que le hacemos llegar confiene:

Carta de presentacion
Definiciones conceptuales de las variables v dimensiones
Matriz de operacionalizacion de las variables

Certificado de validez de contenido de los instrumentos

Expresandole los sentimientos de respeto v consideracion, nos despedimos de usted, no sin antes agradecer

por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente,

— il

L AN e
B [/

Nilsa

Katherine Regalado Gonzales Luz Maria Sifuentes Cema
DNI: 72079818 DNI- 73250798



DEFINICION CONCEPTUAL DE LAS VARTIABLES Y DIMENSIONES

Wamnable 1 mdependiente: Factores asociados

Los factores son elementos o caracteristicas que puedenafectar de manera directa el desamolle o resultado

de un evento especifico.

Dimensiones:

Factores personales: Abarcanlas percepciones, experiencas v caracteristicas subjetivas que afectan

la decision de continuar o abandonar el uso de métodos anticonceptivos.

Factores imstitucionales: Su influencia no solo se lmita al suministro fisico de meétodos
anticonceptivos, sino que se extiende a aspectos mas complejos como la percepeion de calidad, el

trato humano, la disponibilidad de mformmacion veraz v el acompafamiento continuo.

Warnable 2 dependiente: Dizcontimiidad del uso de métodos anticonceptivos

La discontinuidad de la anticoncepeion se entiende como la mtemipeionvolurtana o involuntaria en el uso

deun método anticonceptvo, sin la adopcion irmediata de otra opcion eficaz para prevenir embarazos

Dimensziones:

Decision de uso del método anticonceptive: La toma de decision autonoma es un components
esencial delos derechos sexuales v reproductivoes, v su ausencia puede llevar a discontinuidad, uso
mconsistente o abandono de métodos ambiconceptivos, especialmente en contextos donde la mujer

no tiene poder de decision dentro de la relacién de pareja o enfrenta presiones sociales.

Motivos de intermipeion del método armticonceptivo: Idemtificar el motivo prneipal por el que una
mujer deja de usar sumeétodo anticonceptivo penrite comprender mejorlas bameras que enfrenta en
su proceso de planmificacion familiar. Entre los motives mas frecuentes se encuentran: deseo de

embarazo, presion por parte de su pareja, olvido frecuente ¥ motivos personales.
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TITULODE LAINVESTIGACION: “Factores asociados a la discontinuacion del uso de métodos
anticonceptivos en mujeres de edad fertil. Centro de Salud Sayan, 20257

N | DIMENSIONES, Ttem Pertinencia ' | Relevancia® | Claridad * | Suzerencias

Variable independiente: Factores asociad oy

DIMENSION 1: Factores personales 5i N 5i Ko 5i | No

1 | Mzhs zentido afectadapor el sobrepezoola X X X
obazidad

1 | Hz =parimsntado problema: da zalnd X X X
ralacionados oon la disbates o 1a kipertenzion,

3 | He t=nido preccupacionss de zalud vinouladas | 3 X X
al canger de mama

4 | hIzhan informado goe tango nivales alavados | X X X
da triglicaridos o colastarol.

5 | Hes zentido que mi parjaintenta influirpes | X X X
Qua oo Ee o sbandons 2l matodo
amticonosptivo

6 | hIzcoests ssgniradecpadsmenta sl wioolzs | X X X

indicacionss dal matodo anticomoaptivo.

) Sismto quemis orsencias raligiosas interfisren | X X X
oon 2l w20 da matodos anticonoaptives.

DIMENSION 2: Factores institucionales

§ | Utilizo un matedo anticonceptive porqeme | X X X
tezulta facil accader 3 slen el centro dezalnd,

9 | Utilizo un método anticoncaptivo pesque &l X X X
hotario dal servicio de planificacion familis
12 adapta amis pecasidadas,

10 | Utilizo un matodo anticoncaptivo porqe &l X X X
perzonal de zalud me atiends con f2epato ¥
profasionalizmo.

11 | Utilizo un matodo anticoncaptivoporqela | X X X
informacion qus racibo sobie astos matodos =
clara v suficianta,

Variable 2: Disvcontimuid ad deluso de
mietod 03 an ticoncep ives

DIMENSION 1: Decision deuse del mendo
A to0n cep v




Actualmerte utilizo algin método
anticonceptvo como parte de mi
cuidado personal.

L]

Meresulta facil elegir un método
anticonceptvo que se adapte a mis
necesidades.

Me zsiento comodautiizando el miamno
meétodo anticonceptive pormas deun
afio sinnecesidad de cambiarlo.

Tengola intencion de usar algim
método anticonceptivo enlos
ProXitnos meses.

L]

He zentido gue algunas molestias
fizicas mterfieren ennu decision de
continuar usarndoun meétodo
anticonceptvo

DIMENSION 1: Motivos de interrupeion
del metodo anticonceptive

He expenmentado dolores de cabezao
nauseas que me harian considerar
dejar de usar elmétodo amticonceptivo

Henotadoun auwmento de peso que
podria llevanme a mtermnapir eluso
del método anticonceptivo

He presentado sangrados abundantes o
auzencia de menstmiacion lo cual me
haria pensaren dejar elmétodo
anticonceptvo

He zentido gue losmalestares
relacionados con elmétoda
anticonceptvo no fusron atendidos o
solucionados, porlo que consideraria
suspenderlo.

10

He decidide dejar elmétodo
anticonceptivo porgue deseo
embarazanme.

11

Cambio con frecuencia de método
anticonceptvo sinuna razin
especifica o médicaclara.
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1Pertinencia: el item corresponde al concepto
Relevancia: el item es apropitado para rtepresentar al componente o dimension
3Claridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto v directo.

Observaciones (precisar si hay suficiencia): si hay suficiencia

Opinién de aplicabilidad:
Aplicable [ X]

Aplicable después de corregir [ ]
No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: AMASIFUEN OCHAVANO DOILITA
DNI: 15623537

Correo electronico institucional:
Especialidad del validador:
Metodologo [ ]

Tematico [ x]

Estadistico[ ]

tedrico

especifica

del

4 de agosto de 2025

il el

AMASIFUEN OCHAVAND DOILITA

Obstetra COP 20612

Magister en Docencia Universitaria

Firma del experto informante
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formulado.

constructo.
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Anexo 4: Confiabilidad del instrumento

Para conocer la confiabilidad de los instrumentos sobre factores asociados y discontinuidad del uso de
métodos anticonceptivos se tomo en consideracion el coeficiente Alfa de Cronbach. Este se enfoca en
la correlacion de las varianzas de las preguntas. Su interpretacion se efectué tomando en cuenta lo
considerado por George y Mallery (2003). Estos autores indicaron que valores de Alfa inferiores a 0,70
indican una inaceptable confiabilidad, entre 0,70 a 0,79 una confiabilidad aceptable, entre 0,80 a 0,89

confiabilidad buena, y entre 0,90 a 1,00 una confiabilidad excelente. 5

Tabla 1

Alfa de Cronbach sobre el instrumento de factores asociados
Alfa N° de items
0,980 11

De acuerdo a lo que se aprecia en la tabla, el Alfa de 0,980 muestra que los 11 items sobre factores

asociados presentaron excelente confiabilidad.

Tabla 1
Alfa de Cronbach sobre el instrumento de discontinuidad del uso de métodos

anticonceptivos

Alfa N° de items
0,968 11

Segun se muestra en la tabla hubo un Alfa de 0,968. De tal manera que los 11 items sobre

discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos presentaron excelente confiabilidad.



Anexo 5: Aprobacion del Comité de Etica

o

COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA E INTEGRIDAD CIENTIFICA

Universidad
Norbert Wiener
CONSTANCIA DE APROBACION
DEL PROYECTO DE INVESTIGACION
Lima, 13 de agosto del 2025.
Autor Responsable:

NILSA KATHERINE REGALADO GONZALES
Exp. N2: 2001-2025

Es grato expresarle mi cordial saludo y a la vez informarle que el Comité Institucional de Etica
e Integridad Cientifica de la Universidad Privada Norbert Wiener (CIEIC-UPNW) evalud y
APROBO el siguiente proyecto de investigacién:

Proyecto Titulado: “Factores asociados a la discontinuidad del uso de métodos
anticonceptivos en mujeres de edad fértil. Centro de Salud Sayan, 2025.” Version Nro. 1, con
fecha 08/08/2025.

El cual tiene como Autor(es) a:
NILSA KATHERINE REGALADO GONZALES
LUZ MARIA SIFUENTES CERNA

La APROBACION comprende el cumplimiento de las buenas practicas éticas, el balance
riesgo/beneficio, la calificacion del equipo de investigacion y la confidencialidad de los datos,
entre otros.

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallados a continuacion:

* Lavigencia de la aprobacion es 24 meses a partir de la emisién de este documento.

* Toda enmienda debera presentarse al CIEIC-UPNW; el proyecto no podra ejecutarse sin
su aprobacién previa.

* La constancia de aprobacién por el CIEIC no garantiza |a aceptacién por parte de las
instituciones donde pretende ejecutar el trabajo de investigacion.

Es cuanto informo a usted para su conocimiento y fines pertinentes.

NG,

Mg. Angelica Karina Minaya Galarreta
Presidente
Comité [nstiticional de Ftica e Integridad Cientifica
Universidad Privada Norbert Wiener

Atentamente,

Avenida Arequpa 440

Universidad Privada Norbert Wiener

Teléfono: 706-5555 amexo 3286-3287 Cel 939513820
Correo: cornite. etica/@uwienseredu pe
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Anexo 6: Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadores:

e Regalado Gonzales, Nilsa Katherine

e Sifuentes Cerna, Luz Maria
Titulo: Factores asociados a la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos en mujeres de edad
fértil. Centro de Salud Sayan, 2025.
Propdsito del estudio
Lo invitamos a participar en un estudio llamado: “Factores asociados a la discontinuidad del uso de
métodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil. Centro de Salud Sayan, 2025”. Este es un estudio
desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener, de la Facultad de Ciencias
de la Salud, de la carrera profesional de Obstetricia. EI proposito de este estudio es determinar los
factores asociados a la discontinuidad del uso de métodos anticonceptivos. Su ejecucion permitird
identificar las causas personales e institucionales que influyen en esta discontinuidad, con el fin de
mejorar la atencién en salud sexual y reproductiva y disefiar estrategias que favorezcan un uso mas
continuo y efectivo de los métodos anticonceptivos en la comunidad.
Procedimientos: Si usted decide participar en este estudio, se le solicitard completar un cuestionario
que contiene 28 preguntas relacionadas con su experiencia y uso de métodos anticonceptivos. La
encuesta puede demorar aproximadamente 30 minutos. Los resultados del cuestionario se le entregaran
a usted en forma individual o almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato.
Riesgos: Su participacion en este estudio no representa ningln riesgo para su salud fisica o emocional,
ya que usted serd informada previamente sobre el contenido del cuestionario. Las preguntas no
invadiran su privacidad si usted asi lo decide. La participacion es completamente voluntaria; puede
omitir cualquier pregunta o retirarse en cualquier momento sin que esto afecte la atencidn que recibe
en el Centro de Salud. Ademas, se le ha explicado claramente el proposito del estudio, sus beneficios,
y se le ha dado la oportunidad de realizar preguntas. En caso de necesitar orientacion adicional, podra
solicitar apoyo. Toda la informacidn proporcionada sera tratada con estricta confidencialidad y sera
utilizada Unicamente con fines académicos y cientificos.
Beneficios: Si bien su participacion en este estudio no conlleva beneficios economicos ni materiales
directos, su contribucion es de gran importancia para el desarrollo de nuevos conocimientos en el area

de la salud sexual y reproductiva. A la vez su participacion puede brindar varios beneficios personales.
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En primer lugar, al responder el cuestionario, tendra la oportunidad de reflexionar sobre su experiencia
con los métodos anticonceptivos, lo que podria ayudarle a tomar decisiones mas informadas sobre su
salud sexual y reproductiva. Asimismo, si durante la encuesta surgieran dudas o inquietudes, podra
recibir orientacion o ser derivada al personal del Centro de Salud para una atencién méas especializada.
Ademas, al compartir su experiencia, esta colaborando con la mejora de los servicios que usted misma
utiliza, lo que podria generar cambios positivos para otras mujeres de su comunidad. Su participacion
es valiosa y puede contribuir a promover una atencion mas accesible, comprensiva y adaptada a sus
necesidades.

Costos e incentivos

Usted no debera pagar nada por la participacion. Tampoco recibira ningun incentivo econémico ni
medicamentos a cambio de su participacion. Esto es una colaboracion voluntaria hacia la investigacion
para construir el desarrollo profesional y académico de las investigadoras.
Confidencialidad

Nosotros guardaremos la informacion con codigos y no con nombres. Este estudio cuenta con la
aprobacion del Comité de Etica y se realiza bajo el cumplimiento de las normas, incluyendo los
principios éticos de respeto, beneficencia y justicia. Si los resultados de este estudio son publicados,
no se mostrara ninguna informacion que permita su identificacion. Sus archivos no seran mostrados a
ninguna persona ajena al estudio.

Derechos del paciente

Como participante en este estudio, usted tiene derecho a recibir informacion completa y clara sobre el
propdsito, procedimientos, riesgos y beneficios del mismo. Si usted se siente incomodo durante la
encuesta, podra retirarse de este en cualquier momento, o0 no participar en una parte del estudio sin
perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio.
Puede comunicarse con la investigadora Regalado Gonzales Nilsa, nimero de teléfono: 937140778 o
con la investigadora Sifuentes Cerna Luz, namero de teléfono: 925769604 o al comité que validd el
presente estudio, Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, presidenta del Comité de Etica para la investigacion
de la Universidad Norbert Wiener, tel. +51 924 569 790. E-mail: comite.etica@uwiener.edu.pe. El

equipo investigador estd comprometido a respetar sus derechos, garantizando un trato digno y
respetuoso durante todo el proceso de investigacion.

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio. Comprendo los objetivos, procedimientos,
beneficios y posibles riesgos relacionados con mi participacion. También entiendo que puedo decidir
no participar, aunque yo ya haya aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

Ademas, se me entregara una copia firmada de este consentimiento para mi conocimiento y resguardo.


http://uwiener.edu.pe/

Investigador
Nombres: REGALADO GONZALES NILSA KATHERINE
DNI: 72079818

Investigador
Nombres: SIFUENTES CERNA LUZ MARIA
DNI: 73250798

Participante
Nombres:
DNI:
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Anexo 7: Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de los datos

) ) Universidad
Norbert Wiener
Ponored bz Arlzone State Univeraity®

CARTA DE PRESENTACION

Sayan, 18 de agosto del 2025
Dra. Nathaly Patricia Morales Farromeque
Directora del Centro de Salud Sayan
Presente.-
Asunto: Solicitud de autorizacion para la aplicacion de Proyecto de tesis

De nuestra mayor consideracion:

Las que suscriben Nilsa Katherine Regalado Gonzales y Luz Maria Sifuentes Cerna,
bachilleres egresadas de la facultad de clencias de la salud, del programa académico de
Obstetricia de la Universidad NW; nos dirigimos a usted con el debldo respeto para
saludarla cordialmente y, a la vez, solicitar su autorizacién para llevar a cabo el
Proyecto de Investigacién titulado "“Factores asoclados a la discontinuidad del uso de
meétodos anticonceptivos en mujeres de edad fértil. Centro de Salud Sayan, 2025.” que
servira para concluir nuestro proceso para la obtencién del titulo profesional.

Esta investigacion require de la aplicacion de un instrumento llamado ‘‘Factures
asoclados a la descontinuacién de métodos anticonceptivos en mujeres en edad
fértil”, dirigido a mujeres en edad fértil (18-49 aifios), atendidas en su establecimiento
de salud,

Cabe senalar que el estudio cuenta con la aprobacién del Comité de FEtica e
Investigacion correspondiente y se llevara a cabo bajo estrictos criterios de
confidencialldad, anonimato y consentimiento informado, respetando los principios
éticos establecidos en la Declaracion de Helsinki.

Agradecemos de antemano su gentil atencién y quedamos atentas a su respuesta,
esperando contar con su valioso apoyo para la ejecucion de esta etapa fundamental de
la investigacién.

Sin otro particular, nos despedimos.

Atentamente,

Nilsa Katherine Regalado Gonzales Luz Maria Sifuentes Cerna
DNI: 72079818 DNI: 73250798
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Anexo 8: Informe del asesor de Turnitin

E turnitin  Pagina 2 de 85 - Dascriginn ganeral de integridad Identicador 06 & eeraga 1oid14912:51 3474305

16% Similitud general

El total combinado de todas kas coinddencias, nduidas las fuentes superpuestas, para ca..

Filtrado desde el informe

¥ Hiblografia
¥ Textocitada
B Tewxto mencionada

¥ Comodendas menares {menos de 10 palabiras)

Fuentes principales

13% (@ Fuentesde Internet
3% Ml Publicacones

L= - Trabajos entregadaos {trabapas del estudiante)

Marcas de integridad

M_*“de alertas de integridad para revisidn
Log AGornitmos 4 (mHsE SEtema analizan un Ssumento &n profund sad gars
Mo se han detectado manipulaciones de texta saspechosas. bruscar inconsietencias gu parmiinan dstnguiro de ua anirega normal. Si
adartimoes algo eeirafo, lo marcamos coms una akeea para gue pueda revisado.

Ura marca de alaria no a5 necasariamre nie un indicader de problemas. Sin embangs,
TRV TV (30 PR STEPWiin fy |3 FoAsesd .

?ﬂ turnitin Pdging 2 de 85 - Dascrigidn ganeral di integridad Iderifcador di la etraga wiookd=:14992:51 3474305



lﬂ TUFRITIA  Paaing 3 de 85 - Duscripitn ganeral de integridad

Fuentes principales

12% Fuentesde [nternet
% Ml Publcacanes

1% X Trabajos entregados (trabajos del estudhante)

Fuentes principales

Las fuentes con el mayor nmena oe ooincidenoas dentro de |a entrega. Las fuentes su perpuestas no se mostraran.

Q@

repocitorio ucsm.edu.pe

o -

repositorio uwiener.edupe

o -

hell. handle.net

Trabajos
entregadas

q
Khulna Univérsity of Engineering & Technology on 2025-07-19

Trabajos

entregadas
Universidad Wiener on 2024-04-16

Q -

repositorio.unheval edu.pe

Qo -

repositorio.urooseveltedu pe

Trabajos
entregadas
Michigan Technological University on 2025-08-19

Trabajos

:mrt%adu:
Universidad Cesar Vallejo on 2024-10-15

ﬂ Internet

repositorio.ucy.edu.pe

Trabajos

entregadaos
Universidad %'rru'ada San Juan Bautista on 2025-10-03

lﬂ tUrnitin  Paaing 3 de 85 - Duscripdion ganeral di intigridad

3%

2%

<%

<1%

<%

1%

1%

<%

1%

<1%

<%

ldertifador di la ertraga ookl 14012:5 3474308

ldeitiScador dio la ertraga Triokl=14912:5 HM4305
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Trabajos

entregadas
UMIBA on 2025-10-13

Trabajos
entregadas
Universidad Wiener on 2025-06-05

o -

repositorio.unac.edu.pe

Trabajos

entreqadas
Universidad Andina del Cusco on 2024-12-17

©Q

repositorio.unfv.edu_pe

o

repositorio.upsc.edu.pe

Universidad Nacional de San Cristdbal de Huamanga on 2025-09-11

Trabajos

entregadas
uwienar on 2025-08-27

0 -~

WINW.COUFSERErD.COMm

Trabajos

entregadas
Universidad Wiener on 2024-02-26

o -

repositor|o.urp.edu pe

Trabajos
entregadas
Universidad Wiener on 2025-09-07

Qo -

cybertesis.unmsm.edu.pe

Trabajos

entreqadas
Universidad E'.‘Iener on 2022-09-25

I.ﬂ tUFNITIA Pégina £ de 85 - Dascripeitn ganeral de integridad

1%

1%

1%

1%

1%

1%

1%

1%

1%

1%

1%

1%

1%

1%

Idetifcador dila ertga trnooid: 1401250 3474308

Idetifcador dila ertga trnooid: 1401250 3474308
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ﬂ Internet

www.enfermeria2l.com

n Publicacidn

Alvarez plave, Juan. "Eficacia de la técnlca minime invasiva percutdnea en compa...

a Intemnet

wivw.bbc.com

Trabajos
entregadas
Universidad Privada San Juan Bautista on 2025-09-26

Trabajos
entregadas
Universidad Wiener on 2022-09-10

° Publicacitn

Flores Aedo, Mery. "La calidad en el servicio de atencién al pablico y su relacidn e..

Trabajos

entregadas
UNIACC on 2007-10-30

Trabajos
entregados
Universidad Wiener on 2024-05-14

a Intemet

wanw.elnacional.eat

Universidad Autdnoma de Ica on 2023-01-12

Trabajos
entregadas
Universidad Wiener on 2025-07-04

a Internet

documentop.cam

a Intemet

dspace-uh-tmp.igniteonline.la

ﬂ Intemnet

repositorio.uladech.edu.pe

Eﬂ turnitin  Paginas de 85 - Descripeion general de integridad

<%

<1%

<1%

<%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Idemifcador di la ereraga troidz14912:51 474305

Identifcador dic & ereraga tooid=:14912:51 3474305
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gﬂ turnitin i L i 4
Trabajos
eniregadas
uwiener on 2024-06-27 Ra k.
n Publicacidn
Legall Tarres, Lidia Lorena. "Salud sexual y reproductiva de las adolescentes nicar... 1%
0 b
T. Schubert, F. Mazzeo, M. de ville de Goyet, X. Geets, P.-L. Docquier, C. Galant, T. ... 1%
o
entregadas
Universidad Cesar Vallejo on 2016-10-27 1%
e
entregadas
Universidad Inca Garcilaso de la Vega on 2019-11-27 1%
Trabajas
m"#d“
Universidad Macional de San Cristdbal de Huamanga en 2025-07-08 1%
Trabajas
mwi‘ladn:
Universidad Nacional de Tumbes on 2023-08-25 1%
© o
repocitorio.uco.edu.co 1%
48 Internet
repositorlo.unsch.edu.pe 1%
o P
rudgl.unam.mx 1%
0 o
search.bvsalud.org 1%
@
www.educacionsexual.cl 1%
a Internet
woww.olade.org 1%
e -
www.polodelcanocimiento.com 1%
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a Internet

www.revistainvecom.org

a Publicadian

M. Amalia Pesantes, Leanardo Cortez, Carolina Scaramutti, Jill Portocarrero, Hass...

Trabajos
entregadas
Pontificia Universidad Cavolica del Ecuader - PUCE on 2025-04-18

a Publicacitn

Remuzgo Huaman, Sara Emilla. "La gestion publica de las politicas de salud en ad...

Trabajos

I:mr\e%adu:
Universidad Catdlica de Santa Maria on 2015-10-02

Trabajos
entregadas
Universidad Catdlica de Santa Maria on 2025-10-13

Trabajos
entregadas
Universidad Macional de San Cristdbal de Huamanga on 2025-09-23

Trabajos

entregadas
Universidad Privada San Juan Bautista on 2025-08-10

Trabajos

enuneq':du:
Universidad Wiener on 2024-02-26

Trabajos
emug':dn:

Universidad Wiener on 2024-07-03
Trabajos

entregadas
Universidad Wiener on 2024-11-26

Trabajos
entregadas
Universidad Wiener on 2025-06-27

Trabajos

entreqgadas
Universidad E'.‘Ienet on 2025-08-08

Trabajos

entregadaos
Universidad %e Caldas om 2025-10-03
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Qo -

biblioteca_ciencialatina.org

o -

docs.google.com

Qo -

mercawebmexico.blogspot.com

@ -

repositorio. pucesa.edu.ec

Qo -

repositorio.ug.edu.ec

o -

repositorio.unprg.edu.pe

@ -

revistas.ujat.mx

- J

www.reproductiverighis.erg

Q -~

waw.reproline jhu.edu
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16% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:513474305

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia
» Texto citado
» Texto mencionado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

13% @ Fuentes de Internet
3%  ME Publicaciones

12% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

zr'j ‘turn|t|n Pagina 2 de 85 - Descripcion general de integridad

Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencién y la revise.

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:513474305
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Fuentes principales

13% @ Fuentes de Internet
3%  ME Publicaciones

12% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostraran.

o Internet

repositorio.ucsm.edu.pe

° Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

hdl.handle.net

Trabajos
entregados

Khulna University of Engineering & Technology on 2025-07-19

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2024-04-16

° Internet

repositorio.unheval.edu.pe

Internet

repositorio.uroosevelt.edu.pe

Trabajos

entregados
Michigan Technological University on 2025-08-19

Trabajos

entregados
Universidad Cesar Vallejo on 2024-10-15

o Internet

repositorio.ucv.edu.pe

Trabajos

entregados
Universidad Privada San Juan Bautista on 2025-10-03
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https://repositorio.ucsm.edu.pe/server/api/core/bitstreams/6aba24e3-e4a1-46c1-9385-839a5616db9c/content
https://repositorio.uwiener.edu.pe/server/api/core/bitstreams/074c961b-db56-4517-a8ea-551d673149f7/content
https://hdl.handle.net/20.500.12692/9910
https://repositorio.unheval.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13080/8909/TFO00495G49.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.uroosevelt.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14140/1614/TESIS%20BARRIENTOS%20-%20JACINTO.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/153028/Mamani_PRI-SD.pdf?isAllowed=y&sequence=1
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