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Resumen

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar los factores de desercion de
métodos anticonceptivos modernos en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-
19 en el POLICLINICO CIOQ de San Juan de Lurigancho, periodo 2021. Con respecto a la
metodologia, el estudio fue observacional, correlacional, prospectiva y de corte transversal,
cuya muestra estuvo conformada por 150 mujeres en edad reproductiva que acudieron al
policlinico en mencion, luego para la recoleccion de la informacion se utilizé como técnica
e instrumento a la encuesta y cuestionario, respectivamente. En los resultados se pudo
identificar que el ser estudiante (p=0.018) y trabajadora dependiente (p=0.021) fueron
factores sociodemogréaficos asociados a desercién del método anticonceptivo. Por otro lado,
el incremento de peso como efecto secundario (p=0.034), fue un factor personal asociado a
la desercién del MAC. Con respecto a los factores culturales, el ser catolica (p=0.008), no
considerar la importancia de los anticonceptivos en cuarentena (p=0.001), no hablar sobre
métodos anticonceptivos en el entorno familiar (p=0.020) y la no convivencia de pareja
durante cuarentena (p=0.006) se asociaron a la desercion del MAC. Finalmente, no encontrar
atencion en el lugar de adquisicion del MAC (p<0.001), la discontinuidad del método
anticonceptivo habitual (p<0.001) y la no disponibilidad del MAC habitual en el
establecimiento de salud (p=0.004) fueron factores institucionales durante la cuarentena
asociados a la desercion del método anticonceptivo. Concluyéndose con la evidencia de
factores sociodemograficos, personales, culturales e institucionales asociados a la desercion

de MAC moderno en mujeres en edad reproductiva, durante el COVID-109.

Palabras claves: Métodos anticonceptivos, desercién



Abstract

The objective of this research was to determine the dropout factors from modern
contraceptive methods in women of reproductive age in the context of COVID-19 at the
POLICLINICO CIOQ de San Juan de Lurigancho, period 2021. Regarding the methodology,
the study was observational, correlational, prospective and cross-sectional, whose sample
consisted of 150 women of reproductive age who attended the polyclinic, then for the
collection of information, the survey and questionnaire were used as a technique and
instrument, respectively. In the results, it was possible to identify that being a student (p =
0.018) and a dependent worker (p = 0.021) were sociodemographic factors associated with
dropping out of the contraceptive method. On the other hand, weight gain as a secondary
effect (p = 0.034) was a personal factor associated with dropping out of the contraceptive
methods. Regarding cultural factors, being Catholic (p = 0.008), not considering the
importance of contraceptives in quarantine (p = 0.001), not talking about contraceptive
methods in the family environment (p = 0.020) and the non-cohabitation of a couple during
quarantine (p = 0.006) were associated with dropping out of the contraceptive methods.
Finally, not finding care in the place of acquisition of the contraceptive methods (p <0.001),
the discontinuity of the usual contraceptive method (p <0.001) and the non-availability of the
usual contraceptive method in the health facility (p = 0.004) were institutional factors during
quarantine associated with dropping out of the contraceptive method. Concluding with the
evidence of sociodemographic, personal, cultural and institutional factors associated with the

desertion of modern contraceptive methods in women of reproductive age, during COVI-19.

Keywords: Contraceptive methods, desertion



I Introduccion

La planificacion familiar no solo es un derecho humano, promueve la salud en las
comunidades, ademaés de salvar vidas, fortalecer la economia y la eficiencia de los sistemas
de la salud. Durante 25 afios se han logrado grandes avances en relacion con la disponibilidad
de los métodos anticonceptivos, esto se refleja en las cifras de uso de estos métodos, las que
han pasado de 470 millones en 1990 a 840 millones para el 2018. Sin embargo, debido a la
pandemia por COVID -19 y las medidas para reducir la propagacion y contagio, se estima
que alrededor 450 millones de mujeres interrumpan el uso de su método anticonceptivo
(Fondo de Poblacidon de las Naciones Unidas [UNFPA], 2020a).

En consecuencia, a la importancia del tema el presente estudio tiene como finalidad
identificar los factores de deserciébn de métodos anticonceptivos en mujeres de edad
reproductiva ante COVID-19 con el fin de evitar embarazos no deseados, embarazos
prematuros, embarazos adolescentes que al final tiene como consecuencia la desercion
escolar, abortos inducidos en lugares clandestinos y muerte materna (UNFPA, 2020b).

Antes de la pandemia, 44% de mujeres no empleaban ningin método moderno para
cuidarse. Esta situacion se vio agravada por el incremento de casos COVID-19, la cuarentena
derivada y crisis sanitaria, puesto que cerca de 119 000 de mujeres peruanas abandonarian
sus MAC. De acuerdo con declaraciones del “Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas
(UNFPA)” Pera al diario “La Republica”, los principales motivos especificamente estarian
relacionados con dificultades para comprar los anticonceptivos en farmacias y el miedo al
contagio en centros de salud (Bueno, 2020).

Por tal motivo es necesario un programa de planificacion familiar exitoso, con esto se
podra potenciar el desarrollo y empoderamiento de la mujer que actualmente esta en busca

de superacién social, laboral y educacional, pero no cuenta con un método de planificacion



de respaldo para prevenir o espaciar un embarazo, evitando asi un periodo intergenésico
corto, a su vez se brindaré facilidades. Pues si ya antes este programa era todo un reto ahora
con la emergencia sanitaria serd ain mas.

Para los profesionales de obstetricia este tema es de gran importancia debido a que
buscan crear conciencia sobre la necesidad de una sexualidad de calidad, tanto la mujer como
su pareja debe llevar una vida sexual, libre y placentera sin temores. En ese sentido se plantea
la ejecucion del presente trabajo de investigacion con la finalidad de determinar factores de
desercion de métodos anticonceptivos modernos en edad reproductiva en el contexto covid-
19, a fin de evitar un embarazo en esta dificil situacion por la que esta atravesando el mundo

hoy en dia.



1.1 Definicién y formulacion del problema
1.1.1 Descripcion del problema

El rechazo a los métodos anticonceptivos es una gran problemaética no solo nacional
sino también a nivel mundial. Se estima que alrededor de 47 millones de mujeres en
aproximadamente 114 paises con bajos recursos y medianos no podran adquirir métodos
anticonceptivos modernos a causa del COVID-19, causado por cortes a gran escala en los
servicios de planificacion familiar durante 6 meses. En general, por cada 3 meses de
confinamiento habra un aproximado de 2 millones mas de mujeres que no contaran con un
método anticonceptivo de respaldo, si se prolonga por 6 meses se hace una proyeccion de
que al menos 7 millones de mujeres tendran un embarazo no planificado debido a las
interrupciones graves del servicio de planificacion familiar a causa del COVID-19 (UNFPA,
2020a).

El COVID-19 trajo consigo muchas alteraciones en relacion con la satisfaccion en las
necesidades de planificacion familiar; el personal clinico que responde ante el COVID-19
podria no contar con el tiempo necesario para ofrecer los servicios o incluso no contar con el
equipo de proteccion personal necesarios para una atencién oportuna y segura, algunos
establecimientos sanitarios podrian contar con un servicio limitado o en otros casos, cerrado.
Las mujeres no contaran con la seguridad necesaria para acudir a los establecimientos pues
temen contraer la infeccion o el transito de circulacion se lo impediria (UNFPA, 2020b). La
cadena de suministros afecta la disponibilidad de los métodos anticonceptivos modernos en
muchos lugares, se preve que en aproximadamente 6 meses en mas de 12 paises se agoten.
El conjunto de escasez de los métodos y la falta de acceso de ellas en las clinicas o

proveedores autorizados trae como consecuencia el desuso de los métodos anticonceptivos



modernos o que las mujeres dejen de usarlo por completo, ademas que los métodos de corto
plazo pierdan la efectividad por desbalances (UNFPA, 2020a).

En Per0 la actividad sexual en las mujeres es a muy temprana edad, a consecuencia
la tasa de embarazo de adolescentes es alta y sin ningun cambio, asi mismo la educacion
sexual en el Pert es muy débil, evitando asi que se tenga acceso de informacion segura y
confiable desde temprana edad, empiezan a crecer con informacion errada y se dejan llevar
por lo que puedan escuchar o leer de péginas con informacién errada o incompleta. La
UNFPA sefial6 que en el afio 1969 solo el 10% de peruanas usaban métodos anticonceptivos,
en 1994 se elevd a 39%, en el 2018 lleg6 hasta un 54%, y en tan solo un afio se elevé en un
56% en el 2019. Pese a la mejora de la utilizacion de métodos anticonceptivos ain estamos
muy por debajo de América Latina y el Caribe que se encuentran alrededor del 70% (UNFPA,
2020b).

A consecuencia de la emergencia sanitaria, se estima que el acceso a MAC se
encontrara restringido principalmente para los métodos de corta duracion. No sucede lo
mismo para los de larga duracion pues la cadena de abastecimiento y distribucion de estos
no se vera afectada en la misma medida (Bueno, 2020). Es asi como, dentro del entorno
cientifico, hay nula evidencia sobre los posibles factores de desercion de MAC modernos
durante la coyuntura actual, una de las pocas investigaciones actuales es la realizada por
Caruso, Rapisarda y Minona (2020) quienes identificaron que las mujeres que se encontraban
solteras y las que no eran convivientes eran las que mayormente abandonaban los MAC que
utilizaban previo a la pandemia por COVID-19.

En ese sentido, el conocer los determinantes de desercion de métodos anticonceptivos
se vuelve necesario en el entorno nacional y local, sobre todo si se busca mejorar los

indicadores de uso de métodos anticonceptivos entre las mujeres en edad reproductiva.



1.1.2 Formulacion del problema
¢ Cuales son los factores de desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres
en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San Juan de

Lurigancho, periodo 20217

1.2 Antecedentes
1.1.3 Antecedentes Nacionales

Caruso, et al (2020), desarrollaron un estudio, teniendo como objetivo general
indagar si el distanciamiento social a causa de pandemia COVID-19 influye en el uso de
MAC. Tipo de estudio: descriptivo, transversal, que incluyé a 317 mujeres atendidas en el
Departamento de Cirugia General y Especialidades Médico-Quirargicas de la Universidad
de Catania, Italia. Resultados: 81.8% de mujeres empleaban métodos de accion corta
(SARC), mientras que los restantes de accion prolongada (LARC). Resalté que 50.5% de
mujeres en estado de solteria discontinuaron su MAC, los motivos fueron diferentes y no
relacionados al método. 46.5% de ellas tenia una vida sexual activa y 14.9% tuvo un
embarazo. Conclusiones: las mujeres solteras o0 no convivientes abandonaron su MAC, por

razones diferentes al anticonceptivo.

No se ha encontrado otras investigaciones publicadas sobre los factores asociados a
la desercion de métodos anticonceptivos modernos en el contexto de pandemia por COVID-
19, a continuacion, se presenta la revision de estudios previos publicados sobre factores
asociados a la desercion de métodos anticonceptivos en un contexto distinto a la actual

pandemia.



Celestino (2018) desarrolld6 un estudio titulado: “Factores que influyen en el
rechazo de métodos anticonceptivos en mujeres en edad reproductiva que asisten al
Hospital Regional Hermilio Valdizdn Merano 2016 teniendo como objetivo general
determinar los factores que influyen en el rechazo de métodos anticonceptivos en mujeres en
edad reproductiva. Tipo de estudio: descriptivo, de corte transversal. Conté con una
poblacion de féminas en edad reproductiva entre los 18 a 49 afios, teniendo una muestra de
320 mujeres para este tipo de investigacion, se aplicd una encuesta estructurada en 4 partes:
caracteristicas generales, factores institucionales que influenciaron en el abandono de los
métodos anticonceptivos, factores socioculturales y por Ultimo, factores personales.
Resultados: el 58.3% (180) féminas no tenian conocimiento de que existia un consultorio
del servicio de planificacion familiar, el 64,1 % de mujeres hacen mencién a que los métodos
de Planificacion Familiar no satisfacian su necesidad, el 69,4 % de mujeres indican que el
personal de salud no identificd correctamente su necesidad de los métodos anticonceptivos,
el 60,0% (192) no responde a sus necesidades y dudas, y el 74,4% (238) consideran el
hospital no se encuentra tan cerca de su hogar por ende no pueden acudir al establecimiento
por un método, ademas, entre los factores socio-culturales como resultado se obtuvo que el
51,3% considera apropiado que se hable desde el colegio sobre métodos anticonceptivos, el
60% utilizé medios de comunicacién para tener acceso a la informacién sobre los métodos
anticonceptivos, entre los factores personales se evidencia que el 69,4% no cuenta con los
conocimientos de los métodos anticonceptivos, el 52,5% le da vergiienza preguntar al
personal de obstetricia alguna duda sobre los métodos anticonceptivos sobre todo cuando es
varon. Conclusiones: los factores, institucionales, sociales y personales, son influyentes para

el rechazo de los métodos anticonceptivos.



Huillca (2018) realiz6 un estudio titulado “Nivel de conocimiento del uso de métodos
anticonceptivos en puérperas del Hospital Nacional Sergio Bernales-diciembre 2017 con
el objetivo de establecer el nivel de conocimiento sobre el uso de métodos anticonceptivos
en puérperas. Tipo de estudio: descriptivo, de corte transversal, prospectivos vy
observacional. La muestra fue de 52 puérperas tanto de parto distcico como eutdcico durante
el periodo de diciembre de 2017, utilizando la técnica e instrumentacion de recoleccion de
datos de una encuesta que constaba de 21 preguntas. Resultados: solo el 1,9% obtuvo un
nivel de conocimiento excelente, seguido de un 40,4% considerado como buen nivel, 57,7%
regular y por ultimo no se encontré un bajo nivel de conocimiento, ademés las puérperas
afirman en un 40,4% que debe contar con la participacion de la pareja mientras que un 59,6%
descarta que sea elemental la participacion de la pareja, el tiempo de vida sexual de estas
mujeres teniendo un rango de 1-2 afios con un 13.5%, de 3 a 4 afios con un 44.2% y >5 afios
con un 44,3%, asi mismo la autora concluye que existe una falta de informacion para el uso
de eleccion y uso adecuado de un método anticonceptivo. Con respecto a la paridad se
encuentra con un 44.2% de pacientes con 2 gestaciones por lo que indica que a mayor paridad
de cada puérpera mayor porcentaje de deficiencia en conocimientos sobre los métodos
anticonceptivos, en cuanto al tiempo de vida sexual el 44,3% que son féminas con méas de 5
afios se guarda una relacion, a mayor tiempo en que se tiene una vida sexual prolongada
mayor es el conocimiento sobre los métodos anticonceptivos. Conclusiones: las puérperas

tuvieron un nivel de conocimiento regular sobre métodos anticonceptivos.

Naupari (2018) realizé un estudio titulado “Factores asociados al rechazo de la

anticoncepcion quirargica en puérperas multiparas mayores de 25 afios. Consultorio de



planificacion familiar, Hospital Nacional Hipolito Unanue, octubre — diciembre del 2017,
el objetivo general de la presente investigacion fue identificar los factores asociados al
rechazo de la anticoncepcion quirdrgica en puérperas multiparas mayores de 35 afios
atendidas en el consultorio de planificacion familia. Tipo de estudio: observacional,
analitico de caso y control, transversal y prospectivo llevado a cabo en el Hospital Nacional
Hipdlito Unanue, ademas de contar con una poblacién con dos grupos de estudio el cual
estaba compuesto por puérperas que rechazaron con un total de 46 y puérperas que aceptaron
con un total de 46 la anticoncepcion quirdrgica. Resultados: los factores sociodemograficos
asociados fueron el ingreso econdmico menor de 850 soles y el méximo en 1000 soles, en el
factor gineco-obstétrico fue tener menos de 3 partos, en los factores socioculturales fue la
disminucion del deseo sexual, en el factor institucional fue que el responsable del area no les
explico sobre los pasos que deben seguir para realizar la anticoncepcion quirdrgica.
Conclusiones: los factores asociados fueron el nivel social, la paridad, la disminucion de
libido, el ingreso econémico, que reversion facil del método, temor a su falla, el rechazo de
la pareja y preferencia del método de barrera y la falta de informacion del profesional para

realizar la anticoncepcidn quirurgica

Villa (2018) realiz6 un estudio titulado “Determinantes sociales de la salud y
rechazo a los métodos anticonceptivos en puérperas — Hospital Regional Docente de
Cajamarca”, teniendo objetivo general de este proyecto, determinar la relacion entre los
determinantes sociales de la salud y rechazo a los metodos anticonceptivos en puérperas
atendidas en el Hospital Regional Docente de Cajamarca en el periodo del afio 2018. Tipo
de estudio: descriptivo, correlacional de corte transversal, contando con una poblacién de

puérperas posparto y post cesareas. Resultados: tener secundaria incompleta, ser amas de



casa y pertenecer al nivel socioeconémico D son los determinantes sociales estructurales de
la salud predominantes; entre los determinantes bioldgicos y condiciones de vida sobresalen
las puérperas de 14 a 19 afios, primiparas y que han tenido un parto vaginal. Asi mismo, se
caracterizan por ser catolicas, convivientes y proceder de la zona urbana; el 65,2% de las
puérperas rechazan el uso de métodos anticonceptivos, por otro lado, se evidencia una
relacion alta entre los determinantes estructurales y el rechazo a los métodos anticonceptivos,
resaltando el nivel de educacion, ocupacion y nivel socioeconémico. Asi mismo se manifiesta
que existe una relacion importante entre los determinantes biol6gicos y condiciones de vida
frente al rechazo de métodos anticonceptivos, resaltando al rango de edad, primiparidad,
estado civil y programas sociales. Conclusiones: hay una relacién significativa entre los
distintos determinantes sociales de la salud frente al rechazo de métodos anticonceptivos,
existiendo una relacién entre los determinantes sociales de la salud intermedios frente al
rechazo a los métodos anticonceptivos que es alta y finalmente existe una relacion
significativa entre los distintos determinantes sociales frente al rechazo de los métodos

anticonceptivos.

1.1.4 Antecedentes Internacionales

Cano y Lopez (2018) realizaron un estudio titulado: “Rechazo de métodos
anticonceptivos en mujeres en edad fértil en Vicente Guerrero, Teapa, Tabasco, México
en el afio 2017 durante el periodo de 1 de junio al 30 de noviembre”, en el cual se planteo
como objetivo general, determinar las causas del rechazo de métodos anticonceptivos en
mujeres en edad fértil. Tipo de estudio: descriptivo, de corte transversal, prospectivo y
observacional, asi mismo se trabaj6 con una poblacion de mujeres en edad fértil del Centro

de Salud en mencion, teniendo una muestra de 87 mujeres, para la recoleccion de datos se



empled una encuesta. Resultados: se obtuvo como resultado que la mayoria de féminas
tienen una edad promedio de 26 afios, en su mayoria la secundaria completa, se menciona
que el 82% son amas de casa. Por lo tanto, se encuentra como causa principal ante los
rechazos de un método anticonceptivo el temor a efectos secundarios con un 28.7%, seguido
de los mitos y rumores con un 21,8% y por ultimo como tercera causa la falta de
conocimientos de los métodos anticonceptivos. Conclusiones: se debe tomar acciones sobre
una educacion sexual en una temprana etapa de edad escolar temprana, enfocado a los grupos

mas vulnerable que son en este caso las zonas rurales.

Gonzélez, Bremeb, Gonzalez, Molina y Leal (2017), realizacién un estudio
teniendo como objetivo establecer analiticamente los determinantes para seleccionar o
rechazar un método anticonceptivo en 116 adolescentes. Resultados: las inyecciones
mensuales y pastillas anticonceptivas fueron los métodos comldnmente empleados en
adolescentes; se destacO que para la eleccion de un método en primer lugar se consideraba
su eficacia para prevenir gestacion (90.4%), seguido por proteccion contra ITS (82.5%).
Especificamente, dentro de las razones para el rechazo al método resalto el miedo a colocar
el implante (40.5%), incremento de peso en casos de inyecciones mensuales (38.8%) y
trimestrales (37.9%). Conclusiones: el temor a ponerse un implante, asi como la presencia

de eventos adversos, son motivos de rechazo de MAC hormonales.

Gonzales y Molina (2017) realizaron un estudio teniendo como objetivo general
evaluar los determinantes de no aceptacion de la esterilizacion quirdrgica en mujeres. Tipo
de estudio: descriptivo, trasversal, que incluyo a 309 gestantes a quienes se les aplicd un

cuestionario. Resultados: la mayoria de mujeres encuestadas tenia conocimiento sobre MAC



modernos (90%), sin embargo, un porcentaje significativo prefirié métodos naturales (35%).
Dentro de las razones de rechazo resaltd la percepcion de falta de gratuidad del método,
alteracion del estado animico y factores sociales como machismo. Concluyeron: dentro de
los determinantes para no aceptar MAC resaltaron aspectos relacionados al mismo método y

caracteristicas sociales de la poblacion.

Macayo (2017) realiz6 un estudio titulado: “Métodos anticonceptivos durante el
puerperio en el area sanitaria de Oviedo, Espafia en el afio 20177, teniendo como objetivo
general determinan los factores del uso de métodos anticonceptivos en los seis meses del
puerperio de las mujeres del area sanitaria de Oviedo. Tipo de estudio: cuantitativo, analitico
de corte transversal, contando con una poblacion de féminas que acuden al centro de salud
de Otero, Grado ZES Riosa-Morcin-Ribera, durante al periodo de enero de 2016 a enero de
2017, obteniendo una muestra de 164 puérperas, asi mismo se aplicé un cuestionario donde
se encuentran las variables demograficas, sociales, y médicas. Resultados: se demuestra que
mas del 50% tienen estudios universitarios y un 1,8% no tiene, el ingreso econémico con
mayor porcentaje se sitla de 1001-2000 euros, luego con 31% de 2000 - 3000 €. Solo un
12% cuenta con ingresos <1000. Se evidenci6é que un 67% cuenta con un trabajo mientras
que menos de un 20% son amas de casa y un 1,2% son otro entre ellos estudiantes y
excedencias. Se evidencio que el 77% dieron lactancia materna y solo un 39% la prolongaron
mas de 6 meses. Asimismo, el 27,3% no utiliz6 ningin método anticonceptivo durante la
lactancia materna pasados los 6 meses este porcentaje disminuyo a un 14%. De las que no
utilizaron método anticonceptivo el 44% no mantuvo relaciones sexuales debido a la creencia
que podria interferir con la lactancia materna y solo 30 mujeres utilizan dos métodos

anticonceptivos. Conclusiones: que el método mas utilizado en el puerperio es el



preservativo, se evidencia que existen cambio en la eleccion de métodos anticonceptivos
antes y después del parto generalmente los métodos hormonales son cambiados a
preservativos, la informacion para elegir un método influye mucho en la etapa del puerperio,

quienes mas instruyeron a las mujeres para los métodos anticonceptivos son las matronas.

1.3 Objetivos
—  Objetivo General

Determinar los factores de desercion de métodos anticonceptivos modernos en
mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San

Juan de Lurigancho, periodo 2021.

—  Objetivo Especificos

Establecer los factores sociodemograficos de desercion de métodos anticonceptivos
modernos en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO
CIOQ de San Juan de Lurigancho, periodo 2021.

Establecer los factores personales de desercion de métodos anticonceptivos modernos
en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de
San Juan de Lurigancho, periodo 2021.

Establecer los factores culturales de desercion de métodos anticonceptivos modernos
en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de
San Juan de Lurigancho, periodo 2021.

Identificar los factores tecnologicos de desercion de métodos anticonceptivos
modernos en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO

CIOQ de San Juan de Lurigancho, periodo 2021.



Identificar los factores institucionales de desercién de métodos anticonceptivos
modernos en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO

CIOQ de San Juan de Lurigancho, periodo 2021.

1.4 Justificacion

Esta investigacion se basa en la problemética ya existente en nuestro pais. Segun la
resolucion ministerial emitida por el estado peruano, se indica que para adquirir un método
anticonceptivo en pleno estado de emergencia es indispensable que los establecimientos de
salud continden la prestacion interrumpida de los servicios de salud sexual y reproductiva,
ademas de garantizar la continuidad de suministro de insumos en los servicios de salud sexual
y reproductiva incluyendo los métodos anticonceptivos, ofertdndose en los servicios de
emergencia o0 urgencia en todos los establecimientos de salud para la prevencién de
embarazos no deseados, las usuarias pueden adquirir su método anticonceptivo sin necesidad
de tener historia clinica y solo haciendo uso de la receta o un HIS, para evitar filas o
aglomeraciones, asi obtendremos una atencién mas rapida, ademas de que el personal de
salud debe protegerse mediante el uso del equipo de proteccion personal (EPP) y prevenir la
trasmision en ambientes hospitales (Ministerio de Salud del Perd [MINSA], 2020a).

Asi mismo, debemos de tener en cuenta que la realidad tanto de zonas urbanas como
rurales son totalmente diferentes, dando como resultado que en zonas urbanas se encuentra
un porcentaje de 17.1% de mujeres que no se cuidan con ningn método anticonceptivo. Por
otro lado, en la zona rural nos encontramos con un porcentaje de 24.5% de mujeres que no
desean cuidarse. Ademas, en el pais la gran mayoria de mujeres utilizan métodos modernos

con una baja taza de efectividad, como, por ejemplo, el preservativo y métodos inyectables



(tanto mensuales como trimestrales), dando como resultado mayor probabilidad de
incremento de embarazos no planificados (Escalante, 2018).

En ese sentido, el llevar a cabo un estudio que plantee determinar los factores de
desercion de métodos anticonceptivos modernos, como el presente, se justifica desde una
perspectiva practica debido a que contar con determinantes asociados a la desercion de
métodos anticonceptivos en un contexto COVID, permitird tomar las medidas necesarias para
reducir su incidencia en el contexto local (Policlinico CIOQ) y mejorar la calidad de la
atencion, mediante la identificacion del paciente méas propenso a abandonar su método
anticonceptivo.

Desde una perspectiva tedrica se justifica debido a que los datos hallados actualizaran
el conocimiento preexistente sobre abandono de métodos anticonceptivos, llenando el vacio
de conocimiento generado por la falta de estudio sobre factores de desercion en contexto
COVID-19, a nivel local. De la misma forma, podria ser modelo de investigaciones
posteriores sobre el tema, que permitan corroborar lo hallado en este trabajo de investigacion.

Desde una perspectiva metodolégica, se justifica puesto que tanto la metodologia
como el instrumento propuesto, pueden servir a otros autores con temas parecidos en la
elaboracion de sus investigaciones, debido a que el cuestionario elaborado demuestra validez

y confiabilidad.

1.5 Hipotesis (de ser necesario)
H1: Existen factores de desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres en
edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San Juan

de Lurigancho, periodo 2021.



HO: No existen factores de desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres
en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San

Juan de Lurigancho, periodo 2021.



1. Marco teérico

2.1 Bases tedricas sobre el tema de investigacion
2.1.1 Factores

Es un elemento influyente. Son los aspectos distintos que intervienen, determinar o
pueden influir para que algo se concrete, pueden ser aspectos del comportamiento o estilo de
vida, exposicion ambiental, caracteristica innata o heredada. Los Factores actuan
incidentemente sobre algo convirtiéndose en el efecto, teniendo un nivel de influencia sobre
acontecimiento (Organizacion Panamericana de la Salud [OPS], 2020).

Clasificacion

Factores Sociodemograficos. Este factor incluye caracteristicas como la edad la
religion, estado civil, el sexo, nivel econémico, clase social, entre otros.

Factores Institucionales. Este factor tiene como referencia como primer lugar al
Estado, siendo proveedor de servicios basicos entre ellos tenemos a la investigacion,
tecnologia y legislacion tanto para el sector publico como privado, donde se deben considerar
promovedores para un mejor desarrollo. Todas las personas que trabajan en la institucion
tienen el deber de tener el conocimiento apropiado para saber el manejo de su funcién.

Factores Tecnoldgicos. Este Factor abarca sobre la tecnologia de una forma eficiente,
dando una mejor calidad en sus productos y servicios ofrecidos para el usuario. Es avance
tecnoldgico ayuda a muchos usuarios independientemente de la edad, aunque algunos tengo
problemas con su manejo, dar informacion inmediata es una de sus mas grandes ventajas,
pero también existen fuentes erradas que cuentan con un buen manejo de informacion

Ilegando asi a tener conocimientos errados.



Factores Personales. Este factor hace referencia a la propia imagen, el bienestar
fisico, la salud y la belleza. Mediante las actitudes podemos cambiarlo de forma consciente
(OPS, 2020).

Factores Culturales. Este factor es el conjunto de costumbres o modos de vida,
industrial, grados y conocimientos de desarrollo artistico, cientifico, en una época de un
grupo social. Obteniendo los elementos necesarios para que alguien desarrolle su juicio

critico (OPS, 2020).

2.1.2 Desercion de métodos anticonceptivos
Desercion segun la Real Academia Espafiola (2020), es sinbnimo de abandono de
obligaciones o de los ideales que tiene una persona. En ese sentido desercion de métodos
anticonceptivos se define como: renuncia y/o discontinuacion de uso de cualquier
anticonceptivo moderno como inyectables, pildoras, preservativos, DIU, etc. (Organizacién

Mundial de la Salud [OMS], 2018a).

2.1.3 Métodos Anticonceptivos (MAC)

Es un método o procedimiento para la prevencion de un embarazo en mujeres que se
encuentran sexualmente activas, tanto la mujer como para el hombre. Algunas funcionan
mejor que otros, ademas de que su uso dependerd individualmente de la salud de un paciente,
el deseo tener hijos ahora o en un futuro lejano y la necesidad de prevenir infecciones de

transmision sexual (World Health Organization [WHO], 2020a).



2.1.4 Métodos Anticonceptivos Modernos

Este tipo de métodos ofrecen una mayor efectividad (Ministerio de Salud del Perq,
2020b). La proporcion de la necesidad de planificacion familiar satisfecha con métodos
modernos, indicador 3.7.1 de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), es del 75,7% a
nivel mundial en 2019, pero menos de la mitad de la necesidad de planificacion familiar se
satisfizo en Africa Central y Occidental (WHO, 2020b).

Durante la pandemia, el acceso de las mujeres a la anticoncepcion y otros servicios
de salud sexual y reproductiva, asi como su capacidad para pagar por estos servicios, se ha
visto limitado (International Federation Gynecology and Obstetrics [FIGO], 2020). Algunos
de los impactos esperados del Coronavirus incluyen demoras en la busqueda, acceso y
recepcion de atencion (las tres demoras); una mayor carga de mortalidad y morbilidad entre
las mujeres y los recién nacidos provenientes de embarazos no deseados; resultados
indeseables relacionados con el embarazo; y un mayor costo de lidiar con las morbilidades
por parte de un sistema de salud que ya esta abrumado. Ademas, muchas familias estan
lidiando con problemas derivados de los encierros y la reduccién del acceso a alimentos y
otras necesidades (FIGO, 2020).

Los métodos modernos se dividen en métodos anticonceptivos temporales y métodos
anticonceptivos definitivos, llegando asi a una clasificacion de estos.

Clasificacion de Métodos Anticonceptivos:

e De Barrera

e Hormonales

e Dispositivos

e Quirdrgicos



2.1.5 Eleccion de Métodos Anticonceptivos
Provision de opciones de anticonceptivos, para que las personas puedan tomar una

decision informada (Organizacion Mundial de la Salud, 2018b).

Método de Barrera. Condon Masculino

Forma de Uso. Se coloca el capuchén en la cabeza del pene erecto, y se desliza una
funda delgada hecha de latex y lubricada hasta la base del pene, se debe colocar antes de
cualquier actividad sexual. Mecanismo de Accion. Impide a los espermatozoides ingresen al
tracto reproductor femenino. Contraindicaciones. Alergia o hipersensibilidad al latex

(MINSA, 2017).

Métodos Hormonales. Anticonceptivo Oral Combinada

Forma de Uso. Aquellos compuestos por dos hormonas; estrégeno y progestageno
administrado por via oral, tomando una pildora diaria durante un periodo terminado, el cual
puede ser de 21 dias o 28 dias segun su presentacion (Office on women's health, 2017;
MINSA, 2017). Mecanismos de Accion. Suprime la ovulacién, Espesamiento del moco
cervical.  Contraindicaciones. Posible embarazo o confirmacién de ello, sangrado
inexplicable, periodo de lactancia exclusiva (6 meses) o 21 dias sin periodo de lactancia
posparto, hepatitis viral aguda, tumor hepético, cirrosis severa, tabaquismo, enfermedades
cardiovasculares, trombosis venosa, embolia pulmonar, lupus, cancer de mama, diabetes
mellitus, migrafia. Posibles Efectos Secundarios. Cefalea, N&useas, VOmitos, Mareos,

Amenorrea, Aumento de Peso (MINSA, 2017).



Inyeccion Mensual Combinado
Forma de Uso. Se administra via intramuscular, con la técnica Z. Mecanismo de
Accion. Suprime la ovulacion y espesa el moco cervical. Contraindicaciones. Las mismas

que de los AOC. Posibles Efectos Secundarios. Las mismas del AOC (MINSA, 2017).

Inyeccion Trimestral solo de progesterona

Forma de Uso. Se administra via Intramuscular, con la técnica Z. Mecanismo de
Accion. Inhiben hasta un 50% el proceso de ovulacion y espesa el moco cervical donde
dificulta el avance de los espermatozoides (Office on women's health, 2017; MINSA, 2017).
Contraindicaciones. Embarazo posible o confirmado, hepatitis viral aguda, tumor hepatico,
cirrosis severa, mujeres que tomen anticonvulsivantes, enfermedades cardiovasculares
arteriales, enfermedad vascular, embolismo pulmonar, antecedente de isquemia cardiaca o
accidente cerebro-vascular, lupus eritematoso sistémico con anticuerpos antifosfolipidico
positivos, cancer de mama, diabetes mellitus con complicaciones. Posibles efectos
secundarios. Sagrado irregular, amenorrea, sangrado profundo y prolongado, acné, cefaleas
comunes, alteracion en el peso, tension mamaria, infeccion en el sitio inyectado, dolor

abdominal severo (MINSA, 2017).

Implante

Forma de Uso. Se debe firmar un consentimiento para su uso, es un pequefio cilindro
delgado, flexible, que se inserta debajo de la piel, en la parte interna del brazo. Mecanismo
de Accion. Espesa el moco cervical, suprime la ovulacion y reduce el transporte de los 6vulos
en las trompas de Falopio. Contraindicaciones. Trombosis en venas profundas de miembros

0 pulmones, cancer de mama4, hepatopatia severa, tumor o infeccion en el higado, mujeres



gue se encuentren tomando oxcarbazepina, fenitoina, barbituricos, carbamazepina,
primidona, topiramato, o rifampicina pues estos disminuyen la eficaz del método. Posibles
efectos secundarios. Los mismos que el inyectable trimestral, la Unica diferencia es que aqui
se le sume una infeccion en el sitio de insercién, acompafiado de rubor, dolor, calor, pus

(MINSA, 2017).

Dispositivos Intrauterinos. T de Cobre

Forma de Uso. Dispositivo en forma de T que se inserta en la cavidad uterina,
liberando cobre, se inserta en el posparto hasta las 48 horas o a partir de la 4ta semana,
firmando un consentimiento. Mecanismos de Uso. Tiene la capacidad de inmovilizar o matar
a los espermatozoides, ademas interfiere con el proceso reproductor antes que ocurra la
fertilizacion. Contraindicaciones. Sepsis puerperal, post aborto séptico o complicado,
enfermedad del trofoblasto, cancer cervical o endometrial, EPI actual, tuberculosis pélvica,
ITS, SIDA sin tratamiento. Posibles efectos secundarios. Dismenorrea severa, Sangrado
vaginal leve, moderado o profuso, dolor abdominal o pélvico, sospecha de EPI, perforacién

uterina, cambios en el tamafio del hilo o ausentes, pareja siente los hilos (MINSA, 2017).

Método Quirurgico. Ligadura de Trompas

Forma de Uso. Es una intervencion quirurgica electiva, se recomendo la técnica de
Pomeroy, realizando una insercién infraumbilical en el caso de posparto, previa anestesia
local o general, impidiendo la fecundacion a nivel de trompa. Mecanismo de Accion. Ocluye
y secciona la Trompa de Falopio asi impide el paso y la union del évulo con el
espermatozoide. Contraindicaciones. Decision tomada bajo presion, estado depresivo o con

problemas mentales, antecedentes de EPI, cancer de mama, miomas uterinos, cirugias



abdominales previas, infecciones o sangrados anormales a nivel ginecoldgico, usuarias sin

hijos o con un solo hijo, pareja inestable (MINSA, 2017).



1. Método

3.1 Tipo de investigacion

Investigacion observacional, correlacional, prospectiva y de corte transversal.

3.2 Ambito temporal y espacial

Este trabajo de investigacion se llevo a cabo en el POLICLINICO CIOQ, ubicado en
el distrito de San Juan de Lurigancho, con direccion: av. Prdceres de la independencia N°
1725-San Hilarion. El tema a estudiar fue determinar los factores de desercion de métodos
anticonceptivos en mujeres de edad reproductiva en contexto COVID-19, periodo diciembre

2020 a mayo 2021.



3.3 Variables

Variables Definicion de variables Indicadores Valores Tipo de variable | Escala de medicion
Renuncia y/o discontinuacion de uso
Desercion de método | de cualquier anticonceptivo moderno |Renuncia y/o discontinuacion Si e :
anticonceptivo como inyectables, pildoras, de MAC No Cualitativo Nominal
preservativos, DIU, etc.
Tiempo transcurrido entre el
Edad nacimiento hasta el momento del Edad en afios Afios Cuantitativo Razon
estudio.
Soltera
Estado conyugal de la persona en Casada
Estado civil yugal ce fa p Estado conyugal Conviviente Cualitativo Nominal
a estudio . .
k) Divorciada
£ Viuda
c) - 7 - -y -
= Procedencia | 'P° de area de domicilio de mujer en Procedencia Urbano Cualitativo Nominal
S estudio Rural
3 Ama de casa
Q Estudiante
2 Trabajo que desempefian las mujeres Trabajadora
5 Ocupacion en estudio Ocupacion independiente Cualitativo Nominal
& Trabajadores
LL R
dependientes
Ingreso menor de
- 930 soles
Ingresos econémicos Ingresos economicos mer)suales de la Ingreso econémico mensual {De 930 soles a 1500 Cuantitativo Razén
mujer en estudio soles
Mas de 1500 soles
. Consumo de sustancias nocivas como Cons:lrgloohgfi(l?;sbldas si
5] LIz - - AT . . .
= Habitos nocivos | bebidas alcohdlicas, tabaco y drogas Consumo de tabaco No Cualitativo Nominal
S por parte de la persona en estudio Consumo de drogas
g . Nulipara
o
a Numero de hijos Ndmero de paer:t;(t)j d(:g la persona en NUmero de partos Multipara cualitativo Nominal
S Gran multipara
& -
L Ante;:g(c)iﬁ[r(l)te de Aborto anterior al estudio Antecedente de aborto [\Sjé) Cualitativo Nominal




Método anticonceptivo moderno de

Preservativo
Pastillas diarias

relaciones sexuales

Método : . Ampolla mensual - .
anticonceptivo usual uso regular, pcr:%/\lf)lg_ligpandemla por MAC usual Ampolla trimestral Cualitativo Nominal
T de cobre
Implante
Tiempo de uso Periodo de tiempo siendo usuaria de . - . ,
MAC usual MAC Tiempo de uso Meses / afios Cuantitativo Raz6n
Ninguno
Alteraciones
menstruales
Efectos secundarios | Presencia de eventos adversos por el Presencia de efectos In[c)roelryreg'éocggg)zeaso Cualitativo Nominal
MAC Usual uso de MAC usual secundarios Cambios de estado
de animo
Nauseas/vomitos
Otros
Presencia COVID-19
. Antecedente de COVID-19 en la L .
Contagio por ; . . Adquisicion de MAC Si I .
COVID-19 personalendestud!g ydsu l{/rlﬂtéenua en MAC contraindicado No Cualitativo Nominal
a desercion de Complicacién por COVID-19
Primaria
Grado de instruccion Nivel de ESt.Ud'OS alcanza_dos porel Nivel de estudios Secync_iana Cualitativo Ordinal
paciente en estudio Técnico
Superior
” Religién con la que se identifica la E(j:;{\oglciia
= Religion mujer en estudio. Independientemente Tipo de religién -vang , Cualitativo Nominal
< . - Testigo de Jehova
= si se practica o no Otros
§ Influencia de los conocimientos sobre Informacion de MAC si
g Educacion COVID-19 en la desercion de método Temor por falla MAC No Cualitativo Nominal
% anticonceptivo Temor contraer COVID-19
L . . - i .
Influencia de la Trascendencia de la familia en la Egog;iiggg:;geaﬁ)?\fj;:?je Si Cualitativo Nominal
familia desercién de MAC P padresg No
Influencia de la Trascendencia de la familia en la ?r?g(frlr?:)%ri]di% Iguegﬁjea Si Cualitativo Nominal
pareja desercion de MAC No




Capacidad de acceso

Si

MAC

Tenor de contraer COVID-19

Capacidad de la mujer en estudio de No
m Acceso a internet P J€ Teléfono celular Cualitativo Nominal
<] conectarse a internet . .
k=] Dispositivo de acceso PC o laptop
S Cabinas de internet
o A
S Uso de videollamada Si
= No
(5]
<] ; Zoom
S |Uso de videollamada Empleo de videollamada para las Skype Cualitativo Nominal
i consultas de control MAC S
Aplicacion web Google Meet
FaceTime
Otros
Disponibilidad de Existencia de insumos L
. ) Atencion durante cuarentena .
MAC durante anticonceptivos durante cuarentena - Si - .
Insumos en farmacia del Cualitativo Nominal
coyuntura por por COVID-19 establecimiento No
COVD-19
Distancia del Espacio considerado desde el Distancia larga desde .
domicilio al domicilio del paciente en estudio y el vivienda a policlinico No Cualitativo Nominal
" policlinico policlinico Dificultades en el traslado
L Existe medios de transporte Si
5 hacia policlinico No
S . N . -
2 |Medio de transporte Existencia y tlpo_ de transporte hacia Transporte pu_bllco Cualitativo Nominal
3 el policlinico en estudio . Automovil
£ Tipo de transporte .
3 Moto taxi
S Caminando
Q - "
i Influencia de la atencion percibida Persoga;r?;iir;r;?ny d(;olr;flable si
Atencidn recibida por la persona en estudio en la L - . Cualitativo Nominal
- comprension de informacion No
desercion de MAC ; .
Actitud respetuosa y cordial
s ooty | Adopcence mecigssce |
Limpieza P oy - seguridad contra COVID-19 Cualitativa Nominal
ginecoobstetricia en la desercion de No




3.4 Poblacion y muestra

Poblacion

La poblacion la conformaron todas las mujeres en edad reproductiva que acudieron al
policlinico privado ubicado en San Juan de Lurigancho en el periodo de 3 meses

consecutivos.

Muestra
Debido a que la poblacion fue de fécil acceso se consideraron a las 150 mujeres en
edad reproductiva que acudan al policlinico en mencién durante el periodo de estudio

correspondiente.

Tipo y técnica de muestreo.
Muestreo no probabilistico, con técnica censal, debido a que se consider6 a toda la

poblacion de estudio.

Criterios de seleccion
Criterios de inclusion
Grupo de estudio:
e Mujeres en edad reproductiva, entre 15 a 49 afios
e Mujeres en edad reproductiva atendidas en el POLICLINICO CIOQ.
e Mujeres en edad reproductiva que antes de la pandemia hayan venido usando con
regularidad métodos anticonceptivos (MAC) modernos como inyectables
(mensuales/trimestrales), pildoras anticonceptivas, preservativos, implante,

dispositivos intrauterinos.



e Mujeres en edad reproductiva que si presentaron desercion de metodo

anticonceptivo moderno

e Mujeres en edad reproductiva que aceptaron participar del estudio y firmaron el

consentimiento informado.

Grupo comparativo:

Mujeres en edad reproductiva, entre 15 a 49 afos

Mujeres en edad reproductiva atendidas en el POLICLINICO CIOQ

Mujeres en edad reproductiva que antes de la pandemia hayan venido usando con
regularidad métodos anticonceptivos (MAC) modernos como inyectables
(mensuales/trimestrales), pildoras anticonceptivas, preservativos, implante,
dispositivos intrauterinos.

Mujeres en edad reproductiva que no presentaron desercion de método

anticonceptivo moderno.

Mujeres en edad reproductiva que aceptaron participar del estudio y firmaron el

consentimiento informado.

Criterios de exclusion

Mujeres en edad reproductiva con problemas psiquiatricos o desorden de la
conducta.

Mujeres en edad reproductiva con patologias que interfirieron con el uso de
métodos anticonceptivos

Mujeres en edad reproductiva que no iniciaron actividad sexual



e Mujeres en edad reproductiva usuarias de métodos definitivos

3.5 Instrumentos
Para el presente trabajo de investigacion, la técnica de recoleccion de datos fue la
encuesta, ya que, la informacién se obtuvo de una fuente primaria. En este caso de mujeres

en edad reproductiva que recibieron atencion en el POLICLINICO CIOQ.

El instrumento a emplear fue el cuestionario, el cual se basd en los objetivos y la

operacionalizacion de variables. Este cont6 con las siguientes secciones:

1. Desercion de métodos anticonceptivos: se especificé si la paciente deserto o no al
método anticonceptivo usado.

2. Factores sociodemograficos: en este apartado se consideraron variables como
edad, procedencia, estado civil, ocupacion, ingreso econémico

3. Factores personales: donde se incluy6 informacion sobre la presencia de habitos
nocivos, cantidad de hijos, antecedente de aborto, método anticonceptivo usual,
tiempo de uso, presencia y tipo de efectos secundarios. Asi como informacién
sobre contagio COVD-19

4. Factores culturales: grado de instruccion, religién, educacion, influencia de la
familia, influencia de la pareja

5. Factores tecnoldgicos: acceso a internet, uso de videollamada

6. Factores institucionales: disponibilidad de MAC moderno durante la coyuntura,
distancia de domicilio al policlinico, medio de transporte, atencion recibida,

limpieza del establecimiento.



Validez y confiabilidad: la validez del instrumento se evalué mediante juicio de
expertos. Para ello, 3 expertos en el tema evaluaron el contenido del cuestionario. Las
respuestas fueron evaluadas mediante una prueba binomial, resultando una concordancia del

100% (Ver anexo 9.7).

3.6 Procedimientos

El procedimiento de recoleccion de datos fue el siguiente:

e Se solicitd autorizacion a los responsables del POLICLINICO ClOQ, previa
aprobacion del proyecto de investigacion por parte de la Universidad Federico
Villareal. Paraello, se present6 una solicitud junto con el proyecto de investigacion
dirigida a la Universidad Nacional Federico Villareal, por mesa de partes de la
Facultad de Medicina Hipolito Unanue.

e Aprobado el proyecto por parte de las autoridades correspondientes y con el permiso
del establecimiento de salud, se coordin6 con el personal encargado del servicio de
ginecoobstetricia con la finalidad de acceder a las mujeres en edad reproductiva. Se
tuvo en consideracion los criterios de inclusion y exclusion.

e Las pacientes seleccionadas firmaron un consentimiento informado, previa
discusion del proposito de estudio con el investigador.

e Debido al contexto actual, para evitar la propagacion y contagio del virus SARC-
CoV-2, se emplearon las medidas necesarias, entre ellas distanciamiento social 2
metros, lavado de manos y uso de equipo de proteccion personal (EPP) como

mascarillas N95.



e Las encuestas fueron codificadas como identificacion, las cuales una vez llenadas
pasaran por un control de calidad y asi evitar incurrir en sesgo de informacion.
Luego fueron vaciadas en una base de datos creada en el programa estadistico SPSS

25, para su posterior analisis.

3.7 Andlisis de datos
Se disefid una base de datos en el programa SPSS 25, posterior se realizo el control de

calidad de registros y el analisis estadistico correspondiente.

Andlisis descriptivo
Se describieron las variables cualitativas por medio de frecuencias absolutas y relativas
y a las variables cuantitativas por medidas de tendencia central y dispersion (promedio y

desviacion estandar).

Analisis inferencial

Para determinar los factores de desercion de métodos anticonceptivos modernos en
mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19, se aplicé la prueba Chi cuadrado
considerando que no mas del 20% de frecuencias esperadas son menores a 5, de lo contrario
se aplico la prueba exacta de Fisher, considerando un nivel de significancia del 5%, donde

valores p < 0.05 fueron significativos.

Presentacion de resultados
Los resultados se presentaron en tablas simples y dobles, ademas de graficos como el

de barras y/o circular, elaborados en Microsoft Excel 2019.



3.8 Consideraciones éticas (de ser necesario)

La investigacion fue aprobada por el comité de ética de la Universidad Nacional
Federico Villareal, puesto que se respetaron los principios de bioética; beneficencia, no-
maleficencia, autonomia y justicia.

Se solicito la firma de un consentimiento informado, como forma de confirmar la
participacién en el estudio. Debido a que los participantes solamente llenaron un
cuestionario, no existieron riesgos relacionados a su salud. Asi mismo, se respeto la identidad
de los participantes, puesto que no se solicito informacion de datos personales ademas se

garantiz6 la confidencialidad de los datos recabados.



V. Resultados

Tabla 1.
Caracteristicas sociodemograficas de mujeres en edad reproductiva en el contexto

COVID-19. Policlinico CIOQ, 2021

Caracteristicas sociodemograficas

xDS
Edad 28.8+7.3
N %
<19 anos 5 3.3%
20 a 34 afios 115 76.7%
>35 afos 30 20.0%
Estado civil
Soltera 92 61.3%
Casada 29 19.3%
Conviviente 26 17.3%
Divorciada 3 2.0%
Viuda 0 0.0%
Procedencia
Urbano 141 94.0%
Rural 9 6.0%
Ocupacién
Ama de casa 9 6.0%
Estudiante 31 20.7%
Trabajadora dependiente 59 39.3%
Trabajadora independiente 51 34.0%
Ingresos econémicos
Menor de 930 43 28.7%
De 930 a 1500 41 27.3%
Maés de 1500 66 44.0%
Total 150 100%

En la tabla 1, se observar que la edad promedio de las mujeres en edad reproductiva
fue 28.8 £ 7.3 afios, el 76.7% tenia entre 20 y 34 afios, el 61.3% fueron solteras, el 94%
procedia de zonas urbanas, el 39.3% eran trabajadoras dependientes y el 44% tenia ingresos

econdémicos mayores a 1500 soles.



Tabla 2.
Caracteristicas personales de mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19.

Policlinico C10Q, 2021

Caracteristicas personales

Habitos nocivos N %
Bebidas alcoholicas 61 40.7%
Tabaco 22 14.7%
Drogas 13 8.7%

Numero de hijos
Sin hijos 94 62.7%
1 hijo 22 14.7%
2 hijos 27 18.0%
Mas de 2 hijos 7 4.6%

Antecedente de aborto
Si 37 24.7%
No 113 75.3%

Método anticonceptivo usual
Preservativos 55 36.7%
Pastillas diarias 28 18.7%
Ampolla mensual 26 17.3%
Ampolla trimestral 5 3.3%
T de cobre 2 1.4%
Implante 20 13.3%
Otros 14 9.3%

Tiempo de uso
<10 afios 125 83.3%
>10 afios 25 16.7%

Efectos secundarios
Ninguno 76 50.7%
Alteraciones menstruales 40 26.7%
Incremento de peso 30 20.0%
Dolor de cabeza 28 18.7%
Cambios de estado de animo 37 24.7%
Nauseas y vomitos 11 7.3%
Otros 7 4.7%

Contagio por COVID-19
Si 45 30.0%
No 105 70.0%

Total 150 100%

Respuestas multiples para: Habitos nocivos y efectos secundarios



En la tabla 2, se observa que el 40.7% de mujeres en edad reproductiva consumia
bebidas alcohdlicas, el 62.7% no tenian hijos, el 24.7% present6 algin antecedente de aborto.
Asimismo, los métodos anticonceptivos de mayor frecuencia fueron los preservativos y las
pastillas diarias (36.7% y 18.7%, respectivamente), el 83.3% tenia menos de 10 afios usando
su método anticonceptivo y el 26.7% presentd alteraciones menstruales por algun método.

Por otro lado, el 30% de mujeres se contagié de COVID-19.

Tabla 3.
Caracteristicas culturales de mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19.

Policlinico CI10Q, 2021

Caracteristicas culturales

Grado de instruccién N %
Secundaria 16 10.7%
Técnico 41 27.3%
Superior 93 62.0%

Religion
Catdlica 106 70.7%
Evangélica 19 12.7%
Otros 25 16.8%

Educacién

Busqueda de informacion para adquisicién de
métodos anticonceptivos
Si 40 26.7%
No 110 73.3%
Importancia de los métodos anticonceptivos
en cuarentena

Si 141 94.0%

No 9 6.0%
Temor a fallo de método anticonceptivo

Si 42 28.0%

No 108 72.0%

Asiste al policlinico por su método
anticonceptivo
Si 60 40.0%
No 90 60.0%
Influencia de la familia
Temas familiares sobre métodos
anticonceptivos
Si 97 64.7%
No 53 35.3%
Comentarios influyentes en el uso de métodos
anticonceptivos



Si 38 25.3%
No 112 74.7%
Experiencias negativas influyentes en el uso
de métodos anticonceptivos
Si 21 14.0%
No 129 86.0%
Influencia de pareja
Convivencia de pareja en cuarentena
Si 90 60.0%
No 60 40.0%
Oposicidn de la pareja al uso de métodos
anticonceptivos
Si 3 2.0%
No 147 98.0%
Incomodidad de la pareja del método
anticonceptivo

Si 13 8.7%
No 137 91.3%
Total 150 100%

En la tabla 3, se observa que el 62% tuvo grado de instruccion superior, el 70.7%
pertenecia a la religion catdlica. El 26.7% buscé informacion sobre donde adquirir un método
anticonceptivo, el 94% consideraba que los métodos anticonceptivos eran importantes adin
en cuarentena, el 28% tenia temor de que falle el método y el 40% consideré que sus
conocimientos sobre COVID-19 influyeron en la decision de acudir al policlinico por los
métodos anticonceptivos. Asimismo, el 64.7% de mujeres sefialé que en su familia si se
hablaban de métodos anticonceptivos, el 25.3% afirmé que los comentarios de sus padres y/o
familiares sobre los métodos en mencién influyen en la continuidad de los mismos y el 14%
considera que las experiencias negativas de sus familiares también influyen en la continuidad
de los métodos anticonceptivos. Por otro lado, el 60% convivia con su pareja durante la
cuarentena, solo el 2% de parejas se oponia al uso de métodos anticonceptivos y el 8.7%

sentia incomodidad a su uso durante las relaciones sexuales.



Tabla 4.

Caracteristicas tecnolégicas de mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19.

Policlinico C10Q, 2021

Caracteristicas tecnoldgicas

Internet en el hogar N
Si 139
No 11

Dispositivo con conexion a

internet
Teléfono celular 119
Laptop/PC 21
Otros 10

Llamadas o videollamadas
para control MAC

Si 21
No 129
Total 150

%
92.7%
7.3%

79.3%
14.0%
6.7%

14.0%
86.0%
100%

En la tabla 4, se observa que el 92.7% contaba con internet en su hogar y el dispositivo
con acceso a internet mas usado fue el teléfono celular (79.3%). Por otro lado, durante la

cuarentena el 14% tuvo comunicacion a través de una llamada o videollamada para continuar

con su control MAC.



Tabla 5.
Caracteristicas institucionales de mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19.

Policlinico C10Q, 2021

Caracteristicas institucionales
Disponibilidad MAC durante coyuntura

N %
COVID-19
Atencidn del lugar de adquisicion de métodos
anticonceptivos
Si 113 75.3%
No 37 24.7%
Continuidad de método anticonceptivo habitual
en cuarentena
Si 123 82.0%
No 27 18.0%
Disponibilidad de método anticonceptivo en el
establecimiento de salud
Si 115 76.7%
No 35 23.3%
Distancia del domicilio al policlinico
Distancia larga
Si 24 16.0%
No 126 84.0%
Dificultad de traslado
Si 17 11.3%
No 133 88.7%
Medio de transporte
Transporte publico 39 26.0%
Automévil 47 31.3%
Mototaxi 14 9.4%
Caminando 47 31.3%
Otros 3 2.0%
Atencion recibida
Personal discreto y confiable
Si 139 92.7%
No 11 7.3%
Comprensidn de informacién referente al
método anticonceptivo
Si 122 81.3%
No 28 18.7%
Trato respetuoso y cordial
Si 133 88.7%
No 17 11.3%
Limpieza
Medidas de seguridad contra COVID 19
Si 130 86.7%
No 20 13.3%
Consultorio de gineco-obstetricia limpio
Si 135 90.0%

No 15 10.0%



Miedo de contraer COVID 19 por posible falta
de limpieza
Si 18 12.0%
No 132 88.0%
Total 150 100%

En latabla 5, se observa que el 75.3% afirmo que el lugar de adquisicion de su método
anticonceptivo atendio en cuarentena, el 82% pudo continuar con su método habitual, el
76.7% observo que la farmacia del establecimiento de salud contaba con el MAC de uso
habitual. Ademas, el 16% de mujeres consideraba que la distancia desde su vivienda al
policlinico era muy larga y el 26% se movilizaba en transporte publico hacia el policlinico.
Con respecto a la atencion recibida el 92.7% de mujeres considerd al personal discreto y
confiable, el 81.3% afirmd que el personal verifico la comprension total de informacion
referente al MAC y el 88.7% afirmé que el trato que le dieron fue respetuoso y cordial.
Finalmente, el 86.7% considera que el policlinico adopta medidas de seguridad contra el
contagio y propagacién del COVID-19, el 90% evidencié que el consultorio de
ginecoobstetricia estaba limpio y libre de contaminacion y el 12% tenia miedo de contraer
COVID-19 durante el control de su método anticonceptivo debido a la falta de limpieza que

podria tener el policlinico.



Graéfico 1. Desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres de edad

reproductiva en el contexto covid-19. POLICLINICO CIOQ, 2021”
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En la figura 1, se observa que el 36.7% de mujeres en edad reproductiva desertaron del
método anticonceptivo en algin momento de la pandemia, mientras que el 63.3% contindo

con su método.



Tabla 6.
Factores sociodemograficos asociados a desercion de métodos anticonceptivos de mujeres

en edad reproductiva en el contexto COVID-19. Policlinico CIOQ, 2021

Desercion del método anticonceptivo

Factores .
sociodemograficos Si No P
N % N %
Edad N % N %
<19 afios 3 5.4% 2 2.1%
20 a 34 afios 43 78.2% 72 75.8% 0.412*
=35 afios 9 16.4% 21 22.1%
Estado civil
Soltera 38 69.1% 54 56.8%
Casada 8 14.5% 21 22.1% 0.250*
Conviviente 7 12.7% 19 20.0% '
Divorciada 2 3.7% 1 1.1%
Procedencia
Urbano 50 90.9% 91 95.8% 0.289**
Rural 5 9.1% 4 4.2% '
Ocupacion
Ama de casa 6 10.9% 3 3.2% 0.075*
Estudiante 17 30.9% 14 14.7% 0.018*
Trabajadora dependiente 15 27.3% 44 46.3% 0.021*
Trabajadora independiente 17 30.9% 34 35.8% 0.543*
Ingresos econémicos
Ingreso menor de 930 21 38.2% 22 23.2%
De 930 a 1500 16 29.1% 25 26.3% 0.069
Mas de 1500 18 32.7% 48 50.5%
Total 55 100% 95 100%

*Prueba Chi cuadrado, **Prueba exacta de Fisher

En la tabla 6, se observa que la ocupacion fue un factor sociodemografico asociado a
desercidon de métodos anticonceptivos, principalmente ser estudiante (p=0.018) y trabajadora
dependiente (p=0.021). Asimismo, se evidencio que el 30% de mujeres en edad reproductiva
que desertaron al MAC fueron estudiantes, mientras que el 46.3% de las que no desertaron

fueron trabajadoras dependientes.



Tabla 7.
Factores personales asociados a desercion de métodos anticonceptivos de mujeres en edad

reproductiva en el contexto COVID-19. Policlinico CIOQ, 2021

Desercion del método anticonceptivo

Factores personales Si No p
N % N %
Habitos nocivos
Bebidas alcohdlicas 24 43.6% 37 38.9% 0.573*
Tabaco 10 18.2% 12 12.6% 0.354*
Drogas 6 10.9% 7 7.4% 0.550**
NuUmero de hijos
Sin hijos 33 60.0% 61 64.2%
1 hijo 10 18.2% 12 12.6% 0.445%
2 hijos 8 14.5% 19 20.0% '
Mas de 2 hijos 4 7.3% 3 3.2%
Antecedente de aborto
Si 9 16.4% 28 29.5% 0.073*
No 46 83.6% 67 70.5% '
Meétodo anticonceptivo
usual
Preservativos 20 36.4% 35 36.8%
Pastillas diarias 6 10.9% 22 23.2%
Ampolla mensual 9 16.4% 17 17.9%
Ampolla trimestral 3 5.4% 2 2.1% 0.130*
T de cobre 0 0.0% 2 2.1%
Implante 8 14.5% 12 12.6%
Otros 9 16.4% 5 5.3%
Tiempo de uso
Si 49 89.1% 76 80.0% 0.150*
No 6 10.9% 19 20.0% '
Efectos secundarios
Ninguno 25 45.5% 51 53.7% 0.331*
Alteraciones 18 32.7% 22 23.2% 0.202*
menstruales
Incremento de peso 16 29.1% 14 14.7% 0.034*
Dolor de cabeza 14 25.5% 14 14.7% 0.104*
_ Cambios de estado de 14 25.5% 23 24.2% 0.865*
animo
Nauseas y vomitos 1 1.8% 10 10.5% 0.056*
Otros 4 7.3% 3 3.2% 0.453***
Contagio por COVID-
19
Si 20 36.4% 25 26.3% 0.196*
No 35 63.6% 70 73.7% '
Total 55 100% 95 100%

*Prueba Chi cuadrado, **Prueba exacta de Fisher, ***Correccién de continuidad



En la tabla 7, se observa que los efectos secundarios son un factor personal asociado a
desercion de métodos anticonceptivos, principalmente el incremento de peso (p=0.034).
Asimismo, se evidencié que de las mujeres en edad reproductiva que desertaron al MAC

presentaron incremento de peso (29.1%).

Tabla 8.
Factores culturales asociados a desercion de métodos anticonceptivos de mujeres en edad

reproductiva en el contexto COVID-19. Policlinico CIOQ, 2021

Desercion del método anticonceptivo

Factores culturales Si No p
N % N %
Grado de instruccion
Secundaria 8 14.5% 8 8.4%
Técnico 14 25.5% 27 28.4% 0.498*
Superior 33 60.0% 60 63.2%
Religion
Catdlica 46 83.6% 60 63.2% 0.008*
Evangélica 5 9.1% 14 14.7% 0.305*
Otros 4 7.3% 21 22.1% 0.018*
Educacion

No buscar informacion para
adquisicién de métodos

anticonceptivos
Si 38 69.1% 72 75.8% 0.371*
No 17 30.9% 23 24.2% '

No considerar Importantes los

métodos anticonceptivos en

cuarentena
Si 8 14.5% 1 1.1% ”
No 47 85.5% 94 98.9% 0.001

Temor a fallo de método

anticonceptivo
Si 19 34.5% 23 24.2% 0.474*
No 36 65.5% 72 75.8% '

No asistir al policlinico por su

método anticonceptivo
Si 34 61.8% 56 58.9% .
No 21 38.2% 39 41.1% 0729

Influencia de la familia



No hablar con los familiares
sobre métodos anticonceptivos

Si 26 47.3% 27 28.4% 0.020*
No 29 52.7% 68 71.6% )
Comentarios influyentes en el
uso de métodos anticonceptivos
Si 11 20.0% 27 28.4% .
No 44 80.0% 68 71.6% 0253
Experiencias negativas
influyentes en el uso de
métodos anticonceptivos
Si 7 12.7% 14 14.7% .
No 48 87.3% 81 85.3% 0.732
Influencia de pareja
No convivencia de pareja en
cuarentena
Si 30 54.5% 30 31.6% 0.006*
No 25 45.5% 65 68.4% '
Oposicién de la pareja al uso de
métodos anticonceptivos
Si 1 1.8% 2 2.1% foes
No 54 98.2% 93 97.9%
Incomodidad de la pareja del
método anticonceptivo
Si 2 3.6% 11 11.6% 0.134%
No 53 96.4% 84 88.4% '
Total 55 100% 95 100%

*Prueba Chi cuadrado, **Prueba exacta de Fisher, ***Correccién de continuidad

En latabla 8, se observa que el ser de religion catélica (p=0.008), creer que los métodos
anticonceptivos no son importantes aun en cuarentena (p=0.001), no hablar sobre métodos
anticonceptivos en el entorno familiar (p=0.020) y no convivir en pareja durante cuarentena
(p=0.006) fueron factores culturales asociados a desercion de MAC. Asimismo, se observé
que de las mujeres que desertaron al método anticonceptivo, el 86.3% pertenecia a la religion
catdlica, el 14.5% no consideraba importantes a los métodos anticonceptivos, el 47.3% no
hablaba de métodos anticonceptivos en su entorno familiar, y el 45.5% no convivi6 con su

pareja durante la cuarentena.



Tabla 9.
Factores tecnologicos asociados a desercion de métodos anticonceptivos de mujeres en

edad reproductiva en el contexto COVID-19. Policlinico CIOQ, 2021

Desercion del método anticonceptivo

Factores tecnolégicos Si No p
N % N %

Sin internet en el hogar
Si 3 5.5% 8 8.4% "
No 52 94.5% 87 91.6% 0747

Dispositivo con

conexion a internet
Teléfono celular 42 76.4% 77 81.1%
Laptop/PC 8 14.5% 13 13.7% 0.644*
Otros 5 9.1% 5 5.2%

No llamadas o

videollamadas para

control MAC
Si 50 90.9% 79 83.2% 0.187*
No 5 9.1% 16 16.8% '
Total 55 100% 95 100%

*Prueba Chi cuadrado, ** Prueba exacta de Fisher

En la tabla 9, se observa que no hubo factores tecnoldgicos asociados a desercién de
métodos anticonceptivos de mujeres en edad reproductiva. Ademas, se observé que de las
mujeres que desertaron al MAC, el 5.5% no contaban con internet en el hogar, el 76.4%
usaba como dispositivo de conexion a internet al teléfono celular y el 90.9% no habia recibido

Ilamadas o videollamadas para el control MAC.



Tabla 10.
Factores institucionales asociados a desercion de métodos anticonceptivos de mujeres en

edad reproductiva en el contexto COVID-19. Policlinico CIOQ, 2021

Desercion del método anticonceptivo
Factores institucionales Si No p
N % N %

Disponibilidad MAC
durante coyuntura COVID-
19

No encontrar atencién en el
lugar de adquisicion de
métodos anticonceptivos

Si 28 50.9% 9 9.5% R
No 27 49.1% 86 90.5% <0.001
Discontinuidad de método
anticonceptivo habitual en
cuarentena
Si 23 41.8% 4 4.2% <0.001*
No 32 58.2% 91 95.8% '
No disponibilidad de método
anticonceptivo en el
establecimiento de salud
Si 20 36.4% 15 15.8% 0.004*
No 35 63.6% 80 84.2% '
Distancia del domicilio al
policlinico
Distancia larga
Si 12 21.8% 12 12.6% 0.139*
No 43 78.2% 83 87.4% '
Dificultad de traslado
Si 9 16.4% 8 8.4% 0.139*
No 46 83.6% 87 91.6% '
Medio de transporte
Transporte publico 16 29.1% 23 24.2%
Automévil 16 29.1% 31 32.6%
Mototaxi 7 12.7% 7 7.4% 0.455*
Caminando 14 25.5% 33 34.7%
Otros 2 3.6% 1 1.1%
Atencion recibida
Perspnal indiscreto y poco 6 10.9% 5 5.3%
confiable
H 0, 0,
30 49 89.1% 90 94.7% 0.212%

Incomprension de
informacion referente al
método anticonceptivo

Si 14 25.5% 14 14.7% 0.104*



No 41 74.5% 81 85.3%
Trato irrespetuoso y poco

cordial
Si 9 16.4% 8 8.4% 0.139*
No 46 83.6% 87 91.6% '
Limpieza
No adopcién de medidas de
seguridad contra COVID 19
Si 10 18.2% 10 10.5% 0.184*
No 45 81.8% 85 89.5% '
Falta de limpieza en el
consultorio de gineco-
obstetricia limpio
Si 7 12.7% 8 8.4% .
No 48 87.3% 87 91.6% 0.397
Miedo de contraer COVID 19
por posible falta de limpieza
Si 10 18.2% 8 8.4% .
No 45 81.8% 87 91.6% 0.076
Total 55 100% 95 100%

*Prueba Chi cuadrado, ** Prueba exacta de Fisher

En latabla 10 se observa que no encontrar atencion en el lugar de adquisicion del MAC
durante la cuarentena (p<0.001), la discontinuidad del método anticonceptivo habitual
(p<0.001) y la no disponibilidad del MAC habitual en la farmacia del establecimiento de
salud (p=0.004) fueron factores institucionales asociados a desercion de métodos
anticonceptivos en mujeres en edad reproductiva. Ademas, se evidencid que de las mujeres
desertaron al MAC, el 50.9% afirmé que el lugar de adquisicion del MAC no atendié durante
la cuarentena, el 41.8% no continu6 con su método anticonceptivo habitual y el 36.4%

asevero que el MAC habitual no estaba disponible en el establecimiento de salud.



Prueba de hipotesis
Prueba de hipdtesis especifica 1

HO: No existen factores sociodemograficos de desercion de métodos anticonceptivos
modernos en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO

CIOQ de San Juan de Lurigancho, periodo 2021.

H1: Existen factores sociodemogréficos de desercion de métodos anticonceptivos
modernos en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO

CIOQ de San Juan de Lurigancho, periodo 2021.

Nivel de significancia:

Valor convencional del 5% (0=0.05).

Estadistico de prueba
La prueba estadistica para relacionar variables en este estudio fue la prueba Chi

cuadrado y Prueba exacta de Fisher.

Lectura del error
El célculo del error se realiz6 mediante software estadistico SPSS, resultando p valores

menores a 0.05, los cuales son inferiores a la significancia planteada.



Tabla 11.

Asociacion entre factores sociodemogréficos y desercion de métodos anticonceptivos

modernos
. Factore§ . Chi cuadrado gl p
sociodemograficos
Edad 1.772 2 0.412
Estado civil 4.107 3 0.250
Procedencia - - 0.289
Ocupacion
Ama de casa - - 0.075
Estudiante 5.557 1 0.018
Trabajadora dependiente 5.294 1 0.021
_ Trabajadora 0.37 1 0.543
independiente
Ingresos econdémicos 5.349 2 0.069

Toma de decisién: Debido a que existen factores con p-valores <0.05 se rechaza la
hipétesis nula (Ho) y se acepta la del investigador (Hi). Es decir, existen factores
sociodemogréficos de desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres en edad
reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San Juan de

Lurigancho, periodo 2021.



Prueba de hipdtesis especifica 2
HO: No existen factores personales de desercion de métodos anticonceptivos modernos
en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de

San Juan de Lurigancho, periodo 2021.

H1: Existen factores personales de desercion de métodos anticonceptivos modernos en
mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San

Juan de Lurigancho, periodo 2021.

Nivel de significancia:

Valor convencional del 5% (0=0.05).

Estadistico de prueba
La prueba estadistica para relacionar variables en este estudio fue la prueba Chi

cuadrado y Prueba exacta de Fisher.

Lectura del error
El célculo del error se realiz6 mediante software estadistico SPSS, resultando p valores

menores a 0.05, los cuales son inferiores a la significancia planteada.



Tabla 12.

Asociacion entre factores personales y desercién de métodos anticonceptivos modernos

Factores personales Chi cuadrado gl p

Habitos nocivos

Bebidas alcohdlicas 0.317 1 0.573

Tabaco 0.857 1 0.354

Drogas 0.552 1 0.550
Numero de hijos 2.67 3 0.445
Antecedente de aborto 3.222 1 0.730
Método anticonceptivo 9.874 6 0.130
usual
Tiempo de uso 2.073 1 0.150
Efectos secundarios

Ninguno 0.944 1 0.331

Alteraciones menstruales 1.631 1 0.202

Incremento de peso 4.486 1 0.034

Dolor de cabeza 2.636 1 0.104
élniCn;a\(;nblos de estado de 0.29 1 0.865

Nauseas y vomitos - - 0.056

Otros 0.562 1 0.453
Contagio por COVID-19 1.675 1 0.196

Toma de decisién: Debido a que existen factores con p-valores <0.05 se rechaza la
hipotesis nula (Ho) y se acepta la del investigador (Hi). Es decir, existen factores personales
de desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres en edad reproductiva en el

contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San Juan de Lurigancho, periodo 2021.



Prueba de hipotesis especifica 3
HO: No existen factores culturales de desercion de métodos anticonceptivos modernos
en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de

San Juan de Lurigancho, periodo 2021.

H1: Existen factores culturales de desercion de métodos anticonceptivos modernos en
mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San

Juan de Lurigancho, periodo 2021.

Nivel de significancia:

Valor convencional del 5% (0=0.05).

Estadistico de prueba
La prueba estadistica para relacionar variables en este estudio fue la prueba Chi

cuadrado, Correccion de continuidad y Prueba exacta de Fisher.

Lectura del error
El célculo del error se realiz6 mediante software estadistico SPSS, resultando p valores

menores a 0.05, los cuales son inferiores a la significancia planteada.



Tabla 13.

Asociacion entre factores culturales y desercion de métodos anticonceptivos modernos

Factores culturales Chi cuadrado gl p
Grado de instruccion 1.393 2 0.498
Religion
Catdlica 7.0747 1 0.008
Evangélica 1.05 1 0.305
Otros 5.642 1 0.018
Educacion
No buscar informacién para
adquisicion de métodos 0.799 1 0.371
anticonceptivos
NO}mpoﬂapmadelosmemdos 11,244 1 0.001
anticonceptivos en cuarentena
'hmmammdemmwo 1846 1 0174
anticonceptivo
Nog&ﬁwa[pdmhmcopor&Jmemdo 0.12 1 0.729
anticonceptivo
Influencia de la familia
Ng hablar con los famlllares sobre 5418 1 0.020
métodos anticonceptivos
CqmmmmgmmWM%enduwde 1306 1 0.253
métodos anticonceptivos
Experiencias negativas influyentes
en el uso de métodos 0.117 1 0.732
anticonceptivos
Influencia de pareja
No convivencia de pareja en 7 656 1 0.006
cuarentena
Oposicién de la pareja al uso de
. . . 0 1 1
métodos anticonceptivos
Incomodidad de la pareja del método i 0.134

anticonceptivo

Toma de decision: Debido a que existen factores con p-valores <0.05 se rechaza la hipétesis
nula (Ho) y se acepta la del investigador (Hi). Es decir, existen factores culturales de
desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres en edad reproductiva en el

contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San Juan de Lurigancho, periodo 2021.



Prueba de hipotesis especifica 4
HO: No existen factores tecnologicos de desercion de métodos anticonceptivos
modernos en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO

CIOQ de San Juan de Lurigancho, periodo 2021.

H1: Existen factores tecnoldgicos de desercion de métodos anticonceptivos modernos
en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de

San Juan de Lurigancho, periodo 2021.

Nivel de significancia:

Valor convencional del 5% (0=0.05).

Estadistico de prueba
La prueba estadistica para relacionar variables en este estudio fue la prueba Chi

cuadrado y Prueba exacta de Fisher.

Lectura del error
El célculo del error se realiz6 mediante software estadistico SPSS, resultando p valores

mayores a 0.05, los cuales son superiores a la significancia planteada.



Tabla 14.

Asociacion entre factores tecnoldgicos y desercion de métodos anticonceptivos modernos

Factores tecnologicos Chi cuadrado gl p
Sin internet en el hogar - - 0.747
!Jlsposmvo con conexion a 0.881 9 0.644
internet
No llamadas o videollamadas 1738 1 1187

para control MAC

Toma de decision: Debido a que no existen factores con p-valores <0.05 se acepta la
hipétesis nula (Ho). Es decir, no existen factores tecnoldgicos de desercion de metodos
anticonceptivos modernos en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el

POLICLINICO CIOQ de San Juan de Lurigancho, periodo 2021.



Prueba de hipotesis especifica 5
HO: No existen factores institucionales de desercion de métodos anticonceptivos
modernos en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO

CIOQ de San Juan de Lurigancho, periodo 2021.

H1: Existen factores institucionales de desercidn de métodos anticonceptivos modernos
en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de

San Juan de Lurigancho, periodo 2021.

Nivel de significancia:

Valor convencional del 5% (0=0.05).

Estadistico de prueba
La prueba estadistica para relacionar variables en este estudio fue la prueba Chi

cuadrado.

Lectura del error
El célculo del error se realiz6 mediante software estadistico SPSS, resultando p valores

menores a 0.05, los cuales son inferiores a la significancia planteada.



Tabla 15.

Asociacion entre factores institucionales y desercion de métodos anticonceptivos modernos

Factores institucionales Chi cuadrado gl p
Disponibilidad MAC durante
coyuntura COVID-19
No encontrar atencién en el lugar
de adquisicion de métodos 32.184 1 <0.001
anticonceptivos
Discontinuidad de método
anticonceptivo habitual en 33.378 1 <0.001
cuarentena
No disponibilidad de método
anticonceptivo en el 8.242 1 0.004
establecimiento de salud
Distancia del domicilio al

policlinico

Distancia larga 2187 1 0.139
Dificultad de traslado 2187 1 0.139
Medio de transporte 3.651 4 0.455

Atencion recibida
Personal indiscreto y poco

. - - 0.212
confiable
Incomprenswn' de mformamon . 2636 1 0.104
referente al método anticonceptivo
Trato irrespetuoso y poco cordial 2187 1 0.139
Limpieza
No adopcion de medidas de
seguridad contra COVID 19 1.767 1 0184
Faltg de limpieza en e! co_nsultono 0.718 1 0.397
de gineco-obstetricia limpio
Miedo de contraer COVID 19 por 3143 1 0.076

posible falta de limpieza

Toma de decisién: Debido a que no existen factores con p-valores <0.05 se rechaza la
hipétesis nula (Ho) y se acepta la del investigador (Hi). Es decir, existen factores
institucionales de desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres en edad
reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San Juan de

Lurigancho, periodo 2021.



V. Discusién de resultados

Este estudio investigd los factores de desercion de métodos anticonceptivos modernos en
mujeres en edad reproductiva durante la pandemia de COVID-19. La muestra puede
considerarse representativa de las usuarias de anticonceptivos modernos y estaba compuesta

por mujeres que usaban métodos de barrera, hormonales, dispositivo intrauterino, entre otros.

Segun los resultados del analisis realizado, hubo varios factores sociodemogréficos de
desercion de métodos anticonceptivos, entre ellos el ser estudiante (p=0.018) y trabajador
dependiente (p=0.021). No se encontraron investigaciones donde se evalGen factores
sociodemogréficos de desercion anticonceptiva en contexto COVID-19, sin embargo
tomando en consideracion estudios anteriores con el mismo eje tematico, podemos destacar
los hallazgos de Gonzales y Molina (2017), quienes sefialaron que la ocupacion (agricultura,
ganaderia y pescaderia) influy6 en la falta de uso de métodos anticonceptivos definitivos
(p=0.000), dentro de las razones se menciono6 el pensar que el anticonceptivo limita su
trabajo. De acuerdo con Villa (2018), el ser ama de casa se consider6 un determinante que se
asocio significativamente al rechazo de métodos anticonceptivo (p<0.05), situacién que
difiere a lo reportado en este estudio. De la misma manera, Getahun, Wolde, Muchie y
Yeshita (2018), estableci6 que una mujer cuya ocupacion es estudiante tenia tres veces mas
probabilidades de utilizar métodos anticonceptivos permanentes y de accién prolongada en
comparacion con el ama de casa. Melka, Tekelab y Wirtu (2015), encontraron que las mujeres
empleadas por el gobierno tenian el doble de probabilidades de usar anticonceptivos
permanentes y de accion prolongada en comparacién con otras. Los resultados alcanzados en

esta investigacion podrian ser explicados puesto que las mujeres estudiantes, probablemente



tienen un limitado acceso a la informacidn sobre métodos anticonceptivos modernos, uso de
servicios de planificacion familiar y poder de decisién en cuestiones de salud reproductiva
variable, principalmente en el contexto actual por la pandemia causada por el COVID-19,
donde existen restricciones de movimiento, falta de suministro y aumento de la demanda de
los proveedores y servicios de salud. Asi mismo, las trabajadoras dependientes, ademas
pueden estar sujetas a bajos ingresos y vida inestable a consecuencia de la pandemia, debido

a esto pueden desertar del uso de métodos anticonceptivos.

Al evaluar los factores personales, en este estudio se indico que los efectos secundarios como
el incremento de peso era un factor asociado a desercion de métodos anticonceptivos
(p=0.034). El aumento de peso es una de las razones cominmente citadas por la cual, las
mujeres dejan de usar anticonceptivos. En el estudio de Fruzzetti et al. (2016) examinaron
datos 1 809 mujeres, y determinaron que 34,9% habia interrumpido su anticoncepcion
hormonal: el 20,5% debido a efectos secundarios menores y el 4,4% debido a efectos
secundarios importantes, como sangrado irregular, aumento de peso y dolor de cabeza, los
cuales fueron los principales motivos notificados para la interrupcion del tratamiento. En el
estudio de Celestino (2018), se estableci6 que la presencia de malestar o efecto secundario
influyé en el abandono del método anticonceptivo, manifesté ademas que 52.5% le daba
verglienza consultar al personal de obstetricia sobre eventos adversos o dudas sobre el
método. De acuerdo con Mufdlilah y Aryekti (2018), un factor relacionado al abandono de
métodos anticonceptivos fue la presencia de efectos secundarios tales como el incremento de
peso. La asociacion entre las variables puede ser explicada puesto que las mujeres que
observan incremento de peso pueden ser mas propensa a desertar del método anticonceptivo

al sentir miedo de presentar sobrepeso u obesidad, a dicha situacion se debe de agregar los



efectos causados por la cuarentena por COVID-19 en relacion con el incremento de peso,

debido a modificaciones en el estilo de vida y los habitos alimentarios.

En relacidn con los factores culturales, este trabajo de investigacion encontré que la religion
catélica (p=0.008), creer que los métodos anticonceptivos no son importantes ain en
cuarentena (p=0.001), no hablar sobre métodos anticonceptivos en el entorno familiar
(p=0.020) y no convivir en pareja durante cuarentena (p=0.006) se consideraron factores de
desercion de métodos anticonceptivos modernos. De acuerdo con Celestino (2018), las
mujeres en edad reproductiva percibieron que era positivo que en la familia se hable sobre
métodos anticonceptivos (71.9%). Asi mismo, se manifestd que el conocimiento que le
trasmiten sus familiares sobre anticoncepcién influyo en su decisién de abandonar el método
anticonceptivo (75%). En relacion con la religion, segun el estudio de Villa (2018), el mayor
porcentaje de mujeres con desercion de método anticonceptivo eran catélicas (56.4%). Por
otro lado, de acuerdo con Gonzales y Molina (2017) la religién no se consider6 un factor
asociado al uso o abandono de métodos anticonceptivos (p=0.514). La influencia de la
religion catdlica en la desercién puede estar relacionado en primer lugar por el namero de
personas catdlicas consideradas en el estudio. En segundo lugar, la religién también puede
ser una barrera importante para la adopcién de anticonceptivos, puesto a su gran influencia
en las actitudes sociales, incluido la percepcion de la anticoncepcidén como pecado y contraria
a la voluntad del Todopoderoso. Con respecto a la convivencia en pareja durante cuarentena,
se ha encontrado evidencia que un factor de abandono de método anticonceptivo fue por la
falta de apoyo del esposo o conviviente. De acuerdo con Mufdlilah y Aryekti (2018) la pareja
generalmente deja de brindar su apoyo debido a quejas sobre los efectos secundarios,

incomodidad en las relaciones sexuales o0 pensamientos machistas. Segun Melka et al. (2015)



las parejas que tomaron decisiones conjuntas sobre anticoncepcién tenian 6 veces mas
probabilidades de usar métodos anticonceptivos que las mujeres que no involucraron a su
esposo. El hallazgo destaca la importancia del estimulo de la pareja y la participacion
masculina en cuestiones de salud reproductiva, incluida la anticoncepcién. Por lo tanto, el
asesoramiento y la informacién sobre planificacion familiar deben fomentar la discusion

conjunta de los problemas de anticoncepcidn entre las parejas.

No se encontraron factores tecnoldgicos de desercion a métodos anticonceptivos, sin
embargo, se resalta que las mujeres que abandonaron su método anticonceptivo contaban con
internet en su hogar (84.5%), el teléfono celular era su principal medio de conexion a internet
(76.4%) y 90.9% no recibieron videollamadas para el control de MAC. Estudios anteriores
han identificado que el uso de las tecnologias de la informacién y comunicacion (TIC)
contribuye significativamente a promover el uso de MAC. De acuerdo con Melka et al.
(2015), las mujeres con radio / TV e internet tenian mas probabilidades de usar MAC en
comparacion con las que no tenian. La exposicion a la informacion en la television, la radio
e internet (mediante computadoras o teléfonos celulares) puede aumentar el conocimiento y
la conciencia de nuevas ideas, cambios sociales y oportunidades y puede afectar las
percepciones y el comportamiento de un individuo, incluidos los relacionados con la salud.
En ese sentido, se puede inferir que en esta investigacion existié una posible falta de interés
en las usuarias sobre los métodos anticonceptivos durante la cuarentena, probablemente por
preocupaciones relacionadas a la infeccion por COVID-19 en si. En ese sentido se presume
que las mujeres que desertaron al método anticonceptivo contaban con informacion limitada
sobre el tema. Se ha informado en investigaciones anteriores que aquellas mujeres con un

buen conocimiento sobre anticoncepcion tenian 4,2 veces mas probabilidades de utilizar



métodos anticonceptivos en comparacién con las mujeres con poco conocimiento (Getahun
et al., 2018). Esto podria deberse a que las mujeres con un buen conocimiento podrian

comprender mejor las ventajas de los MAC que pueden aumentar su utilizacion.

Finalmente, en relacion con los factores institucionales, se evidencié que de las mujeres
desertaron al MAC, el 50.9% afirmé que el lugar de adquisicion del MAC no atendié durante
la cuarentena, el 41.8% no continu6 con su método anticonceptivo habitual y el 36.4%
asevero que el MAC habitual no estaba disponible en el establecimiento de salud, se resalta
que todas estas relaciones fueron significativas (p<0.001, p>0.001 y p=0.004
respectivamente). Estos resultados difieren a los especificados por Naupari (2018), que
establecieron como factores institucionales la deficiente informacion brindada por el
profesional de la salud (p=0.000, OR=6.4). De la misma manera en el estudio de Celestino
(2018) la distancia entre la vivienda y el establecimiento de salud fue una razén para no
acudir al consultorio de planificacién familiar, asi como que el personal no responda sus
dudas (p<0.005). Se sabe que las emergencias de salud publica pueden interrumpir servicios
esenciales y avances en politicas de equidad que son necesarios en respuesta a epidemias. En
el caso de COVID-19, el miedo o los impedimentos para visitar a los proveedores de salud
se ve agravado por la respuesta del gobierno en términos de produccion, distribucién y
eliminacién de anticonceptivos, que pueden ser causa de deserciébn de métodos

anticonceptivos.



VI. Conclusiones

Existen factores sociodemogréaficos, personales, culturales e institucionales asociados
significativamente a desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres en
edad reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San Juan
de Lurigancho, periodo 2021.

El ser estudiantes y trabajadoras dependientes fueron factores sociodemograficos
asociados a desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres en edad
reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San Juan de
Lurigancho, periodo 2021.

El incremento de peso como efecto secundario fue un factor personal asociado a
desercién de métodos anticonceptivos modernos en mujeres en edad reproductiva en
el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San Juan de Lurigancho,
periodo 2021.

Pertenecer a la religion catolica, no considerar importantes a los MAC aln en
cuarentena y no hablar de estos con la familia, fueron factores culturales asociados a
desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres en edad reproductiva en
el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San Juan de Lurigancho,
periodo 2021.

No se evidenciaron factores tecnoldgicos asociados a desercion de métodos
anticonceptivos modernos en mujeres en edad reproductiva en el contexto COVID-

19 en el POLICLINICO CIOQ de San Juan de Lurigancho, periodo 2021.



No encontrar atencion en el lugar de adquisicion del MAC, la discontinuidad del
método anticonceptivo habitual y la no disponibilidad del MAC habitual en el
establecimiento de salud fueron factores institucionales durante la cuarentena
asociados a desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres en edad
reproductiva en el contexto COVID-19 en el POLICLINICO CIOQ de San Juan de

Lurigancho, periodo 2021.



VIl. Recomendaciones

Deben desarrollarse esfuerzos para promover la anticoncepcion, de modo que las
usuarias puedan tener una comprension mas clara, principalmente en un contexto de
pandemia. Se recomienda el uso de las tecnologias de la informacion y comunicacion
(TIC) como celulares para la promocién de informacidn sobre anticoncepcién y la
resolucion de dudas sobre MAC.

Se sugiere que los profesionales de la salud puedan aumentar el manejo de los efectos
secundarios de la planificacion familiar, mejorar el asesoramiento, la informacion y
la educacion relacionados con la eleccion de anticonceptivos para que se pueda tomar
una decision de manera apropiada.

Se recomienda la ejecucién de investigaciones con el mismo eje tematico, con la
finalidad de contrastar la informacion hallada y donde se incluyan factores tales como
nivel de conocimiento, actitudes hacia la anticoncepcion entre otros. Asi como
profundizar en la relacion que tiene la pareja en la decisidn anticonceptiva, incluir el

machismo, ocupacién y grado de instruccién del esposo o conviviente.
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IX.  Anexos
9.1 Matriz de consistencia
FORMULACION
DEL OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
PROBLEMA
Problema Objetivo general: Hipotesis Variables: Tipo y disefio de
general: general: investigacion
Determinar los factores Desercion  de
¢Cuales son los | de desercion de métodos | H1: Existen | métodos observacional,
factores de | anticonceptivos factores de | anticonceptivos | descriptiva,
desercion de | modernos en mujeres en | desercion  de prospectiva y de corte
métodos edad reproductiva en el | métodos Factores de | transversal
anticonceptivos contexto COVID-19 en | anticonceptivos | desercién
modernos en | el POLICLINICO CIOQ | modernos en Poblacion de estudio:

mujeres en edad
reproductiva en el
contexto COVID-
19 en el
POLICLINICO

CIOQ de San Juan
de Lurigancho,
periodo 2021?

de San Juan de
Lurigancho, periodo
2021.

Obijetivos especificos:

Establecer los factores
sociodemograficos  de
desercion de métodos
anticonceptivos

modernos en mujeres en
edad reproductiva en el
contexto COVID-19 en
el POLICLINICO ClOQ

de San Juan de
Lurigancho, periodo
2021.

Establecer los factores

personales de desercion
de métodos
anticonceptivos

modernos en mujeres en
edad reproductiva en el
contexto COVID-19 en
el POLICLINICO CIOQ

de San Juan de
Lurigancho, periodo
2021.

Establecer los factores

culturales de desercion
de métodos
anticonceptivos

modernos en mujeres en
edad reproductiva en el
contexto COVID-19 en

mujeres en
edad
reproductiva en
el contexto
COVID-19 en
el
POLICLINICO
CIOQ de San
Juan de
Lurigancho,
periodo 2021.

HO: No existen
factores de
desercion  de
métodos
anticonceptivos
modernos  en
mujeres en
edad
reproductiva en
el contexto
COVID-19 en
el
POLICLINICO
CIOQ de San
Juan de
Lurigancho,
periodo 2021.

Todas las mujeres en
edad reproductiva que
acudan al policlinico
privado ubicado en
San Juan de
Lurigancho en el
periodo de 3 meses
consecutivos.

Tamarfo de muestra:

150 mujeres en edad
reproductiva que
acudan al policlinico
en mencion durante el
periodo de estudio
correspondiente.

Técnicas de
recoleccion de datos

Encuesta

Instrumento de

recoleccion
Cuestionario
Anadlisis de resultados

Frecuencias absolutas,
frecuencias relativas,
promedio, desviacion
estandar. Para
determinar los factores




el POLICLINICO CIOQ
de San Juan de
Lurigancho, periodo
2021.

Identificar los factores
tecnolégicos de
desercion de métodos
anticonceptivos
modernos en mujeres en
edad reproductiva en el
contexto COVID- en el
POLICLINICO CIOQ de
San Juan de Lurigancho,
periodo 2021.

Identificar los factores
institucionales de
desercion de métodos
anticonceptivos
modernos en mujeres en
edad reproductiva en el
contexto COVID-19 en
el POLICLINICO CIOQ
de San Juan de
Lurigancho, periodo
2021.

se aplicara la prueba
Chi cuadrado.




9.2 Instrumento de recoleccion de datos

“Factores de desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres de edad reproductiva en el contexto covid-
19. POLICLINICO CIOQ, 2021”

Fecha: / /

(ddimmiaa) 1 o

Instrucciones: lea cuidadosamente el cuestionario, marque segun las indicaciones de cada apartado. Ante cualquier duda
consultar con el investigador.

1. Desercion de método anticonceptivo durante pandemia por COVID 19: Si
Escriba con un (x) en Sl o NO No

2. Factores sociodemograficos:

9.3 Estado Civil: 9.4 Procedencia
Escriba un aspa (X) en solo uno de ellos | Escriba un aspa (X) en solo uno de ellos
Soltera Urbano
2.1 Edad: afios Casa@g (Urbanizacién) Distrito d? ,
Conviviente procedencia:
Divorciada Rural
, (Centro poblado
Viuda rural)
9.5 Ocupacion: 9.6 Ingreso econémico
Escriba un aspa (X) en solo uno de ellos Escriba un aspa (X) en solo uno de ellos
Ama de casa Ingreso menor de 930
Estudiante De 930 a 1500 soles
Trabajadora dependiente .
Trabajadora independiente Mas de 1500
3. Factores personales:
¢ Consume bebidas Si N° de vasos por semana
alcohdlicas? No
g . Si o : :
3.1 Habitos nocivos: . . 0 N° de cigarrillos por semana
Marcar con un aspa (X) en Sl o NO gConsume tabaco (cigaros)? No
¢ Ha consumido drogas Si N° de cigarrillos por semana
marihuana, cocaina, otros? No
3.2 Cantidad de hijos:
Marcar con un aspa (X) en solo uno de ellos 3.3 Antecedente de aborto Si o
: N° abortos:
Ninguno) R . Marcar con un aspa (X) en S|
= N° partos:
1 hijo oNO No
2 hijos
Mas de 2 hijos




3.4 Método anticonceptivo usual: 3.6 Efectos secundarios:
Escriba con un aspa (X) segin 3.5 Tiempo de uso Escriba un aspa (X) en el efecto presentado. Puede
corresponda elegir més de uno.
Preservativo Ninguno
Pastillas diarias Alteraciones menstruales
Ampolla mensual Incremento de peso
Ampolla trimestral . Dolor de cabeza

meses/afio : —
T de cobre Cambios de estado de animo
Implante Nauseas/vémitos
Otros (especificar) Otros (especificar)

3.7 Contagio COVID-19:
Marcar con un aspa (X) en Sl o NO

¢ Ha contraido COVID-19 en algin momento? ,\?(')

¢, Su método estaba contraindicado para la enfermedad que estaba cursando? ,\?(')
Si

¢ Tuvo complicaciones relacionadas con COVID-19? No

¢ Suspendio el uso del método anticonceptivo por las complicaciones por COVID-19? ,\?(I)

4. Factores culturales:

4.1 Grado de instruccion 4.2 Religion

Escriba un aspa (X) en solo uno de ellos Escriba un aspa (X) en solo uno de ellos

Primaria Catolica

Secundaria Evangélica

Técnica Testigo de Jehova

Superior Otros

4.3 Educacién

Escriba un aspa (X) en SI O NO

Durante cuarentena buscé informacion para saber, dénde adquirir un método anticonceptivo? S(I)

¢ Considera que utilizar métodos anticonceptivos es importante, aun en cuarentena? ,\?(')

Durante la cuarentena ;Ha sentido temor a que haya falla del método? ,\?(')

¢ Considera que sus conocimientos sobre COVID-19 influyen en la decision de acudir al policlinico por su Si

método anticonceptivo? No




4.4 Influencia de la familia
Escriba un aspa (X) en SI O NO

¢ En su familia se habla sobre métodos anticonceptivos? ,\i‘)
;Los comentarios de sus padres y/o familiares sobre el uso de métodos anticonceptivos influyen en la Si
continuidad de su método? No
iLas experiencias negativas de sus padres y/o familiares sobre el uso de anticonceptivos influyen en la | Si
continuidad de su método? No
4.5 influencia de la pareja
Escriba un aspa (X) en SI O NO
Si
¢ Ha convivido con su pareja durante esta cuarentena? No
. . , . . Si
¢,Su pareja se opone a que utilice un método anticonceptivo? No
¢ El'uso del método anticonceptivo incomoda a tu pareja durante las relaciones sexuales? ,\i‘)
5. Factores tecnolégicos:
1.1 Acceso a internet
Escriba un aspa (X) segtin corresponda
Si Dispositivo de acceso a internet
Durante esta cuarentena ¢ Disponia de conexion a internet Teléfono celular
en su hogar? No PC o laptop
Cabinas de internet
1.2 Uso de videollamada
Escriba un aspa (X) en SI O NO
Durante esta cuarentena ;se comunicaron o te comunicaste a través de llamada o videollamada para Si
continuar con tu control de MAC o para tu aplicacion de MAC? No
Aplicacion web de videollamada
Escriba un aspa (X) seguin corresponda. Puede elegir mas de uno
Zoom
A . Skype
Durante esta cuarentena ;Qué aplicacién de videollamada Goodle M
empleo para su control de MAC? oogle eet
FaceTime
Otros (especificar)
6. Factores institucionales:
B Coyumnurd pur vuvo=19
Escriba un aspa (X) en SI O NO
¢ El'lugar de adquisicién de su método anticonceptivo atendi6 durante la cuarentena? ,\?(')
Durante la cuarentena ¢Pudo continuar con su método anticonceptivo habitual? l\?cl)
Si

¢ La farmacia del establecimiento de salud contaba con el anticonceptivo que usa habitualmente?

No




6.2 Distancia del domicilio al policlinico
Escriba un aspa (x) en SI O NO

¢Considera que la distancia de su vivienda al | Si ¢ Cuanto tiempo tardaria min
policlinico es muy larga? No normalmente en llegar
¢ Presenta dificultad para trasladarse y cumplircon | Si desde su domicilio al horas
su cita de planificacion familiar? No policlinico CIOQ?
6.3 Medio de transporte
Escriba un aspa (x) segun corresponda
. ) Transporte publico

Si ; : —

¢ Existen medios de transporte que le permitan GLEI IR Automovil
. o transporte accede al :

llegar con facilidad al policlinico CIOQ? L Moto taxi

No policlinico? ,

Caminando

6.4 Atencion recibida

Escriba un aspa (X) en SI O NO segun la atencion recibida durante la cuarentena

. El personal de salud que la atendi6 fue discreto y confiable? ,\?(')
JEl personal de salud verifico que usted haya comprendido toda la informacion referente al método Si
anticonceptivo que suele utilizar? No
¢ El personal de salud mantuvo en todo momento una actitud respetuosa y cordial? ,\?(')
6.5 Limpieza

Escriba un aspa (X) en SI O NO segn la atencion recibida durante la cuarentena

¢ Considera que el policlinico adopta medidas de seguridad contra el contagio y propagacion del COVID-19? ,\?(')
¢ Considera que el consultorio de ginecoobstetricia es un area limpia y libre de contaminacion? ,\?(')
¢ Tiene miedo de contraer COVID-19, durante el control de su método anticonceptivo debido a la falta de S

limpieza del policlinico?




9.3 Validez del instrumento

Juicio de experto sobre el instrumento de tesis

Titulo: Factores de desercién de métodos anticonceptivos modernos en mujeres de edad
reproductiva en el contexto COVID-19, POLICLINICO ClOQ, 2021

Autor: Esther Alessandra Caliche Butrén
Nombre del juez experto (a): Mg. Consuelo Gladys Rojas Arce
Estimado (a)

Me dirijo a Ud., para saludarlo y solicitar tenga a bien revisar y opinar sobre el instrumento
adjunto para lo cual le hago llegar un resumen del proyecto para emitir su juicio.

Cabe anotar que el proyecto corresponde a la tesis que vengo desarrollando para optar el titulo de
obstetricia.
A continuacién, se presenta 10 criterios, los cuales permitird tener su apreciacion con respecto al

.

mstrumento, siendo el proyecto importante ya que ello permitird realizar los ajustes

correspondientes
Marque con una (X) en SI 0 NO, en cada criterio seglin su opinién,
N°_| Criterio Si_ | No | Observacion
1 El instrumento propuesto responde al | X
problema de investigacion.

2 Las instrucciones son claras ¥ orientadas | X
para el desarrollo y aplicacién del
instrumento.

3 La estructura del instrumento es adecuada en X
funcion a la operacionalizacién de las
variables.

4 Los ftems permiten los objetivos del estudio. X

5 Losltemsdelinstrmnemorespondenalax
operacionalizacién de variables,

6 El nlimero de items es adecuado X

7 Losiwmsestﬂnredacmdosdefonnaclmy X
concisa. Hay relacién de las variables, con
problema, objetivos e hipétesis.

8 Los items estdn redactados de forma | X
entendible a la poblacion de estudio.

9 La redaccién de los ftems evita redundancias | X

o repeticin innecesaria entre items.
10 | Existe posibilidad de cambiar los ftems | X
abiertos por items cerrados.

Sugerencias y aportes

Ertdecede A
%- - .“'mma-
coe 13tr 4



Juicio de experto sobre el instrumento de tesis

Titulo: Factores de desercidn de métodos anticonceptivos modemos en mujeres de edad
reproductiva en el contexto COVID-19, POLICLINICO CIOQ, 2021

Autor: Esther Alessandra Caliche Butrén
Nombre del juez experto (a): Dr. Francisco Eduardo Zegarra Del Rosario.
Estimado (a)

Me dirijo a Ud.. para saludarlo v solicitar tenga a bien revisar y opinar sobre el instrumento
adjunto para 1o cual le hago legar un resumen del proyecto para emiltir su juicio.

Cabe anotar que el proyecto corresponde a la tesis que vengo desarrollando para optar cf titulo de
obstetricia.

A continuacion, se presenta 10 criterios, los cuales permitira tener su apreciacién con respecto al
instrumento, siendo ¢l proyecto importante wa que cllo permitird realizar los ajustes
correspondientes.

Marque con una (X) en S1 o NO, en cada criterio segin su opinion.

)qD

Cnterio

Si

No | Observacion

El instrumento  propucsto  responde  al
problema de investigacion,

2

Vv

Las instrucciones son claras y onentadas
para ¢l desarrollo v aplicacién  del
instrumento.

La estructura del instrumento ¢s adecuada en
funcion @ la operacionalizacién dc las
varinbles.

Los items penmiten los objetivos del estudio.

A

Los items del instrumento responden a la
operacionalizacién de variables.

El numero de items es adecuado

Los iterns estan redactados de forma clara y
concisa. Hay relacién de las variables, con
problema, objetivos ¢ hipotesis.

Los items estan redactados de forma
entendible a la poblacion de estudio.

La redaccién de los items evita redundanciag

0 repeticion innecesaria entre items.

Existe posibiidad de cambiar los items
shiertos por items cerrados.

Sugerencias y aportes
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Juicio de experto sobre el instrumento de tesis

Titulo: Factores de desercion de métodos anticonceptivos modernos en mujeres de edad
reproductiva en el contexto COVID-19. POLICLINICO CIOQ, 2021

Autor: Esther Alessandra Caliche Butrén
Nombre del juez experto (a): Mg. Marcelina Daniela Huamani Pedroza
Estimado (a) -

Me dirijo a Ud., para saludarlo y solicitar tenga a bien revisar y opinar sobre el instrumento
ndjuntoparalocual le hago llegar un resumen del proyecto para emitir su juicio.

Cabe anotar que el proyecto corresponde a la tesis que vengo desarrollando para optar el titulo
de obstetricia.
A continuacion, se pmenta 10 criterios, los cuales permitird tener su apreciacion con respecto al

instrumento, siendo el proyecto importante ya que ello permitird realizar los ajustes
correspondientes. = =

Marque con una (X) en SI o NO, en cada criterio seg(m su opmnén

1 El instmmento propuesto mponde al |
problema de investigacién. f«
2 Las instrucciones son claras y orientadas para
el desarrollo y aplicacion del instrumento. /

3 La estructura del instrumento es adecuada en
funcién a la operacionalizacion de las |
variables.

4 Los items permiten los objetivos del estudio.
5 Los items del instrumento responden a la
operacionalizacién de variables. 3
6 El niimero de ftems es adecuado

7 Los ftems estdn redactados de forma clara y
concisa. Hay relacion de las variables, con
problema, objetivos e hipdtesis.

8 Los fitems estin redactados de forma
entendible a la poblacién de estudio.

9 La redaccion de los items evita redundancias
o repeticion innecesaria entre ftems.

10 | Existe posibilidad de cambiar los items
abiertos por items cerrados.

N

N

\\\\

Sugerencias y aportes

Muchas gracias.
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9.4 Validacién de contenido

Mediante el juicio de 3 expertos se verifico la validez de contenido, es decir el grado de
concordancia entre los expertos en el tema. En la tabla presentada a continuacion se

evidencian las respuestas de cada uno, donde el valor de 1 indicara acuerdo y el O indicara

desacuerdo.
ID 1 ‘JUEZCES 3 Exitos
1 1 1 1 3
2 1 1 1 3
3 1 1 1 3
4 1 1 1 3
5 1 1 1 3
6 1 1 1 3
7 1 1 1 3
8 1 1 1 3
9 1 1 1 3
10 1 1 1 3

Total de acuerdos 30

Total en desacuerdos 0

Total de respuestas 30

Grado de concordancia 100.0%

Toma de decision: Se observé una concordancia general del 100% entre los 3 expertos, por

lo tanto, podemos afirmar que el instrumento queda validado en contenido para su uso

posterior.




