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RESUMEN

Laviolencia basada en género menoscaba la autonomia de la mujer, escatimando su capacidad para
tomar decisiones sobre su salud sexual y reproductiva, incluyendo el uso de métodos
anticonceptivos modernos. El objetivo del presente estudio fue determinar la asociacion entre la
violencia basada en género y el uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de
comedores populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026. La metodologia correspondio a
un estudio de enfoque cuantitativo, nivel correlacional, disefio no experimental y de corte
transversal. La muestra estuvo conformada por 143 beneficiarias, seleccionadas mediante muestreo
probabilistico aleatorio simple. Se emple6 la encuesta como técnica derecoleccion de datosy como
instrumentos el indice de Violencia en la Pareja y un cuestionario de elaboracion propia sobre el
uso de métodos modernos. Los resultados evidenciaron que el 39.2% de las beneficiarias presentod
violencia basada en género leve y que el 72,0% no utilizaba métodos anticonceptivos modernos.
Ademas, las beneficiarias que utilizaban métodos anticonceptivos modernos presentaron menor
frecuencia de violencia basada en género en comparacion con aquellas que no los utilizaban,
encontrandose una asociacion significativa entre ambas variables (p<0,001), asi como entre las
dimensiones sociales (p<0,001), econémicas (p=0,001), psicologicas (p<0,001), fisica (p=0,011)y
sexual (p<0,001). Se concluye que la violencia basada en género se asocia con el no uso demétodos
anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores populares del distrito de San Juan de
Miraflores 2026.

Palabras clave: Violencia de Género, Anticoncepcion, Salud reproductiva, Planificacion

familiar, Igualdad de género.
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ABSTRACT

Gender-based violenceundermines women's autonomy by limiting their ability to make decisions regarding
their sexual and reproductive health, including the use of modem contraceptive methods. The objective of
this study was to determine the relationship between gender-based violence and the use of modem
contraceptive methods among beneficiaries of community kitchens in the district of San Juan de Miraflores,
2026. The study employed a quantitative approach, with a correlational level, a non-experimental design,
and a cross-sectional design. The sample consisted of 143 beneficiaries selected through simple random
probability sampling. Data were collected using a survey. The instruments included the Intimate Partner
Violence Index and a researcher-designed questionnaire on the use of modem contraceptive methods. The
results showed that 39.2% of the beneficiaries experienced mild gender-based violence, while 72.0% did
notuse modern contraceptive methods. In addition, beneficiaries who used modern contraceptive methods
showed a lower frequency of gender-based violence compared with those who did not use them. A
statistically significant association was found between gender-based violence and the use of modem
contraceptive methods (p < 0.001), as well as between the social (p < 0,001), economic (p=0.001),
psychological (p=0,004), physical (p=0,011), and sexual (p<0,001) dimensions of violence. It is concluded
that gender-based violence is associated with the non-use of modern contraceptive methods among
beneficiaries of community kitchens in the district of San Juan de Miraflores in 2026.

KEYWORDS: Gender-Based Violence, Contraception Agents, Reproductive Health, Family
Development Plannig, Gender Equity.



I. INTRODUCCION

La violencia basada en género significa un quebrantamiento de los derechos humanos que
afecta a las mujeres. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) indica que una de cada tres
mujeres ha sufrido violencia fisica o sexual ocasionada por su pareja, ocasionando secuelas
fisicas, mentales, en la familia o en la sociedad. Por otra parte, se calcula que 230 millones de
mujeres en Asia y Africa fueron sometidas a mutilacion genital femenina durante la infancia o

antes de los 15 afos, procedimientos que aumentan el riesgo de complicaciones para la salud.

(H2)3)

En América Latina, la violencia contra la mujer sigue dando que hablar en los casos notificados.
En México, durante 2021, la violencia psicologica alcanzé el 51,6% y el 49,7% en agresion
sexual, mientras que la Encuesta Nacional sobre la Dindmica de las Relaciones en los Hogares
reportd que el 73% de los casos ocurrid en zonas urbanas. De igual manera, la Comision
Econémica para América Latina y el Caribe (CEPAL) advierte 12 feminicidios diarios y

anadiendo que, la tasa supera un feminicidio por cada 100 000 mujeres. (4)(5)

En Peru, el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) y la Encuesta Demografica
y de Salud Familiar (ENDES) 2023 inform6 que el 53,8% de las féminas experiment6 violencia
por parte del conyuge. El Centro de Emergencia Mujer (CEM) atendi6 311 casos de tentativa
defeminicidio entre 2023 y 2024, observando la mayoria deatenciones en Lima metropolitana.
En San Juan de Miraflores, entre 2022 y 2023, se reportaron 3 399 y 3 569 denuncias,

predominando la violencia psicoldgica, seguida de la fisica. (6)(7)(8)

En el campo de la salud sexual y reproductiva, el uso de métodos anticonceptivos modernos
permite a las mujeres decidir libremente en los objetivos planteados en su vida. Sin embargo,

la ENDES 2019 reporto que el 45,9% no utilizaba métodos anticonceptivos; de este grupo, el



23,7% mantenia una relacion de pareja y el 21,3% expresaron conocer Unicamente métodos

naturales. (9)

La violencia basada en género también limita la autonomia reproductiva. Las relaciones con
predominio del control o la coercion pueden restringir la decision sobre el uso de métodos
anticonceptivos modernos, aumentando la incidencia de embarazos no planificados y la

demanda insatisfecha. Por esa razon, es fundamental entender la relacion de ambas variables,

para reforzar las estrategias de promocion de la salud sexual y reproductiva. (9)

A nivel Nacional, Rivera y Sulca (2025) identificaron una relacién significativa entre la
violencia contra la mujer y el uso de métodos anticonceptivos, advirtiendo que la primera
variable limita la capacidad de toma de decisiones en la salud sexual y reproductiva,
principalmente en mujeres con menor nivel educativo y dependencia econdmica. (10) De
manera similar, Quispe y Medina (2025) reportaron que las mujeres que no experimentaban
violencia presentaban mayor probabilidad de utilizar métodos anticonceptivos modernos,
resaltando la importancia de la autonomia sobre sus derechos. (11) Noriega y Romani (2024)
encontraron que la violencia ejercida por la pareja se asocia con un mayor riesgo para la salud
sexual y reproductiva y con una menor autonomia para decidir sobre el uso de métodos

anticonceptivos. (12)

Internacionalmente, Punina y Moyano (2024), en Ecuador, descubrieron que, pese al
conocimiento sobre planificacion familiar, existian obstdculos como la negativa de la pareja,
tiempo limitado y las tradiciones culturales que limitaban el uso de métodos anticonceptivos.
Diez-Cardona et al. (2023), realizaron una revisiébn sistematica, concluyeron que la
independencia en la toma de decisiones beneficia el empoderamiento femenino y colabora con
la disminucion de la violencia de pareja, aunque en algunos contextos también puede generar

reacciones violentas por las desigualdades de poder. Finalmente, Cabrales-Tejeda et al. (2024)
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identificaron el predominio dela violencia fisica y psicologica y sefialaron que el conocimiento

de la legislacion vigente constituye un factor protector frente a la violencia doméstica.

(13)(14)(15)

Existen estudios sobre esta problematica, pero la mayoria se desarrolla en establecimientos de
salud, siendo limitada la evidencia en mujeres beneficiarias de comedores populares, quienes
presentan condiciones sociales y economicas que podrian influir tanto en la violencia basada
en género como en el uso de métodos anticonceptivos modernos. En ese contexto, el presente
estudio tuvo como objetivo determinar la asociacién entre la violencia basada en género y el
uso de métodos anticonceptivos modernos en mujeres beneficiarias de comedores populares

del distrito de San Juan de Miraflores, 2026.
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II. METODOLOGIA

e Tipo deestudio: La presente investigacion correspondi6 a un estudio de tipo bésico, ya
que estuvo orientada a ampliar el conocimiento acerca de las variables estudiadasy
comprender la asociacion existente entre ellas, sin intervenir sobre las condiciones de
la poblacion. De acuerdo con Hernandezy Mendoza, este tipo de investigacion permitid
ampliar el conocimiento sobre el fenomeno estudiado. (28)

e Diseno de Investigacion: La investigacion se desarrolld bajo un enfoque cuantitativo,

debido a que la informacion obtenida fue expresada en una base de datosy programas
para su procesamiento, los cuales permitieron realizar el analisis estadistico para
comprobar las hipdtesis planteadas.
La investigacion fue no experimental ya que las variables se observaron en su contexto
natural, sin manipulacion por parte de la investigadora. Presentd un corte transversal,
debido a que la informacion se recolectd en un solo momento y fue de nivel
correlacional, al evaluar la asociacion entre la violencia basada en género y el uso de
métodos anticonceptivos modernos. El esquema de investigacion estuvo conformado
por la variable violencia basada en género (V1), la variable métodos anticonceptivos
modernos (V2) y las mujeres en edad fértil de 18 a 49 afios beneficiarias de comedores
populares (M).

e Poblacion y muestra: Se consideraron como criterios de inclusion a mujeres de 18 a 49
afos, usuarias y no usuarias de métodos anticonceptivos modernos, que aceptaron
participar mediante la firma del consentimiento informado. Se excluyeron las mujeres
menores de edad, menopausicas, gestantes, aquellas sin necesidad de anticoncepcion y
quienes no aceptaron participar o no otorgaron su consentimiento. La muestra estuvo
constituida por 143 mujeres beneficiarias de comedores populares del distrito de San
Juan de Miraflores que cumplieron los criterios establecidos. Se empled un muestreo
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probabilistico aleatorio simple, debido a que todas las participantes tuvieron la misma
probabilidad de ser seleccionadas para integrar el estudio. (28)

Variables: Las variables deestudio fueron violencia basada en género y uso de métodos
anticonceptivos modernos. La primera evalué dimensiones sobre violencia social,
econdmica, psicologica, fisica y sexual; mientras que la segunda correspondio al uso
de métodos anticonceptivos modernos en las participantes del estudio. (Tabla 1)
Procedimientos: La recoleccion de datos se realiz6 mediante la técnica de la encuesta,
utilizando preguntas estructuradas dirigidas a las participantes, lo que permitié obtener
informacion sobre las variables de estudio y analizar la relacion entre ellas d e manera
organizada y sistematica. (28)

Procedimientos: La recoleccion de datos se realiz6 mediante la técnica de la encuesta,
utilizando preguntas estructuradas dirigidas a las participantes, lo que permitié obtener
informacion sobre las variables deestudio y analizar la asociacion entre ellas de manera
organizada y sistematica. (28) Para evaluar la violencia basada en género se utilizo el
instrumento Indice de Violencia en la Pareja, elaborado por José¢ Caceres en el afio 2004
y posteriormente adaptado por Guerra Ordaya Estelita (2018). Para el presente estudio,
el instrumento fue adaptado por la autora considerando las caracteristicas de la
poblacion objetivo, conservando las dimensiones de violencia social, econdmica,

psicologica, fisica y sexual, evaluadas mediante una escala Likert. (29)(30)

Para identificar el uso de métodos anticonceptivos modernos se empled un cuestionario
de elaboracion propia, orientado a identificar el uso de métodos anticonceptivos
modernos en las mujeres beneficiarias de comedores populares. Posteriormente, fue
sometido a un proceso de validacion mediante juicio de expertos, en el que participaron
tres profesionales con experiencia en salud sexual y reproductiva. Respecto a la

confiabilidad, se realiz6 una prueba piloto con 13 participantes, equivalente al 10 % de
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la muestra prevista. Posteriormente, los datos fueron analizados mediante el coeficiente
Alfa de Cronbach, obteniéndose un valor de 0,885, lo que demostr6 una buena
confiabilidad. Los datos obtenidos fueron procesados y codificados en una base de
datos en Excel 2021. Asimismo, se generaron los niveles para cada una de las
dimensiones de la violencia basada en género, con cada variable. Posteriormente, los
datos fueron trasladados al programa SPSS v. 26, en el cual se elaboraron las tablas
descriptivas de frecuencia y porcentajes, asi como las de andlisis inferencial. Esto
permitid evaluar la asociacion mediante la prueba Chi-cuadrado, considerando como

criterio un nivel de significancia menor de 0,05.(31)

Aspectos éticos: La investigacion se realizd previa autorizacion del Comité de ética e
Investigacion Cientifica de la Universidad Privada Norbert Wiener y se acataron los
lineamientos establecidos en la Declaracion de Helsinki y el Informe Belmont. La
participacion fue voluntaria, previa explicacion de los objetivos del estudioy firma del
consentimiento informado, garantizando la confidencialidad de la informacion.

Debido a que el estudio incluy6 experiencias relacionadas con violencia, se procur6é un
ambiente de respeto y confianza, asegurando los principios de beneficencia, no

maleficencia y justicia, asi como la equidad entre las participantes.
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Tabla 1 Operacionalizacion de variables

] ) ESCALA
DEFINICION DEFINICION ESCALA DE
VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ] VALORATIV
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION
A
, Ausencia: 0-4
Control de roles. Items:1-4 L;lve' <15
Se entiende a todo acto  Violencia Social Desve'llo'r,materno. Items:5-8 Likert ordinal 14 érad o: 15-
Cualquier forma, accién o Restriccion y control personal 24
de violencia social, 9-12 Severo: 225
conducta que pueda o Violencia Control econdmico y toma de Ausencia: 0-4
N cconomica, decisiones. ftems:13-14 Likert ordinal ~Leve: <9
provocar, dafio o . Econodmica Manipulacién econémica. Moderado: 9-15
o ' psicologica, fisica o ftems:15-16 Severo: =15
Violencia  sufrimiento social, Amenazas. {tems-17-18
sexual, ejercido contra Violenci Intoleranci.a I'temé,' 19-20 Ausencia: 0-4
basadaen  econdmico, psicoldgico, folencia ST . . Leve: <11
las mujeres Desvalorizacion personal Likert ordinal 10 4erado: 11-
género fisico, o sexual, a la psicolégica ge{ns: %tl -2?2 4 16
beneficiarias de clos. Heth: Severo: 216
mujer. Sin importar si —
comedores populares o . Ause.nma. 0-4
ocurren. en el ambito Agresion fisica directa. [tems Leve: <6
en San Juan de  Violencia fisica 25-28 Likert ordinal Moderada: 6 —
11 . Maltrato en situacion de 10
bl do. ¢
PUblico © privado Miraflores vulnerabilidad. Items: 29-32 Severa: 2
10
Violencia Sexual ~ Control en la salud sexual. Likert ordinal ~ Ausencia: 0-4
[tems:33-35 Leve: <9
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Violencia sexual directa. [tems
36-37

Coercion sexual. ftem 38
Control del deseo sexual.

Moderado: 9-15
Severo: 215

ftems:39-40
Se refiere a la
Refiriéndose a los
identificacion del uso
procedimientos 0 insumos
Métodos de métodos
utilizados para prevenir el
Anticoncepti anticonceptivos en Uso de Uso de método anticonceptivo Nominal -
embarazo de manera Si/No
VoS beneficiarias de anticonceptivos ftem 41 Dicotémica
segura y eficaz, mediante
Modernos comedores populares

métodos hormonales,

barrera, DIU, quirargicos.

de San Juan de

Miraflores.

XVii



III.

RESULTADOS

Tabla 2. Datos generales de las beneficiariasde comedorespopulares de San Juan de Miraflores,

2026

Datos generales

Frecuencia (N°)

Porcentajes (%)

18 a 29 afios 36 25,2%
Edad 30 a 39 afios 42 29,4%
40 a 49 aiios 65 45,5%
Total 143 100,0%
Soltera 69 48,3%
Casada 34 23,8%
Estado civil Conviviente 36 25,2%
Divorciada 3 2,1%
Viuda 1 0,7%
Total 143 100,0%
No tiene 2 1,4%
Numero de hijos ! hijo 3 24.5%
2 hijos 45 31,5%
3 a mas hijos 61 42, 7%
Total 143 100,0%
Lugar de Lima 94 65,7%
nacimiento Provincia 49 34,3%
Total 143 100,0%
Sin estudios 0 0,0%
Primaria incompleta 3 2,1%
Grado de Primaria completa 8 5,6%
_ y Secundaria incompleta 37 25,9%
mstruceion Secundaria completa 58 40,6%
Técnico/Cursos incompletos 15 10,5%
Técnico/Cursos completos 22 15,4%
Total 143 100,0%

Fuente: Elaboracion propia.

Tal como se aprecia en la tabla 2, se evidencia que, principalmente, el 45,5% (65) de las

beneficiarias de comedores populares de San Juan de Miraflores tuvo de entre 40 a 49
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afios de edad, el 48,3% (69) fue soltera, el 42,7% (61) tuvo de 3 a mas hijos, el 65,7%

(94) tuvo a Lima como lugar de nacimiento y el 40,6% (58) tuvo secundaria completa.

Tabla 3. Pruebade Chicuadrado entre la violenciade géneroy eluso de métodos anticonceptivos

modernos
Variable: Método anticonceptivo moderno
Violencia de Siusa No usa Total
género N° % N° % N° % Chi? p
Ausencia 18 12,6% 21 14,7% 39 27,3%
Leve 19 13,3% 37 25,9% 56 39,2%
19,092 0,000
Moderada 3 2,1% 29 203% 32 22,4%
Severa 0 0,0% 16 11,2% 16 11,2%
Total 40  28,0% 103  72,0% 143 100,0%

Fuente: Elaboracion propia.

De acuerdo a la tabla 3, del 28,0% (40) de las mujeres que si usaban método
anticonceptivo moderno, principalmente, el 13,3% (19) tuvo violencia de género leve,
seguido por el 12,6% (18) que tuvo ausencia de violencia de género. A su vez, del 72,0%
(103) de las mujeres que no usaban método anticonceptivo moderno, mayoritariamente,
el 25,9% (37) tuvo violencia de género leve, seguido por el 20,3% (29) que tuvo violencia
de género moderada. Asimismo, el valor p fue de 0,000 (p <0,05). De tal manera que se
rechaza la Hipdtesis nula, y se permite indicar que existe asociacion significativa entre la
violencia basada en género y el uso de métodos anticonceptivos modernos en

beneficiarias de comedores populares de San Juan de Miraflores, 2026.
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Tabla 4. Prueba de Chi cuadrado entre la violencia de género social y el uso de métodos

anticonceptivos modernos.

Dimension 1: Me¢étodo anticonceptivo moderno
Violencia de Siusa No usa Total
género social N° % N° % N° % Chi? p
Ausencia 8 5,6% 11 7,7% 19 13,3%
Leve 22 154% 25 17,5% 47 32,9% 19,3
0,000
Moderada 8 5,6% 42 294% 50 35,0% 85
Severa 2 1,4% 25 17,5% 27 18,9%
Total 40  28,0% 103  72,0% 143 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Segun se observa en la tabla 4, del 28,0% (40) de las mujeres que si usaban método

anticonceptivo moderno, mayoritariamente, el 15,4% (22) tuvo violencia de género social

leve, seguido por el 5,6% que tuvo ausencia de violencia de género social. Por su parte,

del 72,0% (103) de las mujeres que no usaban método anticonceptivo moderno, el 29,4%

(42) tuvo violencia de género social moderada, seguido por el 17,5% (25) que tuvo

violencia de género social severa. Por su parte, al respecto del valor p fuede 0,000 (p <

0,05). Por lo cual, se rechaza la Hipotesis nula, y existe asociacion significativa entre la

violencia social y el uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de

comedores populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026.
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Tabla 5. Pruebade Chicuadrado entre la violencia de género economica y el uso de métodos

anticonceptivos modernos.

Dimension 2:

Me¢étodo anticonceptivo moderno

Violencia de Siusa No usa Total
género
econdmica Ne % Ne % N° % Chi? p
Ausencia 30 21,0% 41 28,7% 71 49.7%
Leve 9 6,3% 31 21,7% 40 28,0%
17,724 0,001
Moderada 1 0,7% 16 11,2% 17 11,9%
Severa 0 0,0% 15 10,5% 15 10,5%
Total 40 28,0% 103 72,0% 143  100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Tal como se visualiza en la tabla 5, del 28,0% (40) de las mujeres que si usaban método

anticonceptivo moderno, principalmente, el 21,0% (30) tuvo ausencia de violencia de

género economica, seguido por el 6,3% (9) que tuvo violencia de género econdmica leve.

A su vez, del 72,0% (103) de las mujeres que no usaban método anticonceptivo moderno,

mayoritariamente, el 28,7% (41) tuvo ausencia de violencia de género econdmica,

seguido por el 21,7% que tuvo violencia de género econémica leve. Por otro lado, al

respecto del valor p, fue de 0,001 (p < 0,05). De tal manera que se rechaza la Hipotesis

nula, y existe asociacion significativa entre la violencia econdémica y el uso de métodos
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anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores populares del distrito de San

Juan de Miraflores, 2026.

Tabla 6. Pruebade Chi cuadrado entrela violencia de género psicologica y el uso de métodos

anticonceptivos modernos

Dimension 3:

M¢étodo anticonceptivo moderno

Violencia de Si usa No usa Total
geénero
psicolégica N° % N° % N° % Chi? p
Ausencia 19 13,3% 23 16,1% 42 29,4%
Leve 9 6,3% 20 14,0% 29 20,3%
13,470 0,004
Moderada 10 7,0% 32 22,4% 42 29,4%
Severa 2 1,4% 28 19,6% 30 21,0%
Total 40 28,0% 103 72,0% 143 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 6 se observa que, del 28,0% (40) de las mujeres que si usaban método

anticonceptivo moderno, mayoritariamente, el 13,3% (19) tuvo ausencia de violencia de

género psicoldgica, seguido por el 7,0% (10) que tuvo violencia de género psicologica

moderada. Por su parte, del 72,0% (103) de las mujeres que no usaban método

anticonceptivo moderno, mayoritariamente, el 22,4% (32) tuvo violencia de género

psicologica moderada, seguido por el 19,6% (28) que tuvo violencia de género
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psicologica severa. A suvez, en lo correspondiente al valor p de 0,004 (p < 0,05), permite
indicar el rechazo de la Hipdtesis nula, y existe asociacion significativa entre la violencia
psicologica y el uso demétodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores

populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026.

Tabla 7. Prueba de Chi cuadrado entre la violencia de género fisica y el uso de métodos

anticonceptivos modernos.

Dimension 4: M¢étodo anticonceptivo moderno
Violencia de Siusa No usa Total
género fisica N° % N° % N° % Chi? p
Ausencia 31 21,7% 49 343% 80 55,9%
Leve 3 2,1% 11 7,7% 14 9,8%
11,108 0,011
Moderada 5 3,5% 31 21,7% 36 25.2%
Severa 1 0,7% 12 8,4% 13 9,1%
Total 40  28,0% 103  72,0% 143  100,0%

Fuente: Elaboracion propia

De acuerdo a la tabla 7, se observa que, del 28,0% (40) de las mujeres que si usaban
método anticonceptivo moderno, el 21,7% (31) tuvo ausencia de violencia de género
fisica, seguido por el 3,5% (5) que tuvo violencia de género fisica moderada. A su vez,
del 72,0% (103) de las mujeres que no usaban método anticonceptivo moderno,
mayoritariamente, el 34,3% (49) tuvo ausencia de violencia de género fisica, seguido por

el 21,7% (31) que tuvo violencia de género fisica moderada. A su vez, en vista del valor
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pde 0,011 (p <0,05), se rechaza la Hipotesis nula, y existe asociacion significativa entre
la violencia fisica y el uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de

comedores populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026.

Tabla 8. Prueba de Chi cuadrado entre la violencia de género sexual y el uso de métodos

anticonceptivos modernos

Dimension 5: M¢étodo anticonceptivo moderno
Violencia de Siusa No usa Total
género sexual ~ N° % N° % N° % Chi? p
Ausencia 34 238% 51 357% 85 59,4%
Leve 5 3,5% 16 11,2% 21 14,7%
18,060 0,000
Moderada 1 0,7% 26 182% 27 18,9%
Severa 0 0,0% 10 7,0% 10 7,0%
Total 40  28,0% 103 72,0% 143  100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Segun se observa en la tabla 8, del 28,0% (40) de las mujeres que si usaban método
anticonceptivo moderno, el 23,8% (34) tuvo ausencia de violencia de género sexual,
seguido por el 3,5% (5) que tuvo violencia de género sexual leve. Por su parte, del 72,0%
(103) de las mujeres que no usaban método anticonceptivo moderno, el 35,7% (51) tuvo
ausencia de violencia de género sexual, seguido por el 18,2% (26) que tuvo violencia de
género sexual moderada. Asimismo, en base al valor p encontrado de 0,000 (p < 0,05), se
rechaza la Hipdtesis nula, y por tanto, existe asociacion significativa entre la violencia
sexual y el uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores

populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026.
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IV. DISCUSION

Los resultados delestudio revelaron una asociacion significativa entre la violencia basada
en género y el uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores
populares del distrito de San Juan de Miraflores (p<0,05). Se constaté que las
beneficiarias que no utilizaban métodos anticonceptivos modernos reportaban mayor
incidencia en violencia leve y moderada, mientras que entre las usuarias predominé la
ausencia de violencia. Evidenciando que, en efecto, la violencia obstaculiza la autonomia
de las mujeres en la toma de decisiones relacionadas con su salud sexual y reproductiva,

especialmente en contextos de vulnerabilidad social.

Guardando semejanza con los antecedentes reportados por Rivera y Sulca, quienes
identificaron una relacion entre la violencia contra la mujer y el uso de métodos
anticonceptivos, sefialando que las conductas violentas restringen la capacidad de
decision sobre la planificacion familiar, principalmente en mujeres con menor autonomia
economica y educativa. Del mismo modo, Quispe y Medina encontraron que las mujeres
que no experimentaban violencia utilizaban con mayor frecuencia métodos
anticonceptivos modernos, mientras que Noriega y Romani concluyeron que la violencia
ejercida por la pareja afecta la autonomia femenina y repercute en la salud sexual y
reproductiva. A nivel internacional, Punina y Moyano identificaron que la oposicion de
la pareja y factores socioculturales constituyen barreras para el uso de anticonceptivos;
por su parte, Diez-Cardona et al. resaltaron que una mayor autonomia favorece la toma
de decisiones y disminuye la violencia, mientras que Cabrales-Tejeda et al. evidenciaron
la persistencia de la violencia doméstica y la necesidad de fortalecer las acciones

preventivas. En conjunto, estos hallazgos respaldan que la violencia basada en género
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constituye un factor que influye negativamente en el ejercicio de los derechos sexuales y

reproductivos de las mujeres. (10)(11)(12)(13)(14)(15)

Respecto a la primera hipotesis especifica, se encontrd una asociacion significativa entre
la violencia social y el uso de métodos anticonceptivos modernos (p=0,000). Las
beneficiarias que utilizaban métodos anticonceptivos modernos presentaron con mayor
frecuencia violencia social leve, mientras que entre quienes no los utilizaban predominé
la violencia moderada y severa. Este resultado sugiere que las conductas de control,
aislamiento y restriccion de la autonomia pueden dificultar la toma de decisiones sobre la
planificacion familiar. Estos hallazgos coinciden con Rivera y Sulca, Quispe y Medina y
Noriega y Romani, quienes sefialaron que la violencia limita la autonomia femenina para
decidir sobre su salud reproductiva. Asimismo, Diez-Cardona et al. sostienen que las

relaciones desiguales de poder favorecen conductas de control que afectan la capacidad

de decision de las mujeres. (10)(11)(12)(14)

En la segunda hipotesis especifica se evidencié una asociacion significativa entre la
violencia econdmica y el uso de métodos anticonceptivos modernos (p=0,001). Aunque
predomind la ausencia de violencia econdmica, esta fue mas frecuente entre las usuarias
de métodos anticonceptivos modernos, mientras que la violencia leve y moderada
predomind entre quienes no los utilizaban. Esto indica que la dependencia econdémica
puede convertirse en una barrera para ejercer decisiones libres sobre la anticoncepcion.
Estos resultados coinciden con Rivera y Sulca al sefialar que la autonomia econdémica
influye en la toma de decisiones reproductivas y con Quispe y Medina, quienes reportaron

un mayor uso de anticonceptivos en mujeres que no sufrian violencia. De igual manera,
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Punina y Moyano identificaron que diversos factores sociales y familiares limitan el

acceso y uso de métodos anticonceptivos modernos. (10)(11)(13)

En relacion con la tercera hipotesis especifica, los resultados mostraron una asociacion
significativa entre la violencia psicologica y el uso de métodos anticonceptivos modernos
(p=0,004). Las mujeres que no utilizaban métodos anticonceptivos presentaron con mayor
frecuencia violencia psicologica moderada y severa, mientras que entre las usuarias
predomind la ausencia de esta forma de violencia. Esto permite inferir que las agresiones
verbales, amenazas y conductas de desvalorizacion afectan la autonomia de las mujeres
para decidir sobre sus derechos reproductivos. Este hallazgo coincide con Rivera y Sulca,
Quispe y Medina y Noriega y Romani, quienes describen que la violencia psicologica
limita la capacidad de decision respecto al uso de anticonceptivos. Asimismo, Cabrales-
Tejeda et al. identificaron que esta constituye una de las formas de violencia mas

frecuentes en mujeres, resaltando la importancia de fortalecer las acciones preventivas.

(10)(11)(12)(15)

En la cuarta hipdtesis especifica se encontrd una asociacion significativa entre la violencia
fisica y el uso de métodos anticonceptivos modernos (p=0,011). Aunque predominé la
ausencia de violencia fisica, esta fue mas frecuente entre las usuarias de métodos
anticonceptivos modernos, mientras que la violencia moderada predominé entre quienes
no los utilizaban. Estos resultados evidencian que las agresiones fisicas también pueden
restringir la capacidad de las mujeres para decidir libremente sobre la anticoncepcion.
Este comportamiento es similar al descrito por Rivera y Sulca, Quispe y Medina y

Noriega y Romani. Asimismo, Cabrales-Tejeda et al. reportaron un predominio de la
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violencia fisica en mujeres con violencia doméstica, reafirmando la necesidad de

fortalecer las estrategias de prevencion y proteccion. (10)(11)(12)(15)

Finalmente, la quinta hipotesis especifica evidenci6 una asociacion significativa entre la
violencia sexual y el uso de métodos anticonceptivos modernos (p=0,000). Aunque la
mayoria de las beneficiarias no presentd violencia sexual, esta fue mas frecuente entre las
mujeres que no utilizaban métodos anticonceptivos modernos. Estos hallazgos indican
que las situaciones de coercion o imposicion dentrodela relacion depareja pueden afectar
la libertad para decidir sobre la anticoncepcion. Este resultado coincide con Rivera y
Sulca, Quispe y Medinay Noriega y Romani, quienes sefialaron que la violencia limita la
autonomia femenina y condiciona las decisiones relacionadas con la planificacion
familiar, reforzando la importancia de abordar esta problematica desde una perspectiva

integral de salud sexual y reproductiva. (10)(11)(12)

Entre las principales limitaciones del estudio se identificaron dificultades durante el
proceso de recoleccion de datos. En algunos comedores populares no fue posible
contactar oportunamente a las presidentas, debidoa que no se encontraban presentes y las
beneficiarias no autorizaban proporcionar sus datos de contacto. Asimismo, muchas
participantes, al finalizar sus actividades en el comedor, se retiraban para realizar labores
que les permitian obtener ingresos diarios, lo que dificultdé coordinar horarios para la
aplicacion de las encuestas, siendo necesario adecuarse a su disponibilidad, generalmente
al término de su jornada. Ademads, algunos comedores estaban conformados
principalmente por beneficiarias mayores de 49 afios, quienes no cumplian con los
criterios de inclusion establecidos, mientras que en otros casos las presidentas no

autorizaron la ejecucion de la investigacion. Estas circunstancias prolongaron el proceso
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de recoleccion de datos; sin embargo, no impidieron alcanzar el tamafio de muestra

previsto ni cumplir los objetivos planteados.

Los resultados de esta investigacion aportan evidencia sobre la relacion entre la violencia
basada en género y el uso de métodos anticonceptivos modernos en mujeres beneficiarias
de comedores populares, por lo que pueden servir como base para el disefo e
implementacion de estrategias de promocion de la salud, prevencion de la violencia y
fortalecimiento de la autonomia de las mujeres en la toma de decisiones relacionadas con
la anticoncepcion. Asimismo, se recomienda que futuras investigaciones incluyan
poblaciones de otros distritos, incorporen un mayor niamero de participantes y evaliien
otros factores sociales, familiares y culturales que puedan influir en el uso de métodos
anticonceptivos modernos, con el proposito de ampliar el conocimiento sobre esta
problematica y generar evidencia que contribuya a la formulacion de intervenciones mas

efectivas.
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V. CONCLUSIONES

Se comprobd una asociacion estadisticamente significativa entre la violencia
basada en género y el uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias
de comedores populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026 (p<0,001),
observandose que la violencia basada en género se asocia con el no uso de
métodos anticonceptivos modernos.

Se demostré una asociacion significativa entre la violencia social y el uso de
métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores populares del
distrito de San Juan de Miraflores, 2026 (p<0,001).

Se identificé una asociacion estadisticamente significativa entre la violencia
econdmica y el uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de
comedores populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026 (p=0001)

Se confirm¢ la existencia de una asociacion estadisticamente significativa entre la
violencia psicologica y el uso de métodos anticonceptivos modernos en
beneficiarias de comedores populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026
(p=0,011)

La violencia fisica presentd una asociacion estadisticamente significativa con el
uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores
populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026 (p=0,011)

Finalmente, la violencia sexual mostr6 una asociacion estadisticamente
significativa con el uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de

comedores populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026 (p<0,001)
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RECOMENDACIONES

e A las presidentas de los comedores populares y dirigentes de las zonas, se
recomienda realizar actividades preventivo-promocionales dirigidas a mujeres en
edad fértil, orientadas a la prevenciéon de la violencia basada en género, la
promocion derelaciones libres de violencia y el fortalecimiento deluso informado
de métodos anticonceptivos modernos, bajo el respeto de los derechos sexuales y
reproductivos.

o Al personal de salud, implementar actividades educativas con profesionales
calificados, orientadas a prevenir la violencia social y fortalecer las habilidades
sociales y la autonomia de las mujeres. Asimismo, abordar los estereotipo y roles
de género presentes en la sociedad, como la asignacion exclusiva de las tareas
domésticas y el cuidado de los hijos a las mujeres, promoviendo relaciones
basadas en la corresponsabilidad, igualdad y respeto. Estas acciones deberan
contribuir al fortalecimiento de decisiones informadas sobre el uso de métodos
anticonceptivos.

e A las presidentas de los comedores populares, incorporar estrategias de
orientacion dirigidas a mujeres en situacion de dependencia econdmica,
promoviendo iniciativas de emprendimiento y generacion de ingresos propios,
con la finalidad de fortalecer su autonomia y favorecer el acceso a informacion
sobre salud sexual y reproductiva.

e Al centro de salud mental comunitario, fortalecer la deteccion y el
acompanamiento de mujeres que presenten situaciones de violencia psicologica,
mediante actividades orientadas al fortalecimiento del autoconcepto, la

autoestima y la regulacion emocional. Asimismo, promover la identificacion
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temprana de signos de violencia psicologica y brindar orientacidon oportuna a
mujeres, nifios, nifas y adolescentes que se encuentren en situacion de
vulnerabilidad.

A la Policia Nacional del Pera (PNP), el CEM, en coordinacion con el centro de
salud mental comunitario, fortalecer las acciones de identificacion y referencia de
casos de violencia fisica durante la atencion de mujeres en edad fértil, brindando
informacion sobre el flujograma de atencion y facilitando el acceso oportuno a los
servicios especializados, contribuyendo a prevenir situaciones de mayor gravedad
y posibles casos de feminicidio.

A los futuros investigadores y profesionales de salud, promover estudios e
intervenciones sobre la violencia sexual y su asociacion con el uso de métodos
anticonceptivos mordernos en poblaciones vulnerables, considerando factores
sociales, familiares y culturales, con el proposito de generar evidencia que

contribuya al disefo de estrategias de prevencion, atencion y proteccion.
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Anexo 1 Matriz de Consistencia

Violencia basada en género y uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores populares, San Juan De Miraflores -2026

DISENO
FORMULACION DEL PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES
METODOLOGICO
PROBLEMA GENERAL OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS GENERAL VARIABLE 1 Tipo de investigacion: Basico

(Cudl es la asociacion entre la violencia
basada en género y el uso de métodos
anticonceptivos modernos en

beneficiarias de comedores populares de

San Juan de Miraflores, 2026?

Determinar la asociaciéon entre la violencia
basada en género y el uso de métodos
anticonceptivos modernos en  mujeres
beneficiarias de comedores populares del distrito

de San Juan de Miraflores, 2026

Existe asociacion significativa entre la
violencia basada en género y el uso de
métodos anticonceptivos modernos en
beneficiarias de comedores populares de

San Juan de Miraflores, 2026.

Violencia de género
DIMENSIONES
-Violencia social
-Violencia econdémica
-Violencia psicologica
-Violencia fisica

-Violencia sexual

Enfoque: Cuantitativo

Método de la investigacion:

Hipotético deductivo

PROBLEMAS ESPECIFICOS
(Como se asocia la violencia Social y el
uso de métodos anticonceptivos modernos

en beneficiarias de comedores populares

OBJETIVOS ESPECIFICOS
Determinar la asociacion entre violencia social y

el uso de métodos anticonceptivos modernos en

HIPOTESIS ESPECIFICA
Existe asociacion significativa entre la
violencia social y el uso de métodos

anticonceptivos modernos en

VARIABLE 2
Métodos anticonceptivos

modernos

Diseiio de la investigacion
- No experimental

- Correlacional

POBLACION

34



del distrito de San Juan de Miraflores,
20267

(Coémo se asocia la violencia economica y
el uso de métodos anticonceptivos
modernos en beneficiarias de comedores
populares del distrito de San Juan de
Miraflores, 20267

(Coémo se asocia la violencia psicoldgica
y el uso de métodos anticonceptivos
modernos en beneficiarias de comedores
populares del distrito de San Juan de
Miraflores, 20267

(Coémo se asocia la violencia fisica y el
uso de métodos anticonceptivos modernos
en beneficiarias de comedores populares
del distrito de San Juan de Miraflores,
2026?

(Coémo se asocia la violencia sexual y el
uso de métodos anticonceptivos modernos

en beneficiarias de comedores populares

beneficiarias de comedores populares del distrito
de San Juan de Miraflores, 2026.

Determinar la asociacion entre violencia
econdémica y el uso de métodos anticonceptivos
modernos en beneficiarias de comedores
populares del distrito de San Juan de Miraflores,
2026.
Determinar la asociacion entre violencia
psicologica y el uso de métodos anticonceptivos
modernos en beneficiarias de comedores
populares del distrito de San Juan de Miraflores,
2026.

Determinar la asociacion entre violencia fisica y
el uso de métodos anticonceptivos modernos en
beneficiarias de comedores populares del distrito
de San Juan de Miraflores, 2026.

Determinar la asociacion entre violencia sexual
y el uso de métodos anticonceptivos modernos en

beneficiarias de comedores populares del distrito

de San Juan de Miraflores, 2026.

beneficiarias de comedores populares
del distrito de San Juan de Miraflores,
2026.

Existe asociacion significativa entre la
violencia econdmica y el uso de
métodos anticonceptivos modernos en
beneficiarias de comedores populares
del distrito de San Juan de Miraflores,
2026.

Existe asociacion significativa entre la
violencia psicologica y el uso de
métodos anticonceptivos modernos en
beneficiarias de comedores populares
del distrito de San Juan de Miraflores,
2026.

Existe asociacion significativa entre la
violencia fisica y el uso de métodos
anticonceptivos modernos en

beneficiarias de comedores populares

DIMENSIONES

-Uso de método anticonceptivos

Esta constituida por 200 mujeres en

edad fértil

MUESTRA
143 Beneficiarias de comedores

populares.

Técnica: Encuesta

Instrumentos:
e indice de Violencia en
la pareja
e Uso de métodos

anticonceptivos.
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del distrito de San Juan de Miraflores,

20267

del distrito de San Juan de Miraflores,
2026.

Existe asociacion significativa entre la
violencia sexual y el uso de métodos
anticonceptivos modernos en
beneficiarias de comedores populares
del distrito de San Juan de Miraflores,

2026.
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Anexo 2 Instrumentos

Violencia basada en género y uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de
comedores populares, San Juan de Miraflores-2026

El presente cuestionario tiene como finalidad desarrollar la investigacion titulada: “Violencia basada en

género y uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores populares -2026”

La encuesta es de caracter anénimo y confidencial; en ningiin momento se le solicitaran datos

personales. La informacion recolectada sera utilizada exclusivamente con fines académicos y de

investigacion, garantizando en todo momento la privacidad de las participantes.

Se solicita responder con veracidad cada una de las presuntas planteadas ya que los resultados

permitiran contribuira la comprension de esta problemética y al fortalecimiento de estrategias en salud

sexual y reproductiva.

Gracias por su participacion:

Datos Generales de la participante

e Estado civil:

e Numero de hijos:

e [ugar de nacimiento:

Lugar de residencia:

e GRADO DE INSTRUCCION: (Marcar con una “X” la opcion correspondiente)

Sin estudios
Primaria incompleta
Primaria Completa

Secundaria incompleta

O 0O O o O

Secundaria completa

O

Técnicos / Cursos
incompletos
Técnicos/ Cursos

completos.
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VARIABLE 1: VIOLENCIA DE GENERO

Por favor, responda a todos os item marcando una cruz (X) en el nimero que considere que

mejor refleje su experiencia

0 1

2

3

4

Nunca Alguna vez

Varias veces

Muchas veces

Siempre
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VIOLENCIA DE GENERO 0 1 2 3 4
VIOLENCIA DE GENERO SOCIAL Nunca | Alguna Varias Muchas | Siempre
vez Veces veces
1 Mi pareja me ordena lo que debo hacer.
2 Mi pareja se molesta si no estan hecho las tareas del
hogar.
3 Mi pareja me trata como si fuera su sirvienta.
4 Mi pareja no me ayuda en los quehaceres.
5 Mi pareja dice que engrio a mis hijos.
6 Mi pareja no me apoya con el cuidado de mis hijos.
7 Mi pareja no me apoya con la educacién de mis hijos.
8 | Mi pareja se enoja si no atiendo a mis hijos como el
cree que debe ser.
9 Mi pareja me controla el tiempo y me hace explicarle
dénde fui
10 | Mi pareja intenta evitar que haga cosas para mi propio
desarrollo personal.
11 | Mi pareja se enoja con mis éxitos y mis logros.
12 | Mi pareja me culpa de sus propios fracasos.
VIOLENCIA DE GENERO ECONOM'CO Nunca | Alguna | Varias Muchas | Siempre
vez veces veces
13 | Mi pareja gasta el dinero o toma decisiones economicas
importantes sin consultarme.
14 | Mi pareja se enoja cuando le digo que no alcanza el
dinero que me da o gano.
15 | Mi pareja me chantajea/condiciona con su dinero.
16 | Mi pareja utiliza el dinero para controlarme.
VIOLENCIA DE GENERO PSICOLOGICO Nunca | Alguna | Varias | Muchas | Siempre
vez veces veces
17 | Mi pareja me amenaza con golpearme.
18 | Mi pareja amenaza contra mi vida.
19 | Mi pareja se enoja y descontrola por “pequefieces”
20 | Mi pareja me grita si me equivoco.
21 | Mi pareja me ha dicho que soy fea o poco atractiva
22 | Mi pareja me insulta o averglienza delante de otras
personas.
23 | Mi pareja critica mi forma de vestir.
24 | Mi pareja se pone celoso y sospecha de mis amigos
VIOLENCIA DE GENERO FiSlCO Nunca | Alguna | Varias Muchas | Siempre

vez

veces

veces

25

Mi pareja me ha golpeado o golpea.
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26

Mi pareja me ha empujado.

27 | Mi pareja me jala del pelo o del brazo.

28 | Mi pareja me golpea con objetos.

29 | Mi pareja me dice que no sirvo cuando me enfermo.
30 | Mi pareja me ignora o humilla cuando estoy enferma.
31 | Mi pareja me golpea cuando estoy enferma.

32 | Mi pareja no permite que descanse cuando estoy

enferma.

VIOLENCIA DE GENERO SEXUAL Nunca | Alguna | Varias Muchas | Siempre
vez veces veces
33 | Mi pareja se molesta cuando le pido usar preservativo.
34 | Mi pareja se niega a usar preservativo porque dice que
no tiene alguna ITS.
35 | Mi pareja se niega a tomar tratamiento cuando me
diagnosticaron una ITS.
36 | He tenido relaciones sexuales con mi pareja por la
fuerza.
37 | Mi pareja me hace dafio al tener relaciones sexuales.
38 | Accedo a tener relaciones sexuales con mi pareja para
evitar malos tratos.
39 | Mi pareja me rechaza cuando quiero tener relaciones
sexuales con él.
40 | Mi pareja se molesta cuando no quiero tener relaciones
sexuales.
VARTABLE 2: METODOS ANTICONCEPTIVOE MODEENOS
METODOS ANTICONCEPTIVOS MODEENOS 1 | NO

41

zActuabmente vea alein matodo anticonceptivo moderna?

40




Anexo 3 Validez del instrumento

Primer Experto

CARTA DE PRESENTACION

Magister/Doctor: H\Q@\W QO(‘(,CQ, @7‘{]'0 .0 €0
J O -
Presente:
Asunto: VALIDACION DE INSTRUMENTOS A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTO.

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer
de su conocimiento que siendo estudiante del programa de Obstetricia requiere validar
los instrumentos a fin de recoger la informacién necesaria para desarrollar mi
investigacion, con la cual optaré el grado de Licenciada en Obstetricia.

El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es “Violencia basada en género y
uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores populares,
San Juan de Miraflores-2026” y, debido a que es imprescindible contar con la
aprobacion de docentes especializadas para aplicar los instrumentos en mencién, he
considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas de
salud sexual y reproductiva.

El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

1. Carta de presentacion

2. Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones
3. Matriz de operacionalizacion de las variables

4. Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresandole los sentimientos de respeto y consideracién, me despido de usted, no
sin antes agradecer por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente,

Rosa Maria Perez GonzalesJ". ot

75342342
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Violencia basada en género y uso de métodos anticonceptivos modernos en

beneficiarias de comedores populares, San Juan de Miraflores-2026

Mi pareja se enoja con mis éxitos y X

mis logros.

N° DIMENSIONES /ITEMS Pertinencia! Relevancia? Claridad®
Variable 1: Violencia basada en
género

DIMENSION 1: Violencia de SI SI SI

género social
1.  Mi pareja me ordena lo que debo

hacer. X )( X
2. Mi pareja se molesta si no estan hecho

las tareas del hogar. X >( X

‘3. Mi pareja me trata como si fuera su )(' " b

sirvienta. '\’ X
4. Mi pareja no me ayuda en los X

quehaceres. X X
5. Mi pareja dice que engrio a mis hijos. X X )‘
6.  Mi pareja no me apoya con el cuidado i

de mis hijos. X ¥ X
7. Mi pareja no me apoya con la

educacion de mis hijos. K X X
8.  Mi pareja se enoja si no atiendo a mis X

hijos como el cree que debe ser. ’\/ X
9.  Mi pareja me controla el tiempo y me

hace explicarle donde fui. X X Y
10. Mi pareja intenta evitar que haga

cosas para mi propio desarrollo >S X . ](

personal. Mo
1.

*
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12

Mi pareja me culpa de sus propios X

fracasos.

¥

s

DIMENSION 2: Violencia de SI

género econ6émico.

NO SI

NO SI NO

13

14

15

Mi pareja gasta el dinero o toma
decisiones econémicas importantes‘\,

sin consultarme,

Mi pareja se enoja cuando le digo que
no alcanza el dinero que me da o

gano.

Mi pareja me chantajea/condiciona x

con su dinero.

16. Mi p;ej?'?til'im_ei—dinero para

i

controlarme.

DIMENSION 3:

género psicolégico.

Violencia de

AN T
Mi parela me amenaza co

n
golpearme. )k y X
18.  Mi pareja amenaza contra mi vida. X X Y%
19. Mi pareja se enoja y descontrola por
“pequefieces” X X X
jO‘ hMl pareja me grita si me equivoco. )K_ X X X
21.  Mi pareja me ha dicho que soy fea o R T ey —
poco atractiva )L X X
TMWE:W TR
delante de otras personas. X \/ X
23.  Mi paréja critica mi forma de vestir. x v "
24.  Mi pareja se pone celoso y sospecha
de mis amigos o X -
DIMENSION 4: Violencia de
género fisico.
25, Mi pareja me ha golpeado o golpm: X Y X T K
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26. Mi pareja me ha empujado. )( X )(
27. Mi pareja me jala del pelo o del brazo. < X X
28. Mi pareja me golpea con objetos. )( >< X
29. Mi pareja me dice que no sirvo )(

cuando me enfermo. X )(
30. Mi pareja me ignora o humilla )( )<

cuando estoy enferma. X
31. Mi pareja me golpea cuando estoy )< %
32. Mi pareja no permite que descanse X X X

cuando estoy enferma.

DIMENSION 5: Violencia de SI

género sexual.
33. Yo creo que a mujer tiene que

obedecer.
34. Yo creo que las mujeres somos

iguales que los hombres. )(

'35. Yo creo que las mujeres no llaman a

la policia porque protegen a sus 7\

maridos.
36. Yo creo que lo que ocurre la

familia es privado. )(
37. Yo creo que las bofetadas son a veces

necesarias. 7\
38. Yo creo que la mayoria de los

maltratadores son personas )(

fracasadas.
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1. Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2 Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién

especifica del constructo.

3 Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y

directo.

Nota. Suficiencia: Se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para

medir la dimension.

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de la aplicabilidad:
Aplicable [ i/]

Aplicable después de corregir [ ]|
No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Dr./Mg. Mg .anarQM QG\ focarveco

DNL: |036S\ Y} Sl

Especialidad del validador: \0\Qgh Jocn \ Socuete Vst boda_

2\ de.Mop, de 2026.

lp_"l 2

e A NN

i

irma‘del experto informante
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Segundo Experto
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CARTA DE PRESENTACION

G

Magister/Doctor: — yzTET™ C GUEE QEGQ es
[ =

Presente:

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

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer
de su conocimiento que siendo estudiante del programa de Obstetricia requiere validar
los instrumentos a fin de recoger la informacién necesaria para desarrollar mi
investigacion, con la cual optaré el grado de Licenciada en Obstetricia.

El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es “Violencia basada en género y
uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores populares,
San Juan de Miraflores-2026” y, debido a que es imprescindible contar con la
aprobacion de docentes especializadas para aplicar los instrumentos en mencion, he
considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas de
salud sexual y reproductiva.

El expediente de validacion que le hago llegar contiene:

Carta de presentacion

Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones
Matriz de operacionalizacion de las variables

Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

R D

Expresandole los sentimientos de respeto y consideracién, me despido de usted, no
sin antes agradecer por la atencién que dispense a la presente.

Atentamente,

Rosa Maria Perez Gonzales .«

75342342
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Violencia basada en género y uso de métodos anticonceptivos modernos en

beneficiarias de comedores populares, San Juan de Miraflores-2026

'N° DIMENSIONES /ITEMS - Portinescia Relevancia?>  Claridad’ Sugerencias

Variable 1: Violencia basada en

género

DIMENSION 1: Violencia de SI NO sI NO SI No

género social
1. Mi pareja me ordena lo que debo :
S SK° a1

hacer.
2. Mipareja se molesta si no estan hecho

¢ S 3
las tareas del hogar. S

3. Mi pareja me trata como si facm @

2 Si 2% i
sirvienta.

4. Mi pareja no me ayuda en los 3

St = =¥

quehaceres,

3.

Mi pareja dice que engrio a mis hijos.

6. Mi pareja no me apoya con el cuidado
de mis hijos. =0 Si S
7. Mi pareja no me apoya con la

educacién de mis hijos. 5 2 S

8. MTpareja se enoja si no atiendo a mis

hijos como el cree que debe ser. Si 57 St
9. Mi pareja me controla el tiempo y me
= 6" 4

hace explicarle donde fui. 21

10. Mi pareja intenta evitar que haga

C0sas para mi propio desarrollo s 3, 2
personal. S
11.  Mi pareja se enoja con mis éxitos y .
S Sy g 1 3

mis logros.

— _‘\K\
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12.  Mi pareja me culpa de sus propios = 3¢ S
fracasos.
DIMENSION 2: Violencia de SI NO SI NO SI NO
género econémico.
13. Mi pareja gasta el dinero o toma 3 Sy =
decisiones econdmicas importantes
sin consultarme.
14 Mi pareja se enoja cuando le digo que si Sy ’ Vs
no alcanza el dinero que me da o
gano.
15. Mi pareja me chantajea/condiciona =, S S
con su dinero.
16. Mi pareja utiliza el dinero para 5y s ot
controlarme.
DIMENSION 3: Violencia de o a7 2
género psicologico.
17. Mi pareja me amenaza con o a0 20
golpearme.
18. Mi pareja amenaza contra mi vida. 5¢ ar S
19.  Mi pareja se enoja y descontrola por  ,° an =3
“pequefieces”
20. Mi pareja me grita si me equivoco. &% 3y 27
21 Mi pareja me ha dicho que soy fea o 3¢ ar s
poco atractiva
22. Mi pareja me insulta o avergiienza g S5 Sia
delante de otras personas.
23. Mi pareja critica mi forma de vestir. = S =
24. Mi pareja se pone celoso y sospecha ay Sy S
de mis amigos . _,:4
DIMENSION 4: Violencia de
género fisico.
25. Mi pareja me ha golpeado o golpea. <y 3y it




26. Mi pareja me ha empujado. S Sy S

27. Mipareja mejala del pelo o del brazo. = S0 s

28. Mi pareja me golpea con objetos. a0 = a8

29. Mi pareja me dice que no sirvo 5 s B
cuando me enfermo.

30. Mi pareja me ignora o humilla S 5 G2
cuando estoy enferma.

31. Mi pareja me golpea cuando estoy Sl sy 37
enferma.

32.  Mi pareja no permite que descanse & 2 S
cuando estoy enferma. E
DIMENSION 5: Violencia de SI NO SI NO SI NO
género sexual.

33. Yo creo que a mujer tiene que Sy =Y 5
obedecer.

34. Yo creo que las mujeres somos 3 S S’
iguales que los hombres.

35. Yo creo que las mujeres no llaman a 5" 3y St
la policia porque protegen a sus
maridos.

36. Yo creo que lo que ocurre en la ) 5 S
familia es privado.

37. Yo creo que las bofetadas son a veces S5 S o
necesarias. %

38. Yo creo que la mayoria de los <, Sy s S

maltratadores son personas

fracasadas.




®



! Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2 Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién

especifica del constructo.

3 Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y

directo.

Nota. Suficiencia: Se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para

medir la dimensién.

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de la aplicabilidad:

Aplicable [)d

Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Dr. / Mg. 503"2) € "I h ((g oey %4 /f g

: Jenmont =e ¢ .
DNI: 7392959 3

Especialidad del validador: Hj' SQ)U d paL\\'u <.

Obsle o

20, de.03de 2026.




Tercer Experto

CARTA DE PRESENTACION

Magister/Doctor: boouee  TAPTE NUNER

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

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer
de su conocimiento que siendo estudiante del programa de Obstetricia requiere validar
los instrumentos a fin de recoger la informacién necesaria para desarrollar mi
investigacién, con la cual optaré el grado de Licenciada en Obstetricia.

El titulo nombre de mi proyecto de investigacion es “Violencia basada en género y
uso de métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores populares,
San Juan de Miraflores-2026” y, debido a que es imprescindible contar con la
aprobacion de docentes especializadas para aplicar los instrumentos en mencién, he
considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas de
salud sexual y reproductiva.

El expediente de validacién que le hago llegar contiene:

1. Carta de presentacion

2. Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones
3. Matriz de operacionalizacién de las variables

4. Certificado de validez de contenido de los instrumentos.

Expresindole los sentimientos de respeto y consideracion, me despido de usted, no
sin antes agradecer por la atencién que dispense a la presente.

Atentamente,

e

Rosa Maria Perez Gonza.les;'j .
75342342
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Violencia basada en género y uso de métodos anticonceptivos modernos en

beneficiarias de comedores populares, San Juan de Miraflores-2026

N° DIMENSIONES /ITEMS Pertinencia! Relevancia? Claridad? Sugerencias
Variable 1: Violencia basada en
género
DIMENSION 1: Violencia de SI NO SI NO SI NO

género social

Mi pareja me ordena lo que debo
hacer.

cosas para mi propio desarrollo

personal.

11.

Mi pareja se enoja con mis éxitos y

mis Jogros.

, 2K
2. Mi pareja se molesta si no estédn hecho )<
las tareas del hogar. >< 7( 7(
3. Mi pareja me trata como si fuera su
sirvienta. 7( )< )(
4. Mi pareja no me ayuda en los
' quehaceres. 74 )( )(
5. Mi pareja dice que engrio a mis hijos.
6.  Mi pareja no me apoya con el cuidado X >< X
de mis hijos. e )( ><
7. Mi pareja no me apoya con la
educacion de mis hijos. )4 7L 5(
8. Mi pareja se enoja si no atiendo a mis i
hijos como el cree que debe ser. /Q >( )(
9.  Mi pareja me controla el tiempo y me
hace explicarle donde fui. ‘)( >< X
10. Mi pareja intenta evitar que haga
i
. e
i T




'12.  Mi pareja me culpa de sus propios 7( 7( 7(
fracasos.
DIMENSION 2: Violencia de SI NO SI NO SI NO
género econémico.
13. Mi pareja gasta el dinero o toma
decisiones econémicas importantes 7( x )<
sin consultarme.
14  Mi pareja se enoja cuando le digo que
no alcanza el dinero que me da o X )< ><
gano.
15. Mi pareja me chantajea/condiciona
con su dinero. x >< ><
16. Mi pareja utiliza el dinero para
controlarme. )( )Q ><
DIMENSION 3: Violencia de :
género psicologico. 7L )é >(
17. Mi pargja me amenaza con :
golpearme. 7< )( 7(
18. Mi pareja amenaza contra mi vida. 7@ >< P K
19. Mi pareja se enoja y descontrola por
“pequeiieces” 7< )L 7(
20. Mi pareja me grita si me equivoco.
21. Mi pareja me ha dicho que soy fea o 74 74 7&
poco atractiva 7L 7( %
22. Mi pareja me insulta o avergiienza
delante de otras personas. 74 )< )(
23. Mi pareja critica mi forma de vestir. \'\ £ %
24. Mi pareja se pone celoso y sospecha
de mis amigos % - 74./.'3'-* X
DIMENSION 4: Violencia de
género fisico. 7L )L 4
25. Mi pareja me ha golpeado o golpea.
b Al
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26. Mi pareja me ha empujado.

27. Mi pareja me jala del pelo o del brazo.

28.  Mi pareja me golpea con objetos.

29. Mi pareja me dice que no sirvo

cuando me enfermo.

30. Mi pareja me ignora o humilla

cuando estoy enferma.

31.  Mi pareja me golpea cuando estoy

enferma.

32. Mi pareja no permite que descanse

LU PRl I
Al e Ll e A
RIS G DO BRRENL U

cuando estoy enferma.

DIMENSION 5: Violencia de SI NO SI NO ™SI NO

género sexual.

33. Yo creo que a mujer tiene que
obedecer. 7< * )(

34. Yo creo que las mujeres somos

iguales que los hombres. )( % 7(
35, Yo creo que las mujeres no llaman a

la policia porque protegen a sus 7( ¥ X

maridos.

36. Yo creo que lo que ocurre en la
familia es privado. 7< 7< ><
37. Yo creo que las bofetadas son a veces
necesarias. 7L 7< 7«
38. Yo creo que la mayoria de los

maltratadores son personas ;
£ L X

fracasadas.

vii
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1 Pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

2 Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién

especifica del constructo. . -~

3 Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y

directo.

Nota. Suficiencia: Se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para

medir la dimension.

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de la aplicabilidad:

Aplicable [7(]

Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Dr. /Mg.
Waltg® Fo Ao € 77(7\ N LNOE 2

DN: OI3I3 B4\

Especialidad del validador: & (nvE co - O BsHe toa

lix



Anexo 4 Confiabilidad del instrumento

Alfa de Cronbach sobre el instrumento de violencia de
género

Alfa de Cronbach N de elementos
0,885 40

Se observa que hubo un Alfade 0,885. De tal manera que, al hallarse un Alfa entre 0,80

hasta 0,89, hubo una confiabilidad buena en el instrumento.



Anexo 5 Aprobacion del Comité de Etica

o

COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA E INTEGRIDAD CIENTIFICA

CONSTANCIA DE APROBACION
DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

Limna, 15 die jusio del 20305
Aatnn 0 @ Lo
FolrSA MABRLA PERET GOMEALES
Exp. M®: L5E5 - 2038

Dot i Comgi o i
Ef grato difiginme 3 ustied para informane gue al Comit Institecional g Etica & Intagridad Ganilica
PCREIC) o la Unreersidad Frivada Nortan 'Wisner, kago o B evaluwacidn oormespoad iesle, AFUUERA

o siguiente proyects de irvestgaciin:

Titulo dial proyecin: “Vielentia baiada an géniro y use di seitoded aniconceptived modamos &s

Buriliciaris dic comedon pogulas, Sas luan di M allones - D026
arsdn Nen. 1, aprobada poe el 26 eeer e Tacha 04,067 3016

La APRDOBACION otoegada por al CIEC comprenda la verilicacion del cumglisdanto & las Beanas
Erdclicas dticas, la aderuada evaluacidn ded balaeor riesgo/benedico, la idonsidad del equipo de
investigacidn y la proaeccidn de laconfidencialidad y mamejo de lok dabos, aniee oiros aapeChog diioos
¥ maiod obigicos pertinanias

El aulor o autoeis didrdn cormidirar ko sigusn e

a)l L3 aproBalile tided ofd vghaicia di v iic ua ono (4] meses comtados deda 5 focha di e cide
e L P D COMRTaCi . B3T3 vigan Cid i aaclishia pana hos protidlimisniod Sticos avakados y
D hmiivye ni a@lica 3 wdinies adminshatived aMe oifss dieat Psliucionales, comd la
Jedwtuira o G o6 iy Tl

B Coabyuir mflicaidn &l proywects a@enbed o dberh fir priseniads oo enmienda aote o
CEIC o e i i S P Bt prdia.

c| La prasedis conslancia fd garantiis b aeplacidn del eudo por paris e lEe inSiucones
dond i peoyelld raalizar |a iRt

d]  Aivhot & eeciar B epecucedd did profpiaclo, o Siiboe O aulores delsrdn conman, di cornes poidar,
ol o Carta 0 cofcl i ca da saborizcibn dsttuconal dal igar donde o realiaaes o estudo §
co Lo wabd scadn de instrumentn, conTormss &l na bl § Caracierstices dal prosgecnn.

[ D i ke a3 il fad s Su CORO MEHTLD § Tinds perTinesli=.

NS,

Sz fiegriics karins Hineys Soeduryris
Fonkialr

Tomi Imirceasl & Eim i ngrided Cemiillcs
Umhrrvilad Privada fogderd Tieam

Al asrsTiE,

i
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Anexo 6. Formato de consentimiento Informado

FORMATO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

(Para trabajos de investigacion cuyo objeto de estudio involucren personas adultas)

Titulo del Proyecto de Investigacion: Violencia basada en género y uso de métodos anticonceptivos
modernos en beneficiarias de comedores populares, San Juan de Miraflores -2026.

Autor Responsable: Rosa Maria Perez Gonzales.

Autor 2* (en caso corresponda):

Institucién donde ejecutard el proyecto: Comedor Popular 28 de Julio y Comedor Popular San Francisco..

I. INVITACION

Estimado(a) participante:

Le invitamos a participar en un estudio de investigacion titulado: “Violencia basada en género y uso de
métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores populares, San Juan de Miraflores -
2026”, desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener S.A. (UPNW). A
continuacion, le proporcionamos informacion detallada sobre el estudio y su participacion.

Il. INFORMACION

Propésito del estudio: Objetivo general: Determinar la relacion
entre la violencia basada en género y el uso de métodos
anticonceptivos modernos en mujeres beneficiarias de comedores
populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026

Dbjetivos Especificos:

2.1.1 Determinar la relacion entre violencia social y el uso de
métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de
comedores populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026.
2.1.2 Determinar la relacién entre violenciaecondmicay el uso de
métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de
comedores populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026.
2.1.3 Determinar la relacién entre violencia psicolédgica y el uso de
métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de
comedores populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026.
2.1.4 Determinar la relacidon entre violencia fisica y el uso de
métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de
comedores populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026.
2.1.5 Determinar la relacién entre violencia sexual y el uso de
métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de
comedores populares del distrito de San Juan de Miraflores, 2026.
L3 investigacidn es netamente académica, buscando la realidad en
a que viven muchas mujeres, permitiendo tener unaidea mds clara,
b la vez los resultados podran ser usados en otros estudios a futuro,
contribuyendo en la mejoria de la salud y bienestar de las mujeres.

2.2 Duracion del estudio: 4 meses

Criterios de Inclusién y exclusion:
Criterios de inclusion:
e Mujeres en edad fértil (18 a 49 afios).
e Usuarias de métodos anticonceptivos modernos como
aquellas que no utilizan.
2.3 e Mujeres que firmen el consentimiento.
Criterios de exclusion:
Mujeres menores de edad.
Mujeres menopausicas.
e Mujeres sin necesidad de anticonceptivos.
e Mujeres gestantes.
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e Las que negaron la encuesta o no firmaron
consentimiento.

2.4

Procedimientos del estudio: Si usted decide participar en este
estudio se le realizara lo siguiente:
e Se realizard una breve charla sobre el tema.
e Solicitara rellenar la encuesta, con total honestidad.
® La encuesta consta de 41 preguntas, tiempo estimado
aproximadamente 15 -20 min.

Los resultados de la encuesta se le entregardn a usted en forma
individual o almacenardn respetando la confidencialidad y el
anonimato.

2.5

Riesgos: La encuesta no generadaiios fisicos, pero al ser un tema
sensible para muchas personas, se explicara previamente el tema
del estudio, solicitando el consentimiento informado para iniciar
la investigacion. Se respetard la decisién de cada persona.

2.6

Beneficios: La participacion no generara beneficios econdmicos. El
resultado de la presente investigacion aportard estadisticamente
a futuros proyectos organizacionales o identificar la problematica
en salud y contribuir en futuras respuestas para mejorar
estadisticas.

2.7

Costos e incentivos:
La participacién no implicard ningln costo para usted, ni recibird
incentivos econdmicos ni materiales a cambio de su colaboracion.

2.8

Confidencialidad:

Su informacién sera codificada para proteger su identidad. Si los
resultados del estudio se publican, no se incluird ninguna
informacién que permita identificarlo. Los datos estaran
disponibles solo para el equipo de investigacidon y seran manejados
de manera segura, conforme a los principios de confidencialidad.

2.9

Resguardo y conservacion de la informacion:

El consentimiento informado y la informacién recolectada durante
el estudio seran almacenados bajo adecuado resguardo, con
acceso restringido, por un periodo > 5 afios, conforme a los
principios éticos y la normativa vigente. De manera excepcional,y
solo en estudios cuya captacién de participantes se realice fuera
del ambito institucional, cuando no exista una autoridad
institucional que otorgue autorizacion, se podrd solicitar al
participante un numero de teléfono celular y un correo
electrénico, los cuales podrén ser utilizados Unicamente por el
autor o por el CIEIC para aclarar informacion o verificar el
consentimiento informado.

2.10

Derechos del participante:

Su participaciéon es completamente voluntaria. Puede decidir no
participar o retirarse del estudio en cualquier momento, sin que
ello implique sancién o pérdida de derechos.

2.11

Preguntas/Contacto:

Si tiene preguntas o inquietudes, puede comunicarse con el autor
responsable: Rosa Maria Perez Gonzales, celular 981303820,
correo electrénico a2020100591@uwiener.edu.pe. También,
puede contactar al CIEIC que validé este estudio a través del
Presidente del Comité Institucional de Etica e Integridad Cientifica
de la UPNW, al correo comite.etica@uwiener.edu.pe
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Ocurrencias/Reclamos:
En caso de existir alguna ocurrencia o reclamo, puede contactar al
CIEIC que valido este estudio a través del Presidente del Comité
Institucional de Etica e Integridad Cientifica de la UPNW, al correo
comite.etica@uwiener.edu.pe

2.12

11l. DECLARACION DEL CONSENTIMIENTO

Declaro haber leido y comprendido el contenido de este Formato de Consentimiento Informado. He recibido
una explicacién clara y suficiente sobre el objetivo, los procedimientos y la finalidad del estudio, asi como
respuesta a todas mis preguntas. Entiendo que mi participacion es voluntaria y que puedo retirarme del
estudio en cualquier momento, sin que ello me genere perjuicio alguno. Asimismo, confirmo mi decisién de
participar en el estudio, dejando constancia de mi consentimiento a través del medio utilizado para su registro.

Fecha de la firma del presente documento: 03 /06 / 2026.

FIRMA DEL PARTICIPANTE FIRMA DEL AUTOR RESPONSABLE
(obligatorio) (obligatorio)
Nombre del Participante: Nombre del Autor Responsable: Rosa Maria Perez Gonzales
DNI/Carné de Extranjeria/Otros: DNI/Carné de Extranjeria/Otros: 75342342
N° Celular (opcional):

Correo electronico (opcional):

FIRMA DELTESTIGO/REPRESENTANTE LEGAL FIRMA DEL INTEGRANTE DEL EQUIPO DE INVESTIGACION
(en caso corresponda) (en caso corresponda)

Nombre del Testigo o Representante Legal: Nombre del Integrante del equipo de investigacion:

DNI/Carné de Extranjeria/Otros: DNI/Carné de Extranjeria/Otros:

NOTA: La firma del testigo o representante legal serd obligatoria solo si el participante tiene una discapacidad que le
impida firmar o no saber leer ni escribir.

Anexo 7: Carta de aprobacion de la Institucion para la recoleccion de datos
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CONSTANCIA DE AUTORIZACION

San Juan de Miraflores, /£ de Sens  de 2026

B R s N ok 1 , identificado(a) con DNI N.°
, en mi calidad de Coordinadora de los Comedores Populares del distrito
de San Juan de Miraflores; ..

HAGO CONSTAR:

Que, se autoriza a la bachiller del Programa Académico Profesional de Obstetricia de la
Universidad Privada Norbert Wiener, Rosa Maria Pérez Gonzales, con codigo de
matricula 2020100591, para realizar la recoleccion de datos para la ejecucion de su
proyecto de investigacion denominado: “Violencia basada en género y uso de
métodos anticonceptivos modernos en beneficiarias de comedores populares, San
Juan de Miraflores - 2026”, con Exp. N.° 156-2026.

La presente autorizacion se otorga a fin de que la investigadora pueda desarrollar las
actividades correspondientes dentro de los comedores populares del distrito,
garantizando el cumplimiento de los principios éticos, la participacién voluntaria de las
beneficiarias, asi como la confidencialidad y anonimato de la informacién recolectada.

Se expide la presente constancia a solicitud de la interesada, para los fines que estime
convenientes.

Apellidos y Nombres:

Coordinadora de los Comedores Populares
Distrito de San Juan de Miraflores

DNL ¢e/s6é %5

Anexo 8: Informe del asesor de Turnitin
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zﬂ turnitin Pagina 2 de 31 - Descripcién general de integridad

15% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:614001927

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

14% @ Fuentes de Internet
2%  ME Publicaciones

10% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

zl'j ‘turn|t|n Pagina 2 de 31 - Descripcién 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:::14912:614001927



zﬂ turnitin Pagina 3 de 31 - Descripcién general de integridad

Fuentes principales

14% @ Fuentes de Internet
2%  ME Publicaciones

10% & 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

hdl.handle.net

° Internet

www.repositorioacademico.usmp.edu.pe

Trabajos
entregados

Universidad Nacional de San Cristébal de Huamanga on 2024-02-18

Trabajos

entregados
Universidad Catélica de Santa Maria on 2026-04-06

o Internet

repositorio.continental.edu.pe

° Internet

repositorio.usanpedro.edu.pe

Internet

renati.sunedu.gob.pe

° Internet

alicia.concytec.gob.pe

o Internet

revistaold.nutricion.org

o Internet

repositorio.unapiquitos.edu.pe

Internet

scielosp.org

zr'j ‘turn|t|n Pagina 3 de 31 - Descripcion general de integridad

3%

1%

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:614001927

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:614001927


https://hdl.handle.net/20.500.12692/135261
http://www.repositorioacademico.usmp.edu.pe/bitstream/usmp/2682/3/trujillo_cac.pdf
https://repositorio.continental.edu.pe/bitstream/20.500.12394/14418/4/IV_FCS_507_Giron_Mier_Ramos_2024.pdf
http://repositorio.usanpedro.edu.pe/handle/20.500.129076/23138
https://renati.sunedu.gob.pe/handle/renati/2872624
https://alicia.concytec.gob.pe/vufind/index.php/Record/UCVV_20196d02d8d74796fa387e87193e92a1
https://revistaold.nutricion.org/index.php/ncdh/issue/download/32/40
https://repositorio.unapiquitos.edu.pe/items/9bea9749-51c6-4397-a6a5-1ab6be5f099e/full
https://scielosp.org/article/rpsp/2017.v41/e104/en/
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