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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo general determinar si existe asociacion
entre el uso de métodos anticonceptivos y la intencionalidad de embarazo en tiempos
de Covid-19 en mujeres en edad fértil del Asentamiento Humano Once de Abril - Piura,
2021. Fue de tipo cuantitativo, descriptivo correlacional, no experimental de corte
transversal. La poblacion muestral fueron 152 mujeres en edad fértil con vida coital
activa y que residen en el AA-HH Once de Abril en el periodo de estudio, se trabajo
utilizando la técnica de la encuesta. Entre los resultados se demostrd que el

83,55 % de las mujeres encuestadas utilizan métodos anticonceptivos en tiempos de
covid-19. del mismo modo, también se ha logrado identificar que el MAC de mayor
uso en épocas de coronavirus fueron: Los inyectables con un 27,63 %, Por otro lado,
se logré evaluar que el 34,87 % de estas tienen un nivel de intencionalidad baja hacia
el embarazo en tiempos de Covid-19. Asi mismo, se demostro, que el 36,18 % de estas
tienen una baja predisposicion hacia el embarazo en tiempos de pandemia; el 31,58 %
utilizan métodos anticonceptivos, por otro lado, el 32,89 % tienen una intencionalidad
baja hacia el embarazo en tiempos de covid-19. En tal sentido, se concluye que, si
existe asociacion, estadisticamente significativa entre las variables de estudio, esto

debido a que el p-valor es menor del 5%. Por lo tanto, se contrasto la hipotesis alterna.

Palabras clave: Covid-19, embarazo, intencionalidad, métodos anticonceptivos, uso.



ABSTRACT

The present investigation had as general objective to determine if there is an association
between the use of contraceptive methods and the intention of pregnancy in times of
Covid-19, it has also been of childbearing age from the Once de Abril Piura,

2021. It was quantitative, descriptive, correlational, non-experimental, cross-sectional.
The sample population was 152 women of childbearing age with active coital life and
residing in the AA-HH Once de Abril during the study period, the survey technique
was used. Among the results, it was shown that 83.55% of the women surveyed use
contraception in times of covid-19. In the same way, it has also been possible to identify
that the MAC most used in times of coronavirus were: Injectables with

27.63%, On the other hand, it was possible to assess that 34.87% of these have a level
of intentionality drop towards pregnancy in times of Covid-19. Likewise, it was shown
that 36.18% of these have a low predisposition towards pregnancy in times of
pandemic; 31.58% use contraceptive methods, on the other hand, 32.89% have a low
intention towards pregnancy in times of covid-19. In this sense, it is concluded that, if
there is a statistically significant association between the study variables, this is due to
the fact that the p-value is less than 5%. Therefore, the alternative hypothesis was
tested.

Keywords: Covid-19, pregnancy, intentionality, contraceptive methods, use.



CONTENIDO

LomTHHULO 0B T EBSHS ettt ettt e e e e e e et e e e e e e e aaaa i

2.-EQUIPO de trabajo. .....ooee i ii
3.-Hoja de firma de JUrado Y 8SESOT ..........cciiiiiriiieieriesie st i
4.-Hoja de agradeCimIBNTO .......ccveiiiie et nne s iv
5.-RESUMEN Y ADSIFACT. .....cveeieciie it v
e O10] 01 (=1 o1 o [0 JPUUTRURE RO TR RRPRRRRR Vi

7.-[ndice 8 TADIAS ..ot e e e e e e e e e e et e e et e et e e e e e e e e e e e e viii
8.-INdIiC d& FIGUIAS ..o iX
9.-INAICE U CUAAIDS ...ttt bbbttt X
L INEEOAUCCION ... e e e et e e e e e e e e et e e e e e e e e e e X
HLLREVISION B 18 TEEIAEUIA ..ottt ettt e e e e e e e et e e e e e e e e e neaaees 8
2. L AN CEUBINTES ...ttt e e e e e e e et e e e e e e e e e e ee e e e e aa e ——————aaas 8
2.1. 1. ANLECEARNLIES LOCAIES ...t 9
2.1.2. ANteCedentes NACIONAIES ......ccoeee oo 10
2.1.3.Antecedentes INterNACIONAIES ........ooceeeeeeeee e ee e 11
2.2.BASES TROTICAS ...vveeeee ettt ettt e e e e e e e e ettt e e e e e e e e eeaeens 13
2.3.MArcO CONCEPLUAL .....ccveeieieie ettt 18
I L HIPOTESIS. . . 49

AV LY, (oo (o] [o] o I- MRS PSPRN 50
4.1.Disefio de 1a inVestigacion:..........cooviuiiiii e 50

4.2.. PODIACION Y MUBSEIA: .....oviiiieieiceie et 50
B.2.1.POBIACION ..ottt 50
L Y, (V1< (- SRR 51
4.3.Definicion y operacionalizacion de variables............ccocooeiiiieiiiiiecee, 53
4.4.Técnicas e instrumentos de MEICION: ......oceeeeeeee et 57
B LT CNICA. . ettt e e e et e 57
N [ 1S 1 (U] 0 01T 11 (0 TR 57
A5 PIaN de @NALISIS. ... oot 58
4.6 Matriz d8 CONSISTENCIA. . ... vttt e e e, 59
4.7 PrINCIPIOS BLICOS: ....uiiviitiieietieiieiest ettt bttt ettt nbe bbb 62
VNV RESUIAAOS . . . . e oottt e, 63

T S T UL =T [0 R 64
5.2.ANALISIS de reSUIAAOS .. .ooeeeeeeee e 68
VL CONCIUSIONES......oeeeeeeeeeeeee e, 74
Referencias BiblOGrafiCas.........cuveiiiiiiiiiceseee e 80
AN E X O S . . 87

Vii



INDICE DE TABLAS
TABLA 1. Uso de métodos anticonceptivos en tiempos de Covid-19 en mujeres de 18
a 49 afos del Asentamiento Humano Once de Abril - Piura,

TABLA 2. Método anticonceptivo de mayor uso en tiempos de Covid-19 en mujeres
de 18 a 49 afos del Asentamiento Humano Once de Abril - Piura,

TABLA 3. Intencionalidad de embarazo en tiempos de Covid-19 en mujeres de 18 a
49 aflos del Asentamiento Humano Once de Abril - Piura,

TABLA 4. Intencionalidad de embarazo en tiempos de Covid-19 segun dimensiones

en mujeres de 18 a 49 afios del Asentamiento Humano Once de Abril Piura,

TABLA 5. Asociacion entre el uso de métodos anticonceptivos sobre la intencionalidad
de embarazo en tiempo de Covid-19 en mujeres de 18 a 49 afios del Asentamiento

Humano Once de Abril Piura,

TABLA 5.1. Asociacion Chi-Cuadrado entre el uso de métodos anticonceptivos sobre
la intencionalidad de embarazo en tiempo de Covid-19 en mujeres de 18 a 49 afios del

Asentamiento Humano Once de Abril Piura,

TABLA 6: Caracteristicas sociodemograficas y reproductivas en mujeres de 18 a 49

afos del Asentamiento Humano Once de Abril Piura, 2021..........cccveeiei i, 62

88



INDICE DE FIGURAS
Figura 1. Grafico de torta sobre el porcentaje del uso de métodos anticonceptivos en
tiempos de Covid-19 en mujeres de 18 a 49 afios del Asentamiento Humano Once de

ADFT PIUTA, 202001 ..ot e ettt e e e e e e e e et e e e e e e e e e eennes 70

Figura 2. Grafico de barra sobre el porcentaje del método anticonceptivo de mayor uso
en tiempos de Covid-19 en mujeres de 18 a 49 afios del Asentamiento Humano Once

de Abril- Piura,

Figura 3: Grafico de barra del nivel del porcentaje de intencionalidad de embarazo en
tiempos de Covid-19 en mujeres de 18 a 49 afios del Asentamiento Humano Once de
Abril - Piura,

2021 et 73

Figura 4: Grafico de barra del porcentaje de la intencionalidad de embarazo en
tiempos de Covid -19 segn dimensiones en mujeres de 18 a 49 afios del Asentamiento
Humano Once de Abril -
PIUFA, 2021 . e sne e enee U

figura 5: Grafico de barra del porcentaje de asociacion entre el uso de métodos
anticonceptivos sobre la intencionalidad de embarazo en tiempos de covid -19 en

mujeres de 18 a 49 afios del asentamiento humano once de abril - piura,



INDICE DE CUADROS

Cuadro 1. Matriz de Operacionalizacion de las Variables .............................. A7

Cuadro 2. Matriz de CONSISTENCIA. ... unee ettt et 54



I. INTRODUCCION

El Covid-19, la enfermedad del coronavirus que se ha extendido rapidamente
por todo el mundo desde que fue descubierta a finales del afio pasado, y declarada
por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) como pandemia el 11 de marzo del
2020 esta teniendo un gran impacto a nivel mundial, no solo econémico y social sino
también un impacto considerable en la salud pablica y en especifico en la salud sexual
y reproductiva (SSR), donde la salud y los derechos sexuales y reproductivos se
vieron afectados a nivel individual, sistemas y a niveles sociales; manifestandose
resultados adversos durante el embarazo como abortos espontaneos, prematuridad,
restriccion del crecimiento fetal y muertes maternas . (1)

Con la precaucion que el mundo se enfrenta a la nueva enfermedad del Covid-19,
en la poblacion de sanidad publica se debe persistir brindando consejo y soporte para
asegurar que las mujeres en edad fértil y sus parejas puedan ceder a la anticoncepcion
infalible y alcanzable. El espacio desde acceder y continuar usando métodos
anticonceptivos mejora la capacidad reproductiva de las mujeres, brindandoles
autonomia, reduciendo embarazos no planificados, e impacta profundamente tanto a
las mujeres como a sus familias en cuanto a la concepcion de salud, empoderamiento
y bienestar, particularmente en tiempos de estrés y ansiedad. (1)

Segun la Organizacién mundial de la salud (OMS), en 36 paises revel6 que dos
tercios de las mujeres sexualmente activas que deseaban retrasar o limitar la maternidad
dejaron de usar metodos anticonceptivos por temor a sus efectos secundarios, por
problemas de salud o por subestimar la probabilidad de concepcion, lo que hizo que
uno de cada cuatro embarazos fuera no planificado. Los métodos anticonceptivos

modernos desempefian un papel fundamental en la prevencion de los



embarazos no planificados. Hay estudios que muestran que el 85% de las mujeres que
dejaron de usar métodos anticonceptivos quedaron embarazadas durante el primer afio.
Entre las que tuvieron embarazos no planificados que las llevaron a abortar, la mitad
habia abandonado sus métodos anticonceptivos por problemas relacionados con el uso
de estos, tales como problemas de salud, efectos secundarios o incomodidades. (2)

En el Per(, la pandemia del Covid-19 traera graves consecuencias econémicas,
sociales y de salud a la poblacion mundial, en especial a los paises del tercer mundo,
como el Peru. En salud sexual y reproductiva, se estima que por lo menos 18 millones
de usuarios/as de anticonceptivos modernos descontinuarian el uso de estos métodos
de planificacion familiar; trayendo consigo embarazos no deseados con secuelas de
abortos inseguros, hijos no deseados y aumento de la mortalidad materna. La
disponibilidad de anticonceptivos estd siendo afectada a medida que las cadenas de
suministro se ven restringidas, interrumpidas y disminuidas por la respuesta a la
pandemia. (3)

En Piura durante el didlogo de concertacion Prevencion del Embarazo Adolescente
con un enfoque multisectorial, en el contexto del Covid-19 en la regién Piura. Uno de
los puntos que se trato fue la prevalencia de uso de métodos anticonceptivos. Sin
embargo, este determinante se ha visto comprometido por el desarrollo de la actual
pandemia Covid-19, que ha condicionado el cierre temporal o parcial de los servicios
de planificacion familiar; asi, como el miedo de acudir a dichos servicios por temor al
contagio. Asimismo, recalca que la Directiva Sanitaria 094-2020 del Minsa aprobada el
22 de abril, garantiza la salud de la gestante y la continuidad de la atencion de
planificacion familiar. Por lo tanto, se debe asegurar la continuidad al acceso de los

métodos anticonceptivos a toda la poblacion en edad fértil. (4)



En Piura se cuenta con Plan Regional de Reforzamiento de los Servicios de Salud
y Contencién del Covid-19, se confid incorporar a los servicios tales como: atencion a
gestante, Mujer, planificacion familiar y adolescente. En tal sentido, el Comité
Ejecutivo Regional- CER Piura, realizé una reunion manera virtual, con la finalidad de
analizar la situacion de los indicadores de Salud Materno Neonatal y la Salud Sexual y
Reproductiva en la regién Piura y su organizacion de los servicios en primer nivel de
atencion en el contexto Covid-19. Por lo tanto, concluyeron gue ante el cierre de los
servicios del primer nivel se evidencia segun el reporte del coordinador de SMN una
baja cobertura de atencidn prenatal reenfocada y de servicios de Planificacion Familiar
(La cobertura de atencidn prenatal Reenfocada en 12.5% en el mes de enero
-abril, siendo reportada la mas baja en la Sub region Piura Sechura y la cobertura de
parejas protegida en 16.9% en la Sub region Morropon - Huancabamba)Segun la
programacion de atencién para el afio 2020; se tiene programado un total de parejas
protegidas 197,012 en esta pandemia. (5)

Por lo tanto, frente a esta problematica surge el interés de realizar el presente
estudio en mujeres en edad fértil que residen en el Asentamiento Humano Once de
Abril — Piura, quienes segun informacion no confirmada infieren que el Covid-19 a
afectado de manera significativa el usos de métodos anticonceptivos debido a que el
numero de atenciones ha disminuido, ademas las mujeres por el temor de infectarse
prefieren abastecerse de su metodo anticonceptivos de manera particular, incluso
muchas de ellas han descontinuado el método y se encuentran actualmente
embarazadas, sin embargo los proveedores de los servicios de planificacion familiar
inciden en la necesidad de poner a disposicion estos servicios con todos los protocolos

frente al Covid-19, actualmente se refiere que el Establecimiento de Salud se



encuentra abastecido de todos los métodos anticonceptivos, reportando como los mas
utilizados por las mujeres el inyectable, el implante subdérmico y el preservativo.
Ante la realidad expuesta es de interés plantearse la siguiente interrogante:

¢Existe asociacion entre el uso de métodos anticonceptivos e intencionalidad del
embarazo en tiempos de Covid-19 en mujeres en edad fértil del Asentamiento Humano
Once de Abril-Piura, 2021? Para dar respuesta al problema se plante6 como objetivo
general: Determinar si existe asociacion entre el uso de métodos anticonceptivos e
intencionaliad de embarazo en tiempos de Covid-19 en mujeres en edad fértil del
Asentamiento Humano Once de Abril-Piura, 2021.

Asimismo, se consideraron los siguientes objetivos especificos: (a) Identificar el
uso de métodos anticonceptivos en tiempos de Covid-19 en mujeres en edad fertil
Asentamiento Humano Once de Abril - Piura, 2021 (b) Identificar el método
anticonceptivo de mayor uso en tiempos de covid-19 en las mujeres de edad fértil del
Asentamiento Humano Once de Abril- Piura, 2021. (c) Identificar la intencionalidad
de embarazo en tiempos de Covid-19 en mujeres en edad fértil del Asentamiento
Humano Once de Abril- Piura, 2021. (d) Identificar la intencionalidad de embarazo en
tiempos de Covid- 19 segin dimensiones en mujeres en edad fertil del Asentamiento
Humano Once de Abril — Piura, 2021. . (e) Evaluar asociacion entre el uso de métodos
anticonceptivos sobre la intencionalidad de embarazo en tiempos de Covid -19 en
mujeres en edad fertil del Asentamiento Humano Once de Abril - Piura.

El presente estudio se justifica debido a tener como protagonista a las mujeres en
edad fertil que de una u otra manera se han visto afectadas en la continuidad de la salud
sexual y reproductiva en tiempos de Covid-19, por el estado de emergencia en que se

encuentra el Pais y por las decisiones que ha tomado el gobierno como el cierre de los



consultorios externos, el confinamiento y los toques de queda que forman parte de
nuestra vida diaria, ha desencadenado un impacto negativo en los servicios de
planificacion familiar lo cual es preocupante ya que este servicio es de vital importancia
para la mujer ain en tiempos de pandemia, puesto que el cierre de dichos servicios
puede desencadenar otros riesgos como el aumento de embarazos no deseados y las
ITS.

Por lo tanto, frente a la problematica, es de interés determinar si existe asociacion
entre uso de métodos anticonceptivos y la intencionalidad de embarazo en tiempos de
Covid-19 en mujeres en edad fértil del Asentamiento Humano Once de Abril -Piura-
2021. Frente a lo expuesto, la presente investigacion sera de gran utilidad, ya que tendra
aportes teoricos que fortaleceran la literatura cientifica y en el campo social donde los
resultados sirvan como linea de base a encontrar estrategias para la mejora de los
servicios de planificacion familiar: como la tecnologia, capacitacion al personal de
salud, abastecimiento de insumos, etc. Con el propdsito que las mujeres continden
atendiéndose y gocen de una sexualidad libre responsable y plena aun en tiempo de
pandemia, Asi mismo tendra un aporte metodoldgico seré brindado por el instrumento
de recoleccion de datos que ha sido creado previamente validado para que pueda ser
util para estudios posteriores.

La metodologia se centra en un estudio de tipo cuantitativo, nivel descriptivo
correlacional y disefio no experimental de corte transversal. Se realizd en poblacién
muestral de 152 mujeres en edad fértil que asistieron al servicio de Planificacion
Familiar en el periodo de estudio y que residen en el Asentamiento Humano Once de

Abril - Piura. Se trabaj6 con un instrumento para la recoleccion de datos debidamente



validados que tuvo una duracion de 20 minutos, lo cual se evaluo el uso de métodos
anticonceptivos e intencionalidad de embarazo en tiempos de Covid-19.

Se realizd el analisis estadistico de las variables en estudio en basea los
objetivos propuestos, se detallé6 y presenté en forma cuantitativa, puesto que
servieron como datos que permitieron realizar tablas y graficos estadisticos. Los datos
que se obtuvieron fueron codificados y posteriormente procesados en una hoja de
calculo del programa Open Office Calc. y, el de analisis se realiz6 a traves del
programa estadistico SPSS Version 26, y se utilizd el analisis bivariado que se
determind mediante el uso de coeficientes de asociacion y la validacién de los datos
mediante la prueba estadistica de Chi-cuadrado.

Esta investigacion tomé en consideracion el Codigo de Etica Uladech — Catélica
Version 002 que establece el respeto a la dignidad, la proteccion de los derechos y
bienestar de los sujetos en investigacién; salvaguardando su integridad fisica y mental,
asi como su intimidad y la proteccion de sus datos; asi como también identificando que
la persona en estudio no posea dificultades psicolégicas u otro problema que pueda
interferir en el proceso del desarrollo del trabajo de investigacion. En este sentido, se
solicitd a las mujeres que lean detenidamente y firmen el consentimiento.

Entre los resultados se demostrd que el 83,55 % de las mujeres encuestadas utilizan
métodos anticonceptivos en tiempos de covid-19. del mismo modo, también se ha
logrado identificar que el MAC de mayor uso en épocas de coronavirus fueron
inyectables con un 27,63 %, Por otro lado, se logré evaluar que el 34,87 % de estas
tienen un nivel de intencionalidad baja hacia el embarazo en tiempos de Covid-19. Asi
mismo, se demostro, que el 36,18 % de estas tienen una baja predisposicion hacia el

embarazo en tiempos de pandemia; el 31,58 % utilizan métodos anticonceptivos, por



otro lado, el 32,89 % tienen una intencionalidad baja hacia el embarazo en tiempos de
covid-19.

En tal sentido, se concluye que, si existe asociacion, estadisticamente significativa
entre las variables de estudio, esto debido a que el p-valor es menor del 5%. Por lo

tanto, se contrasto la hipdtesis alterna.



Il. REVISION DE LITERATURA

2.1 Antecedentes

2.1. Antecedentes Locales:

Considerando que es un estudi6 inédito a nivel local, se muestran los siguientes

antecedentes como referentes.

2.1.1 Antecedentes Locales:

Godos J. (6) Piura, 2020. En su estudid titulado. “Percepcidn y actitudes frente a
la atencion de planificacion familiar en tiempos de covid-19 en mujeres del Upis villa
ciudad del Sol- Piura, 2020”. En los resultados se demostré en relacion al nivel de
percepciones que el 37,93% de las mujeres mostraron un nivel percepcion malo. En el
63,79% de las mujeres que formaron parte del estudio se encontré6 que mostraron
actitudes inadecuadas sobre la atencion de planificacion familiar en tiempos de covid-
19. Al relacionar las variables estudiadas se encontré que del total de investigadas el
37,93% de estas tiene un nivel de percepcion malo de los cuales 31,61% tienen una
actitud inadecuada, asi mismo, en el 31,61% se reportd un nivel de percepcion buena
de ellas el 17.24% tiene una actitud adecuada y por altimo el nivel de percepcion

regular fue de 30,46% de las cuales el 17,82% manifestaron una actitud inadecuada.

Cruz Y. (7) Piura, 2020. En su estudid titulado. “Percepcion y actitudes frente a
la atencion de planificacion familiar en tiempos de covid-19 del Asentamiento Humano
Los Titanes - Piura, 2020.” En los resultados se demostro en relacion con el nivel de
percepcion que el 48,48% de las encuestadas mostraron un nivel malo. Mientras que el
53,54% de las mujeres que fueron parte del estudio se encontrd6 que manifestaron

actitudes desfavorables frente a la atencion en los servicios de



planificacion familiar en tiempos de Covid-19. Al relacionar las variables estudiadas
se demostré que del total de investigadas el 38,18% que mostraron un nivel de
percepcion mala, hacia la atencion de planificacion familiar en tiempos de Covid-19,
su nivel de actitud fue inadecuada con el 22,73%, seguido del 30,91% que reportaron
un nivel de percepcion regular, su nivel de actitud inadecuada fue representada por el
18,18% vy, por ultimo, se obtuvo el mismo porcentaje en las mujeres que manifestaron
un nivel de percepcion buena con el 30,91%, de las cuales el 19,09% tuvieron una

actitud adecuada.

2.1.2 Antecedentes Nacionales:

UNFPA. (8) Peru,2020. En su informe titulado. “Impacto del Covid-19 sobre el
acceso a anticonceptivos en Peru.” Donde se ha identificado que la Pandemia de Covid
19 afecta al acceso a los anticonceptivos modernos tanto por la via de las dificultades
en el abastecimiento y provision publica como por las dificultades de las mujeres para
adquirir los anticonceptivos con sus propios recursos en farmacias. Seis de cada diez
mujeres que discontinuaran el uso de anticonceptivos en el pais lo haran afectadas por
una retraccion de los ingresos familiares. Mientras que 4 de cada diez mujeres que,
durante la pandemia discontinuaran el uso de anticonceptivos modernos, lo haran por
dificultades de aprovisionamiento en los servicios publicos de salud. CEPAL,
considera que, como consecuencia de la crisis economica vinculada a la pandemia, la
proporcidn de poblacion pobre en Pert subira, durante 2020, del 16.5% al 19.1%. Lo
cual significa que 62.667 mujeres, que venian adquiriendo sus anticonceptivos
modernos de corta duracion en farmacias, discontinuaran su uso como consecuencia

del Covid-19.



UNFPA. (9) Pert 2020, En su informe titulado “Impacto del Covid-19 sobre el
acceso a anticonceptivos en Per(.” Nos especifica como esta pandemia de COVID-19
impacta sobre las Necesidades Insatisfechas de Planificacion Familiar en América
Latinay el Caribe llevandolas a los niveles registrados en forma previa a la Conferencia
Mundial de Poblacién y Desarrollo de el Cairo. Pero a partir de marzo de
2020 la pandemia viene perjudicando el acceso a la anticoncepcion por dos vias: la
primera porque impacta sobre la provision pablica y la segunda porque impacta sobre
la capacidad de las personas para adquirir los métodos modernos. UNFPA con apoyo
de Foro LAC ha evaluado ambas disrupciones concluyendo que 17 millones de
mujeres se veran forzadas a interrumpir el uso de métodos anticonceptivos. De ellas,
13 millones lo haran porque tendran dificultades para obtenerlos en los servicios
publicos de salud y 4 millones por imposibilidad de pagarlos en las farmacias privadas.

Como resultado, luego del COVID-19 retrocedio de 11.4% a 16.3%.
2.1.3 Antecedentes Internacionales

Aparicio D, Polo M, Morelo B, Murillo D. (10) Colombia, 2020. En su estudio
titulado. “Anticoncepcion de Larga Duracion Como Opcion para Prevencion de
Embarazo en Tiempos de Sars-Cov-2. “Redacta lo siguiente una de las preocupaciones
del impacto de esta cuarentena es en la Salud Sexual y Reproductiva, la Organizacion
de Naciones Unidas (ONU) ha generado una problematica en salud publica a escala
mundial. Yuksel y colaboradores en 2020 reporta en su estudio que la frecuencia de las
relaciones sexuales aumenté significativamente en comparacion con los 6-12 meses
anteriores a la pandemia por COVID-19. Antes de la pandemia el 32,7% de las
participantes pretendian quedar embarazadas sin embargo este porcentaje disminuyo

a un5,1% durante la pandemia, pero a pesar de este hallazgo el uso de los
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anticonceptivos durante la pandemia disminuyd significativamente en comparacion

con el periodo anterior.

Wu y Cols. (11) China, 2020. En su investigacion “El impacto del brote de la
enfermedad de coronavirus de 2019 en la prevelencia de sintomas depresivos y de
ansiedad y los factores de riesgo correspondientes entre las mujeres embarazadas en
China,” realizaron un estudio multicéntrico transversal para identificar problemas de
salud mental durante el embarazo utilizando la Escala de Depresion Postnatal de
Edimburgo. Los resultados fueron que las mujeres embarazadas evaluadas después de
la declaracion de la epidemia de la enfermendad por coronavirus de 2019 tenian tasas
significativamente maés altas de sintomas depresivos (26,0% frente a 29,6%, p= 0,02)
que las mujeres evaluadas antes de la declaracion de la epidemia. Estas mujeres
también eran mas propensas a tener pensamientos de autolesion (p= 0,005%), Las
mujeres embarazadas gque tenian bajo peso antes del embarazo, primiparas, menores de
35 afios, tenian mayor riesgo de desarrollar sintomas depresivos y ansiedad durante el

brote.

Caruso S, Minona P, Rapisarda A. (12) Italia ,2020. En su estudio titulado:”
Actividad sexual y uso de anticonceptivos durante el distanciamiento social y el
autoaislamiento en la pandemia COVID-19.” Cuyo objetivo fue investigar los efectos
del distanciamiento social durante la pandemia de COVID-19 sobre el uso de
anticonceptivos hormonales, su interrupcion y el riesgo de embarazo no planificado,
el enfoque metodoldgico estuvo dirigido a una encuesta transversal observacional con

una muestra de 317 mujeres, cuyos resultados indicaron que el 81,8% (175),
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utilizaba anticoncepcion reversible de corta accion y un 87,4% (90) usaban
anticonceptivos reversibles de larga duracién mientras que el 50,5% (51) de las mujeres

solteras habian descontinuado su método.
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2.2. Bases Teobricas

2.2.1 Covid 19

La Covid-19 es la enfermedad causada por el nuevo coronavirus conocido como
SARS-CoV-2. La OMS tuvo noticia por primera vez de la existencia de este nuevo
virus el 31 de diciembre de 2019, al ser informada de un grupo de casos de
«neumonia virica» que se habian declarado en Wuhan (China). Este virus se transmite
de una persona a otra en las gotitas que se dispersan cuando la persona infectada tose,
estornuda o habla. Es posible que también se transmita al tocar una superficie con el
virus y luego llevarse las manos a la boca, la nariz o los ojos, pero esto es menos

frecuente.

> Signosy Sintomas: Los signos y sintomas pueden ser leves o graves y suelen

aparecer entre 2 y 14 dias después de la exposicion al SARS-CoV-2:

v Tos
v Temperatura > a 38°.

v Cansancio.

Otros sintomas menos frecuentes y que pueden afectan a algunos pacientes:

v Pérdida del gusto o el olfato

v Congestion nasal

v Conjuntivitis (enrojecimiento ocular)
v Dolor de garganta

v Dolor de cabeza

v Dolores musculares o articulares
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Diferentes tipos de erupciones cutaneas

Nauseas o0 vomitos
Diarrea

Escalofrios.

Entre los sintomas de un cuadro grave de la Covid-19 se incluyen:

v

v

Disnea (dificultad respiratoria)
Pérdida de apetito
Dolor en el pecho

Temperatura alta (por encima de los 38° C).

Las personas de cualquier edad que presenten fiebre o tos y ademas respiren con

dificultad, sientan dolor de pecho deben solicitar asistencia médica inmediatamente.

De ser posible, llame con antelacion a su dispensador de atencion de salud, al teléfono

de asistencia o al centro de salud para que puedan indicarle el dispensario adecuado.

> Prevencion del Covid-19

<

<

Mantener el distanciamiento fisico.

Usar correctamente la mascarilla en especial, cuando no se pueda

mantener el distanciamiento.

Lavarle las manos con frecuencia, con agua y jabén, con un tiempo
periddico.
Al estornudar o toser, cubrirse la nariz y boca con el antebrazo o

pafiuelo desechable.

Evitar tocarse los 0jos, nariz y boca con las manos sin lavar.

Evitar el saludo de mano o beso en la mejilla.
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v Mantener las habitaciones bien ventiladas.

v Evitar las aglomeraciones.

v Usar protector facial en lugares publicos. (13)

2.2.1.2 Embarazo

El embarazo o gravidez (del latin gravitas) es el periodo que transcurre entre la
implantacion en el Gtero del 6vulo fecundado y el momento del parto en cuanto a los
significativos cambios fisioldgicos, metabdlicos e incluso morfoldgicos que se
producen en la mujer encaminados a proteger, nutrir y permitir el desarrollo del feto,
como la interrupcion de ciclos menstruales, o el aumento del tamafio de las mamas para
preparar la lactancia. EI término gestacion hace referencia a los procesos fisiologicos

de crecimiento y desarrollo del feto en el interior del Utero materno. (14)

2.2.2. Embarazo en tiempos de covid:

La informacion es muy limitada sobre el COVID-19 en el embarazo. (15) A
pesar de eso, las mujeres embarazadas no parecen tener mas probabilidad de contraer
la infeccion que la poblacion general. (16) Pero se sabe que durante el embarazo los
cambios fisiologicos predisponen a las gestantes a cuadros respiratorios asociados a los
cambios en la inmunidad pueden ser factores que determinen la evolucion de la
infeccion por covid-19. (17) La gestante por lo general es joven y el sistema inmune
debe adaptarse al aloinjerto que es él embrion, este periodo inmune tiene periodos
proinflamatorios y antiinflamatorios durante las etapas del desarrollo fetal. (18) El
balance de estas citoquinas proinflamatorias (INFgamma, 1L1a,1b,6 y 12) y las
antinflamatorias (1L4,10,13 y el factor TGFB), crean un ambiente adecuado para la

adaptacion materna a él antigeno fetal, el efecto antiinflamatorio puede ejercer un
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efecto protector y la enfermedad por COVID-19 podria ser menos agresiva en esta
poblacién. (19)

2.2.2.1 Intencionalidad de embarazo:

Es cuando el embarazo es elegido como proyecto de vida alternativo o cuando
fallan los soportes que deberian sostener el crecimiento, maduracion y desarrollo en
esta etapa de la vida. Comprender las intenciones del embarazo de una mujer puede
ayudar a garantizar que use métodos mas efectivos y/o méas consistentes, reduciendo
asi la probabilidad de embarazos no deseados, siempre que tengan acceso a los medios
para hacerlo. Cuando las mujeres expresan la intencion de embarazo, sus
comportamientos anticonceptivos no son necesariamente congruentes. En funcién de
factores emocionales, psicologicos y culturales, los comportamientos a menudo no se
alinean con las intenciones y pueden cambiar con el tiempo. Muchas mujeres expresan
ambivalencia sobre su intencion de embarazo. Formular planes para un erazo puede
parecer irrealista para muchas personas, ya que no perciben asi mismas con potestades

de control reproductivo. (20)

La relacién entre la motivacion para evitar el embarazo y las intenciones y
sentimientos incongruentes a menudo se examina observando el tipo de método
anticonceptivo utilizado y correcto uso. (21)

2.2.3 Uso de métodos anticonceptivos en la pandemia:

De acuerdo con informacién del Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas
(UNFPA), estima que es posible que 47 millones de mujeres en 114 paises de ingresos
bajos y medios no puedan acceder a los anticonceptivos modernos, dando como posible

resultado que ocurran 7 millones de embarazos no deseados si la falta de acceso

16



a los servicios continta durante los siguientes 6 meses (22). Ante la pandemia de
COVID-19, la Federacion Internacional de Ginecologia y Obstetricia (FIGO) declard
que la prestacion y abastecimiento anticonceptivos y del control familiar son elementos
fundamentales de la salud y el acceso a estos servicios es un derecho humano

fundamental. (23)

El Dr. Said Plascencia, Director Médico Asociado de Salud Femenina de MSD,
comenta que “de acuerdo a UNFPA, todas las mujeres deben tener acceso a servicios
integrales de salud sexual y reproductiva, que incluya atencion prenatal, perinatal y

posnatal, y pruebas de detencidn de acuerdo con las pautas y normas nacionales”. (24)

“La anticoncepcion ayuda a proteger a las mujeres de las consecuencias negativas para
la salud al enfrentarse a un embarazo no deseado y reduce la necesidad de abortar, lo
que significa que se corre menor riesgo de aborto inseguro lo que puede salvar vidas”,

sefial6 el Dr. Plascencia. (24)

Un anticonceptivo (anticoncepcion) es cualquier método, medicamento o
dispositivo que se usa para prevenir el embarazo. Las mujeres pueden elegir entre
muchos tipos diferentes de anticonceptivos. Algunos funcionan mejor que otros para
prevenir el embarazo. El tipo de anticonceptivo que uses depende de tu salud, tu deseo

de tener hijos ahora o en el futuro y tu necesidad de prevenir ITS. (25)

El acceso a la anticoncepcion efectiva contribuye a reducir la mortalidad materna
mediante la prevencion del embarazo no deseado, protegiendo asi la salud fisica y
mental de una persona, por ello es importante que las personas puedan seguir
accediendo a la informacién y los servicios anticonceptivos durante la pandemia. (25)

Los métodos anticonceptivos modernos ayudan a prevenir el embarazo y que las
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mujeres y sus parejas puedan elegir el metodo anticonceptivo apropiado a su organism.
(26) Por ultimo, cabe destacar que, la distancia social y las limitaciones en la movilidad
hablan de la necesidad urgente de expandir los servicios de planificacion familiar,

particularmente los anticonceptivos reversibles de accion prolongada (LARCS). (26)
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2.3. Marco Conceptual

2.3.1. Planificacién Familiar:

> Definicién:

Es el conjunto de actividades, procedimientos intervenciones dirigidas a mujeres
y hombres en edad feértil, dentro de las cuales se encuentra la informacion, educacion,
orientacion 'y consejeria ademas la prescripcion y provision de métodos
anticonceptivos, para que las personas ejerzan el derecho de decidir libre y responsable
si quieren o no tener hijos, como el nimero de hijos que desean tener y en intervalo de
afios que existan entre ellos. (27)

2.3.1.2 Método Anticonceptivo.

> Definicién:

El Minsa lo define como un procedimiento que previene o reduce
significativamente las posibilidades de una fecundacion en mujeres fértiles, ya sean
ellas o sus parejas quienes las usen. En lo posible, los métodos anticonceptivos deben
cumplir con requisitos y caracteristicas que permitan a las personas alcanzar sus metas
reproductivas en forma efectiva y segura para su salud y de acuerdo a su situacién de

vida. (27)
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> Clasificacion de los métodos anticonceptivos
A) Métodos Naturales
+$» Método del Ritmo, Ogino-Knaus, de la Regla o del Calendario
« Definicion
v Abstinencia de relaciones sexuales en el periodo fecundo de la
mujer para evitar una gestacion.
* Mecanismo de Accion:
v Abstinencia de relaciones sexuales en los periodo fértil para evitar
un embarazo.
v Indicaciones:
v La mujer debe de anotar la duracion de sus periodos menstruales

por lo menos seis meses.

v El ciclo se inicia el dia 1 del sangrado y termina el dia anterior de

la siguiente ciclo.

v Para calcular el dia 1 del periodo fértil: reste 18 al ciclo mas corto.
Para calcular el altimo dia del periodo fértil: reste 11 al ciclo méas
largo.

v De no tener la historia menstrual la usuaria debe abstenerse de tener

las relaciones sexuales entre el 9no y 19no dia del ciclo menstrual.

V' Se sugiere uso de preservativo.

v Contraindicaciones:
v Mujeres con ciclos menstruales irregulares.
v Personas que no practiquen la abstinencia.

v En el post parto o post aborto reciente.
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v Caracteristicas:
v Incrementa la participacion masculina en la planificacion familiar.
v Util para mujeres con ciclos regulares establecidos.

v Tasa de falla

v Falla tedrica o de uso perfecto 9 embarazos por cada 100 mujeres
en el primer afio de uso.
v Falla de uso o uso tipico 25 embarazos por cada 100 mujeres en el

primer afio de uso. (27)

+%» Método Billings, de la Ovulacion o del Moco Cervical
v Definicion:

v Abstinencia de relaciones sexuales en el periodo fértil del ciclo
menstrual determinado por la presencia de moco cervical en
genitales.

v Mecanismo de accion
v Abstinencia sexual durante la fase fértil.

v Indicaciones:

v La mujer debe identificar el periodo fértil de acuerdo a las
caracteristicas del moco cervical su grosor su elasticidad, la

sensacion de humedad, lubricacion.

v Contraindicaciones:

v Mujeres gue no tengan conocimiento para reconocer sus ciclos.
v Mujeres que sean ultrajadas, violadas, etc.

v Caracteristicas:

v Incrementa la actitud del hombre acerca de la PP.FF.
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v Requiere una capacitacion especial de la pareja.

v No previenen las Infecciones de Transmision sexual.
v . Tasade falla
v Falla tedrica o de uso perfecto 3 embarazos por cada 100

mujeres en el primer afio de uso.

v Falla de uso o uso tipico 25 embarazos por cada 100 mujeres en

el primer afio de uso. (27)

+* Método de los dias fijos o del collar

v Definicion:
v Meétodo del collar que se apoya en perlas de colores las cuales

nos sirven como guia para saber los dias fértiles y no fértiles del

ciclo.

v Mecanismo de accion:

v No tener relaciones sexuales cuando la mujer se encuentra en

su periodo fértil.

v Indicaciones:

v Determinada por el historial menstrual de la mujer si tiene
ciclos

entre 26 y 32 dias.

v Cuando inicia la menstruacion la usuaria debera colocar el
anillo

negro en la perla roja y marcarlo en su calendario.

22



v Si el ciclo termina antes de pasar la perla 27 (marrén mas

oscuro) o dure mas de 32 dias en dos ocasiones en un afio, no
es apta para este método.

La mujer debe avanzar el anillo de hule negro todos los dias,
cuando lleguen a las perlas blancas no deben tener relaciones
sexuales.

Se ofrece como ayuda visual el “collar” que consiste en 32
perlas de colores una perla roja representa el primer dia de
menstruacion, seis perlas marrones representan dias no fértiles,
doce perlas blancas que representan los 51 dias fértiles y trece
perlas marrones que representan dias no fértiles de muy baja

probabilidad de embarazo.

v Contraindicaciones:

v Mujeres con menstruaciones irregulares.

v Caracteristicas:

v

v

v

Puede ser usado por mujeres con ciclos regulares entre 26 y 32
dias.

Requiere una capacitacién de la pareja.

No previenen las Infecciones de Transmision Sexual.

v Tasa de falla

v

Falla tedrica o de uso perfecto 3 embarazos por cada 100

mujeres en el primer afio de uso.

Falla de uso o uso tipico 25 embarazos por cada 100 mujeres

en el primer afo de uso. (27)
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+$» Método de Lactancia Materna Exclusiva y Amenorrea (Mela)

v Definicion:

v Unico método natural, que es efectivo mientras la mujer tiene

lactancia materna exclusiva.

v Mecanismo de accion:
v Supresion de la ovulacién por el aumento de la prolactina.
v Caracteristicas:

v Criterios bésicos: La usuaria de este método debe cumplir

necesariamente estas 3 condiciones:
o Lactancia exclusiva a libre demanda.
o Que la usuaria se mantenga en amenorrea después todo
el puerperio.
o La puérpera no debera ver menstruacion en los prime
meses desde el alumbramiento.

v Se brinda efectividad si se cumplen los criterios.

v No afecta las relaciones coitales.
v No tiene efectos secundarios.
v Reduce el sangrado post parto.

v Contraindicaciones:

v Usuarias portadoras de VIH SIDA.

v Mujeres que no constaten los tres requisitos para el MELA.
v Tasa de falla

v Dos embarazos por 100 mujeres, en los primeros seis meses post

partos. (27)
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B) Métodos Hormonales

> Anticonceptivos Hormonales solo de progestina
v Definicion
v Entre los anticonceptivos con progestageno solo se incluyen los
implantes con progestageno solo, los anticonceptivos
inyectables con progestageno solo y los anticonceptivos orales

con progestageno solo.

v Mecanismo de Accion
v Supresioén de la ovulacion al espesar el moco cervical.
v Indicaciones
v Indicado a cualquier edad sin importar el nimero de hijos.

v Inicio:

<

Se recomienda en los primeros cinco dias del ciclo menstrual.

<

Si no empieza en aquellos dias se debe usar un método de barrera

0 practicar la abstinencia.

v En los primeros cinco dias post aborto.

v La usuaria no debe suspender la toma de las pastillas en ningun
momento incluso durante la menstruacion, la toma debe ser
todos los dias a la misma hora; si pasan mas de 3 horas ya no

tiene efecto anticonceptivo.

v Caracteristicas
v De efecto rapido.

v Puede ser usado en el puerperio inmediato.
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v

v

No modifica la cantidad de segregacion de leche materna para

el lactante.

Retorno inmediato a la fertilidad.

Disminuye el riesgo de cancer de endometrio.
Provoca cambios en el patron del sangrado menstrual.
Puede aumentar o disminuir el peso.

No previenen las Infecciones de Transmision Sexual.

v Contraindicaciones.

v

v

v

v

Gestacion.
Cancer de higado.
Mujeres que sufren de epilepsia.

Mujeres con hipertension, diabetes y edad avanzada.

v Efectos Secundarios

v

v

v

%

Cefalea.
Predisposicion a presentar periodos irregulares.
Amenorrea.

Aumento de peso.

v Tasa de falla

%

v

Falla tedrica 0.3 embarazos por cada 100 mujeres en el primer

afno de uso.

De uso tipico 8 embarazos por cada 100 mujeres en el primer

afo de uso. (27)
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> Inyectables solo de Progestina.
« Definicion
v Los anticonceptivos inyectables sélo de progestina no
contienen estrogeno. Para prevenir el embarazo, se aplica via
intramuscular una inyeccién cada dos o tres meses, segun el tipo
de inyectable.
- Mecanismo de Accion

v Supresion de la ovulacion.

< Indicaciones
v Acetato  de Medroxiprogesterona ~ 150/1mg/ml 0
104/0.65mg/ml. administrar por via intramuscular profunda en
la region deltoidea utilizando la técnica de la Z y sin realizar
masaje post aplicacion.
v Enantato de Noretisterona 200 mg X 1 ml, administrar por via
intramuscular.
v Primera dosis:
o Los primeros 5 dias del ciclo menstrual, puerperio
inmediato y post aborto.
v Siguientes dosis:
o Enel caso de medroxiprogesterona administrar cada tres
meses, antes o despues de 2 semanas.

o En el caso de la enantato de noretisterona administrar

cada dos meses, antes 0 después de 2 semanas.
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v Contraindicaciones

v Posible embarazo.
v Diabetes
v Sangrado vaginal inexplicado.
v Antecedente de cancer de mama.
v Mujeres con factores de riesgo por enfermedades como la
diabetes o hipertension arterial.
v Caracteristicas
v Altamente efectiva.
v Efecto rapido.
v No interfiere con las relaciones sexuales.
v Las usuarias pueden desarrollar amenorrea total, 50% en un afio
y 80% en 3 afios.
v Se reportan aumento de peso.
v Efectos Secundarios
v Sangrado irregular o se ausenta.
v Cefaleas comunes.
v Acné.
v Alteraciones en el peso.
v Tension mamaria.
v Tasa de falla:

v Tasa de falla tedrica 0.3 embarazos por cada 100 mujeres en el

primer afio de uso.
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v Tasa de falla de uso tipico 3 embarazos por cada 100 mujeres

en el primer afo de uso. (27)

> Implantes solo de Progestina
v Definicion
v Los implantes son pequefias capsulas flexibles, no
biodegradables, que se aplican debajo de la piel, brinda
proteccidn a largo plazo y dependiendo del implante es eficaz
por 3 a5 afos.
Tipos de implante:

o Implante de un cilindro, que contienen 68 mg de
etonogestrel, el tiempo de duracion es de tres afos.

o Implante de dos cilindros que contienen levonorgestrel,
con un tiempo de duracidon de cinco afios, si pesa menos
de 60 kilos, si pesa mas, el tiempo se reduce a cuatro
afos.

v Mecanismo de Accion

v Espesamiento del moco cervical.
v Supresion de la ovulacion.

v Reduccion del transporte de los 6vulos en las Trompas de

Falopio.

v Indicaciones

v Las usuarias para poder empezar este método moderno y de larga

duracién deberan firmar el consentimiento informado.
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v Se puede insertar preferentemente entre el primer o quinto dia
del ciclo menstrual.

v En caso de iniciarse en cualquier otro momento, previa prueba
de embarazo debe usarse un método de respaldo durante los
primeros 5 dias. Se puede insertar en mujeres que dan de lactar
inmediatamente post parto.

v Se pueden insertar en el post aborto, colocar en los primeros
cinco dias post evacuacion.

v Colocado por el obstetra.

v Caracteristicas

v Eficacia elevada.

<

Método de larga duracion.

v No interfiere con el sexo.

v Pueden ser indicados en cualquier edad o paridad.

v Brinda proteccion de tres a cinco afos.

v Permite un rapido retorno a la fecundidad al ser extraido.
v No afecta la lactancia.

v Cambios en el peso.

v No previenen las ITS.

v Previene las EPI.

v Contraindicaciones
v Sangrado vaginal inexplicado antes de evaluacion.

v Trombosis.
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v Céancer de mama.

v Hepatopatia severa, infeccion o tumor de higado.
v Efectos Secundarios
v Sangrado irregular.

v No presenta menstruacion.

<

Cefalea.

v Acné.

<

Alteraciones en el peso.

<

Signos de flogosis en el sitio de insercion (rubor calor, dolor,
pus).
v Tasa de falla

v Esuno de los métodos mas eficaces y de mayor duracion. 0.05%
falla

tedrica y en el uso tipico (1 en 100 mujeres). (27)

> Anticonceptivos Hormonales Combinados de Dep06sito: Inyectable
Combinado
v Definicién
v Son aquellos que poseen estrégeno y progestageno. Existen dos
composiciones:

o 5 mg de valerato de estradiol y 50 mg de enantato de

noretisterona.

o 5 mg de cipionato de estradiol y 25 mg de acetato de

medroxiprogesterona.
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v Mecanismo de Accion

v

Inhibe la ovulacion.

v Indicaciones

v Administrar por via intramuscular profunda en la region glutea

o deltoidea sin realizar masaje post aplicacion, técnica de la Z.

v Primera dosis:

v

o Entre el primer a quinto dia del ciclo menstrual.

o Lapuérpera que no esté dando de lactar, puede empezar

a partir de la sexta semana.

o Enel post aborto se inicia entre el ler y 5to dia.

Siguientes dosis:

o Administrar cada 30 dias, mas menos 3 dias.

v Contraindicaciones

v

Mismas de los Anticonceptivos Orales Combinados.

v Caracteristicas

v

v

Eficacia inmediata.

Recomendados para cualquier edad en la mujer aun sin tener
hijos.

Brinda cierta proteccién contra la enfermedad pélvica

inflamatoria (EPI).

Logra causar variacion de peso.

El regreso de la fertilidad es inestable, de uno a seis meses.
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v Tasa de falla

v Tasa de falla tedrica 0.05 embarazos por cada 100 mujeres

primer afio de uso.
v Tasa de falla de uso tipico 3 embarazos por cada 100 mujeres
en el primer afo. (27)

C) Dispositivos Intrauterinos

> Dispositivo Intrauterino Liberador de Cobre TCu 380 A
v Definicién
v Son dispositivos que se insertan en la cavidad uterina y liberan
cobre. En los establecimientos de salud se dispone de la T de

Cobre 380. Su efectividad es de 10 a 12 afos.

v Mecanismo de Accidn
v Destruir a los espermatozoides en el intento de atravesar a la
cavidad uterina.
v Indicaciones:
v Enlos 5 primeros dias de haber iniciado el sangrado menstrual.
v En el post parto inmediato hasta 48 horas.
V. Mujeres que opten por este método deben firmar un
consentimiento.
v Insertado y extraido por el obstetra.

v Cargar la T de Cobre 380 A en su envoltorio sin manipulacion

externa.
v Colocar el tenaculo.
v Ejecutar la limpieza antiséptica
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v Realizar la histerometria.

v Mantener el calibrador del dispositivo a nivel del histerometro
v Sujetar el especulo del cuello del utero, y jalar firmemente.

v Introducir el DIU.

v Insertar el dispositivo.

v Verificar que los hilos estén sobresalidos y cortar a 3

centimetros del ectocérvix.

v Sacar el especulo.
v Contraindicaciones
v Embarazo.
v Post parto de 48 horas a mas
v Sepsis puerperal.
v Post aborto séptico.
v Sangrado vaginal inexplicable antes de la evaluacion.
v Fibromas uterinos.
v Céancer cervical o de endometrio.
v Enfermedad inflamatoria pélvica actual.
v Tuberculosis pélvica.
v ITS.
v Caracteristicas

v Calificado como un método eficaz en los 12 afios no interfiere

en las relaciones sexuales y permite regresar rapido a la

fertilidad.

v Es frecuente ver cambios en el sangrado.
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<

<

<

<

Protege de patologias endometriales.

Sugerido para las usuarias que no pueden usar metodos

hormonales.

No protegen contra las ITS o el VIH.

Solo tiene autorizacion de su colocacion personal calificado.

v Efectos Secundarios

v

v

Ausencia de la deprivacion hormonal.

Al no encontrar los hilos se solicita estudios complementarios
como la ecografia.

Dismenorrea severa.

Dolor abdominal o pélvico.

Sospecha de Enfermedad Inflamatoria pélvica (EPI). Cambios

en la longitud de los hilos.

v Tasa de falla

v

Falla tedrica de 0.6 embarazos por cada 100 mujeres en el primer

afo.

Falla de uso tipico 0.8 embarazos por cada 100 mujeres en el primer

afo.

Tasa promedio acumulada de falla en 12 afios de 2.2%. (27)
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D. Métodos de Barrera:

> Presevativo masculino:
« Definicion
v Funda delgada de latex, lubricada, sin nonoxinol, que se coloca
en miembro genital del hombre antes que se inicie el coito.
= Mecanismo de Accion
v Impide el pasaje de los espermatozoides al tracto reproductor
femenino.

= Indicaciones

v Revisar la envoltura y la fecha de expedicion no debe exceder a

5 afos

v Se recomienda un nuevo condén por cada coito.

v Retirarlo antes que el miembro genital masculino pierda
ereccion y seguir los protocolos que se brindan en las
consejerias.

v Desechar el preservativo en lugares no manipulados por
extrafos.

v Contraindicaciones
v Hipersensibilidad al latex o derivados.
v Caracteristicas
v Método al alcance de todos, sin excepcion.
v Ayuda a infundir la responsabilidad de la sexualidad.

v Cumple una funciéon doble: proteger de gestaciones no

planificadas y las ITS.
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v Puede mejorar la relacion sexual cuando su colocacién es parte

del juego sexual.

v Efectos Secundarios

v Roséacea de las partes genitales

v Tasa de Falla

v Tasa de falla tedrica 2 embarazos por cada 100 mujeres en el

primer afio de uso.

v Tasa de falla de uso tipico 15 embarazos por cada 100 mujeres

en el primer afio de uso. (27)

> Conddén Femenino

v Definicion

v El Condbn Femenino es una funda redonda y delgada de

polimero de nitrilo que se introduce con los dedos a la vagina

antes de cada coito.

v Mecanismo de Accion

v

Impide el pasaje de los espermatozoides al tracto reproductor

femenino.

v Indicaciones

v

Informar que se puede usar en cualquier momento en que la

usuaria lo desee.

Se debe usar un nuevo condon femenino para cada acto sexual.
No usarlo si esta vencido.

Lavarse las manos con un jabon neutro y agua limpia antes de

introducir el condon.
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<

Antes de ningun contacto fisico o penetracion, introducir el
conddn en la vagina.

v Sostener con los dedos mientras continta apretando el anillo

interno del condon.

v Asegurar que el pene entre en el conddn y se mantenga en su

interior.
v Después de que el hombre retira su pene, girar y retirarlo con
mucho cuidado de la vagina. Sacarlo con cuidado y arrojarlo en

la basura, no en el inodoro.

v Caracteristicas
v Tiene un anillo suave y elastico en cada punto.
v Debe ser colocado antes de la penetracion.
v No requiere de ereccion para colocarlo.
v El lubricante ayuda en la sequedad vaginal de algunas mujeres.
v Brinda doble proteccion.
v Tasa de falla
v Tasa de falla tedrica 5 embarazos por cada 100 mujeres en el

primer afio de uso.

v Tasa de falla de uso tipico 21 embarazos por cada 100 mujeres

en el primer afio de uso. (27)
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E) Métodos Definitivos

> Anticoncepcion Quirurgica Voluntaria Femenina
v Definicion
v Técnica realizada por médico debidamente entrenado, previa
Consejeria, eleccion informada, consentimiento informado,
valoracion del usuario y de acuerdo a los procedimientos
seleccionados y criterios de elegibilidad.
v Es un método anticonceptivo permanente, que se realiza
mediante una intervencidn quirdrgica electiva.
= Mecanismo de Accion
v Es la oclusion y seccion de las trompas de Falopio para impedir

el paso de los espermatozoides a unirse con el ovulo.

« Indicaciones

v Latécnica recomendada es la Laparascopia.
v Contraindicaciones
v Consideraciones psicosociales.
v Consideraciones médicas.
v Mujer que ha tenido Enfermedad Hipertensa en el embarazo.
v Aborto con complicaciones
v Sangrado uterino inexplicable.
v EPlen los 3 meses.
v Manejo especial en:
v VIH/SIDA.

v Endometriosis.
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v

v

Hernia de pared abdominal o umbilical.

Complicaciones uterinas.
Diabetes de mas de 20 afos.
Tuberculosis pélvica.

Patologia pulmonar croénica.

v Caracteristicas

v

v

Usuarias que estén aptas con los criterios de elegibilidad son
sometidas a la anticoncepcion quirdrgica.

Este procedimiento se da de forma ambulatoria.

Alta efectividad, irreparable.

No disminuye el deseo intimo.

Requiere, dos sesiones de orientacion/consejeria especializada

y evaluacién médica.

El proveedor debe ser un médico calificado.

- [Efectos Secundarios

v

v

Lesiones de la vejiga o intestino.

Sangrado Superficial.

Hematoma.

Signos de flogosis en la herida y fiebre post intervencion.
Consideraciones previas a la intervencion.

Solicitar voluntariamente el método.

Usuaria mayor de edad.

No es recomendable a mujeres menores de 25 a excepcion que

tengan factores de riesgo.
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v NUmero de hijos deseados.

v Tener las dos sesiones de orientacion/ consejeria previa.

v La solicitud debe estar firmada para la intervencion respetando

el Periodo de Reflexién, no menor de 72 horas.

v El bloqueo tubarico debe ser realizado por medico gineco

obstetra.

v El bloqueo tubarico debe efectuarse en establecimientos de

mayor capacidad resolutiva.

v Programa de Seguimiento

v Sus citas para su primer control serén al 3er dia post operatorio

y el segundo control el 7mo dia.

v Se le debe mencionar que puede acudir al establecimiento

cuando ella lo desee.

v Se debe dar consejeria a la paciente e instruirla que debe ir al

establecimiento ante estos signos de alarma:

o

o

o

o

o

v Tasa de falla

Sintomatologia urinaria.

Dolor pélvico o abdominal severo.
Sangrado por la herida operatoria.

Fiebre y dolor local en la herida operatoria.

Dolor de cabeza.

v Falla tedrica 0.5 embarazos por cada 100 mujeres en el primer

afio
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v Falla de uso tipico 0.5 embarazos por cada 100 mujeres en el
primer afo. (27)
> Anticoncepcion Quirurgica Voluntaria Masculina
v Definicion
v Método anticonceptivo permanente.

v La vasectomia es una intervencion quirdrgica electiva,

destinada a ligar y seccionar los conductos deferentes en el

hombre.

v Mecanismo de Accion
v La oclusién de los conductos deferentes que impide la salida
de los espermatozoides.
v Indicaciones
v Lavasectomia se puede ejecutar en el momento deseado.
v La convencional, se realiza uno o dos cortes pequefios en el
escroto.
v Contraindicaciones
v Consideraciones psicosociales
v Hombres sin una identidad o forzados a la toma de decision.
v Usuarios que han tomado su decision bajo presion.
v Hombres con dudas sobre la irreversibilidad.

v Consideraciones Medicas

<

Diabetes.

<

Infeccién de transmisién sexual activa.

<

Menores de edad.
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v

Sin tener la meta de hijos deseados.

v Caracteristicas

v

v

v

Eficacia alta.

Procedimiento ambulatorio.

No compromete el deseo, la potencia sexual.

Dos sesiones de orientacion/consejeria especializada y
evaluacion médica.

Definitiva.

El proveedor debe ser necesariamente un medico calificado.

No brinda proteccién de ITS.

v Efectos Secundarios

v

v

Inflamacion severa.

Infeccidn de la herida operatoria.

v Tasa de falla

v Falla tedrica y de uso tipico 0.15 embarazos por cada 100 mujeres

en el primer afio. (27)

> Anticoncepcion de Emergencia

v Definicion

v Son métodos hormonales que se usan en caso de emergencia, luego

de una relacion sexual sin proteccion, ya sea por violacion o por

ruptura del condon, para evitar un embarazo no planificado.

a. Método de Yuzpe se utilizan pildoras combinadas.
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v Pildoras con combinaciones de Etinilestradiol 50 mg vy
Levonogestrel de 250
mcg dos dosis de 2 tabletas cada 12 horas.
b. Método de solo progestadgeno: Levonogestrel.

v Levonogestrel tableta de 0.75 mg, por dos dosis.

v Levonorgestrel de 1,5 mg, una sola dosis.
v Mecanismo de accion
v Supresion de la ovulacion.
v Espesamiento del moco cervical.
v Tasa de eficacia
v Cuando mas temprano sea el empleo mayor probabilidad de
eficacia.
v Las de solo progestageno (levonorgestrel) hasta 95%.

v Las combinadas (MétododeYuzpe)hasta75%. (27)
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I11. HIPOTESIS

Ho: No existe asociacion estadisticamente significativa entre el uso de métodos y
la intencionalidad de embarazo en tiempos de COVID -19 en mujeres de edad fértil del

Asentamiento Humano Once de Abril — Piura, 2021.

Hi: Existe asociacion estadisticamente significativa entre el uso de meétodos y la
intencionalidad de embarazo en tiempos de COVID -19 en mujeres de edad fértil del

Asentamiento Humano Once de Abril- Piura, 2021.
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IV. METODOLOGIA

4.1 Disefio de la Investigacion

El disefio de la investigacion fue descriptivo correlacional, no experimental, de

corte transversal.

ESQUEMA
Ox
M / ,r
\ o
Donde:

M= mujeres en edad fértil con vida coital activa del Asentamiento Humano Once de
Abril -Piura.

Ox = Uso de métodos Anticonceptivos.

Oy =Intencionalidad de Embarazo.

r = Relacidn entre variable Ox y variable Oy.

4.2. Poblacién y Muestra:

4.2.1 Pablacion:

La poblacion muestral estuvd constituida por 152 mujeres en edad fértil con
vida coital activa que resisden ene el AA.HH. Once de Abril en el periodo de estudio
y que cumplierdn con los criterios de seleccion.

El tamafio de la poblacion estuvé definido por el padron de habitantes del AA.

HH Once de Abril (Censo 2017).
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4.2.2 Muestra:

La muestra estuvo conformada por el total de la poblacién en estudio. La unidad
de analisis fueron las mujeres en edad fértil con vida coital activa que pertenecen al
AA. HH Once de Abril que residen en el periodo de estudio, ademas de cumplir con

los criterios de seleccién.

> Criterios de Inclusion y Exclusion

-Inclusion:

v Mujeres en edad fértil con vida coital activa y que residen en el AA.

HH Once de Abril, Piura en el periodo de estudio.

v Mujeres mayores de edad.

v Mujeres en edad fértil con actividad coital.

v Mujeres en edad fértil que aceptardn participar voluntariamente en la
investigacion.

v Aceptacion escrita de participar en el estudio.

-Exclusion:

v Mujeres con dificultad para comunicarse.

v Mujeres embarazadas.

Los procedimientos para la recoleccion de datos se inicio con la
autorizacion de los representantes del AA. HH, luego se escogio a las personas que
fueron objeto de la investigacion, en el presente caso en mujeres en edad fértil con
vida coital activa que residen en el Asentamiento Humano Once de Abril y se les
propuso colaborar de forma voluntaria en el estudio. Antes de la distribucion de

las preguntas se presento el tema y los objetivos que se pretendieron, dandoles
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a conocer que todos los datos obtenidos en las encuestas son totalmente
confidenciales y posteriormente se aplico el instrumento de recoleccion de datos
previamente validado, el cual tuvo una duracién aproximada de 20 minutos. Las
mujeres tuvieron la oportunidad de formular preguntas, las cuales fueron
respondidas por la investigadora. Finalizado este proceso, las mujeres en edad fértil

firmaron el consentimiento informado.
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4.3 Definicion y Operacionalizacion de Variables

. DEFINICION FSCALA
DEFINICION .
VARIABLE DIMENSIONES DE MEDICION
CONCEPTUAL OPERACIONAL INDICADORES
Un anticonceptiva I .
(anticoncepcion) es cualquie Cualitativa Nominal
método, medicamento  dE| uso de MAC se medié en dogUso global de MAC | . Si Usa
4 dispositivo que se usa parg
Uso de Métodos pre?/enir e|q embarazo_IOLanimensiones uso global y método . No Usa
Anticonceptivos  imujeres pueden elegir entreanticonceptivo  utilizado e
en tiempos de muchos tipos diferentes def _
_ anticonceptivos. Algunogtiempos  de  Covid-19 'y s
Covid-19 funcionan mejor que Otr0%4eqqinsara en 2 preguntas.
para prevenir el embarazo
contribuye a reducir 14
mortalidad materna mediantg
la prevencion del embarazq
no deseado, protegiendo asi |2 Inyectable Cualitativa Nominal
salud fisica y mental de ung Preservativo
persona, por ello e Pildoras
importante que las personas Implante
puedan seguir accediendo a I3 MAC utilizado DIU
informacion y los servicios Otros

anticonceptivos durante 13

pandemia (25).
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Intencionalidad de
Embarazo en
tiempos de Covid-
19

Es cuando el embarazo es
elegido como proyecto de
vida alternativo o cuandc
fallan los soportes que
deberian sostener el
crecimiento, maduracion
desarrollo en esta etapa de |4
vida. Cuando las mujeres
expresan la intencion de
embarazo,
comportamientos
anticonceptivos no son
necesariamente congruentes,
mucho menos aun en tiempos
de pandemia, que
probablemente seria evitar|
un embarazo (21).

Su§

La intencionalidad de

Predisposicion a tener hijos en

embarazo se medio en| _ Fuerte Cualitativa
_ ) tiempos de Covid-19 ' _
3 dimensiones Yy sq . Moderada Ordinal
desglosé en . Baja
17preguntas. Cada
pregunta se evaludPrevencion del embarazo en - Mucho Cualitativa
. . i Ordinal
con respuestas erntiempos de Covid-19 . Indiferente
escala de Likert. Sq - Poco
utilizd una escald _
. . Correcto Cualitativa
numérica del 1 al 5. ]
Momento de embarazo en| “No Sabe Ordinal
Se considerd 1 comctiempos de Covid-19 Incorrecto

la menor calificaciorn
y 5 como la mayo

calificacion.
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Se evalu6 la edad actua

Cuantitativa

=DAD de la mujer al  momento dg de razon
estudio. | 18-19 afios
20-24 afios
25-34 anos
35- 49 afios
ESTADO CIVIL Se evalud el estado civil de 1}~ SoHerd Cualitativa
muier al - Casada Nominal
jer al momento del estudio. Conviviente
Divorciada
Viuda
B Se evalud el estado civil de lal . Analfabeta Cualitativa
GRADO DE INSTRUCCION mujer al momento del estudio | . Primaria Ordinal
. Secundaria

. Superior Técnico
.Superior Universitario
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. , . . Ninguno Cualitattiva
NUMERO DE HIJOS Se evalud el namero de hijos 1 hijos (as) Nominal
que tiene la mujer al momentc 2 hijos (as)
del studio 3 hijos (as)
> 3 hijos (as)
Se evalub el método. . Inyectable Cualitattiva
INICIO DE ACTIVIDAD COITAL anticonceptivo  elegido en Preservativo Nominal
tiempo de Covid-19 por la Pildoras
mujer al momento del estudio Implante
Otros
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4.4. Técnica e Instrumentos de medicién

4.4.1 Técnica:

Se utiliz6 la técnica de la encuesta

4.4.2 Instrumentos:

Se utilizé un instrumento de recoleccidn de datos para evaluar el uso de métodos
anticonceptivos e intencionalidad de embarazo tiempos de Covid -19 creado por la
asesora de la investigacion Mgtr. Flor de Maria Vasquez Saldarriaga como parte del
equipo de trabajo.

El instrumento de medicion estuvo constituido por 3 sesiones distribuidas en:

-La Primera Seccion relacionada con datos personalesy contsa de 6 preguntas
asociadas a la edad, grado de instruccion, religion, inicio de actividad coital y paridad
(ANEXO 1).

-La Segunda Seccidn dirigida a uso de métodos anticonceptivos en tiempos de Covid -19 se
utilizé un cuestionario conformado por dos preguntas de opcion multiple y de respuesta
directa con el uso y métodos anticonceptivos utilizados (ANEXO 1).

-Latercera seccion asociada con la intencionlidad del embarazo en tiempos de Covid-
19, consiste en 17 preguntas cada pregunta se evaltiocon respuestade escalade Likert.
Se utiliz6 una escala numérica del 1 al 5. Se considerd 1 como menor calificacion y

5 como la mayor calificacon (ANEXO 1).
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Estuvé distribuido en 3 dimensiones, las cuales son:

1.

< LN ks

Dimension Predisposicion a tener hijos en tiempos de Covi-19: preguntas del
lal 7.

Dimension Prevencion del embarazo en tiempos de Covid-19: preguntas del
9al 12.

Dimension momento de embarazo en tiempos de Covid-19: preguntas del 13
al 17.

Codificacion:

A: Muy de acuerdo (5pts)

B: De acuerdo (4pts)

C: Dudosa (3pts)

D: En desacuerdo (2pts)

E: Muy en desacuerdo (1pto)

Validez.

El instrumento que se utilizé fue sometido a juicio de expertos siendo

procesada la investigacion.

La intencion fue la siguiente:

> Anadlisis de contenidos. Corresponde a la adecuada formulacion de los items

en relacion al objetivo del estudio.

> Analisis de items. Respecto a la pertinencia, relevancia y claridad. Los jueces

dictaminaron en razén de:

- Lavalidez interna que fue para verificar la l6gica de la construccion
del instrumento que responde al problema, objetivo e hipétesis de

estudio.

- Lavalidez de contenido, sirvio para verificar si las preguntas

contenidas en el instrumento son: pertinentes, relevantes y claros.

54



> Los expertos en su conjunto decidieron que el instrumento fue aplicable a la

muestra del estudio (ANEXO 2).

v Confiabilidad

Para la confiabilidad del instrumento del uso de métodos anticonceptivos e
intencionalidad de embarazo en tiempos de Covid-19 se realiz6 una prueba piloto
que consistio en la aplicacion a 30 mujeres en edad fértil que cumplieron con los
criterios de seleccion, se emple6 la Prueba de Alfa de Cronbach para intencionalidad
arrojo una confiabilidad de 0,716 (ANEXO 2.1).

4.5 Plan de Analisis

Se realizo el anélisis estadistico de las variables en estudio en base a los
objetivos propuestos, se detallé6 y presenté en forma cuantitativa, puesto que
servieron como datos que permitieron realizar tablas y graficos estadisticos. Los datos
que se obtuvieron fueron codificados y posteriormente procesados en una hoja de
calculo del programa Open Office Calc. y, el de analisis se realiz6 a traves del
programa estadistico SPSS Version 26, y se utilizd el analisis bivariado que se
determind mediante el uso de coeficientes de asociacion y la validacién de los datos

mediante la prueba estadistica de Chi-cuadrado.
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4.6 Matriz de Consistencia
Titulo: Uso de métodos anticonceptivos e intencionaliad de embarazo en tiempos de Covid -19 en mujeres en edad fértil del
Asentamiento Humano Once de Abril- Piura, 2021.

anticonceptivosy la
intencionalidad de embarazo
tiempos de Covid -19 en
mujeres en edad fértil del
Asentamiento Humano Once
de Abril - Piura, 2021?

embarazo tiempos de Covid -19 en las mujeres en
edad fértil del Asentamiento Humano Once de
Abril — Piura, 2021.

Objetivos Especificos.

-ldentificar el uso de métodos anticonceptivos en
tiempos de Covid -19 en las mujeres en edad fértil
del Asentamiento Humano Once de Abril - Piura,
2021.

Identificar el método anticonceptivo de mayor uso
en mujeres en edad fértil del Asentamiento
Humano Once de Abril - Piura, 2021.

-ldentificar la intencionalidad del embarazo en
tiempos de Covid -19 en mujeres en edad fértil del
Asentamiento Humano Once de Abril -Piura, 2021.

-ldentificar la intencionalidad del embarazo en
tiempos de Covid- 19 segin dimensiones en
mujeres en edad fértil del Asentamiento Humano
Once de Abril -Piura, 2021.

-Evaluar la asociacion entre el uso de métodos
anticonceptivos sobre la intencionalidad del
embarazo en tiempos de Covid -19 en mujeres en
edad fértil del Asentamiento Humano Once de Abril
-Piura,2021.

embarazo tiempos de Covid -19 en mujeres
en edad fértil del Asentamiento Humano
Once de Abril -Piura, 2021

Hi: Existe asociacion estadisticamente
significativa entre el uso de métodos
anticonceptivos y la intencionalidad de
embarazo tiempos de Covid -19 en mujeres
en edad fértil del Asentamiento Humano
Once de Abril -Piura, 2021

ENUNCIADO DEL OBJETIVOS HIPOTESIS | VARIABLES

PROBLEMA

¢Existe asociacion entre el Objetivo General: Ho: No existe asociacion estadisticamente >

uso de métodos -Determinar si existe asociacion entre el uso de significativa entre el uso de métodos Variable
metodos anticonceptivos y la intencionalidad de | anticonceptivos y la intencionalidad de Principales

Uso de métodos anticonceptivos en
tiempos de Covid -19.

Intencionalidad de embarazo en
tiempos de Covid -19

> Variable
Secundarias:

Edad

. Estado Civil
Grado de Instruccion
Numero de hijos
Actividad coital
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Titulo: Uso e intencionalidad de embarazo en tiempos de Covid-19 en mujeres en edad fértil del Asentamiento Humano Once de Abril

— Piura.

TIPO, NIVELY DISENO

POBLACIONY MUESTRA

TECNICAINSTRUMENTOS

PLAN DE ANALISIS

Tipo y Nivel de Investigacion:
El presente estudio fue
cuantitativo 'y  nivel
correlacional.

de tipo
descriptivo

Disefio de la investigacion:
El disefio de la investigacion fue no
experimental, transversal.

Ox
M /r Relacion

Poblacion: La poblacion muestral
estuvo constituida por 152 mujeres
en edad fértil con vida coital activa
y que residen en el AA. HH Once
de Abril- Piura, 2021 en el periodo
de estudio y que cumplierén con
los criterios de seleccion.

Muestra: La muestra estuvo
constituida por el total de la
poblacion en estudio. La unidad de
andlisis fue en mujeres en edad
fértil con vida coital activa que
residen en el AA. HH Once de
Abril- Piura, 2021 en el periodo de
estudio y que cumplieron con los
criterios de seleccion.

Técnica:

La encuesta

Instrumentos:

Instrumento de Recoleccion de
Datos:

- Caracteristicas sociodemograficas y
reproductivas.

- Uso de métodos anticonceptivos en
tiempos de Covid-19

--Test Likert para intencionalidad de
embarazo en tiempos de Covid -19

Para el plan de analisis se hizo uso de la
estadistica descriptiva bivariada,
utilizando figuras y tablas.
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4.7 Principio Eticos

Esta investigacion tomd en consideracion el Codigo de Etica Uladech — Catdlica
Version 002 que establece el respeto a la dignidad, la proteccion de los derechos y
bienestar de los sujetos en investigacion; salvaguardando su integridad fisica y mental,
asi como su intimidad y la proteccion de sus datos; asi como también identificando que
la persona en estudio no posea dificultades psicoldgicas u otro problema que pueda
interferir en el proceso del desarrollo del trabajo de investigacién. En este sentido, se
solicitd a las mujeres que lean detenidamente y firmen el consentimiento (ANEXO

5,6).

Previo a la encuesta, se les explicd a las mujeres los objetivos de la investigacion;
asegurandoles que se manejara de manera anénima la informacién obtenida de las
mismas, y se garantizd la privacidad de la identificacion de la persona. Se conté ademas
con los permisos previos de las autoridades del Asentamiento Humano Once de Abril

— Piura, 2021.
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V. RESULTADOS

5.1 Resultados

TABLA 1. Uso de métodos anticonceptivos en tiempos de Covid -19 en mujeres de
18 a 49 afos del Asentamiento Humano Once de Abril - Piura, 2021.

Uso MAC n %
Si 127 83,55
No 25 16,45
Total 152 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos.

Se ha podido definir que del total de las encuestadas el 83,55 % de estos utilizan

métodos anticonceptivos en tiempos de pandemia, mientras que el 16,45 % no usa.
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TABLA 2. Método anticonceptivo de mayor uso en las mujeres de 18 a 49 afios del
Asentamiento Humano Once de Abril - Piura, 2021.

MAC n %
Inyectable 42 27,63
Preservativo 34 22,37
Pildoras 41 26,97
Implante 5 3,29
D.l.U. 5 3,29
Otro 0 ,00
No usa 25 16,45
Total 152 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos

Del total de las mujeres encuestadas se ha podido evaluar que el 27,63 % utilizan
inyectables en tiempos de covid-19, seguido de las pildoras (26,97 %) y en un
porcentaje menor los implantes o0 D.1.U (3,29 %). Mientras que también se ha podido
evaluar que el 25,00% de las mujeres encuestadas no usan ningin método

anticonceptivo.
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TABLA 3. Intencionalidad del embarazo en tiempos de Covid -19 en las mujeres de
18 a 49 afos Asentamiento Humano Once de Abril - Piura, 2021.

Intencionalidad n %
Baja 53 34,87
Moderada 49 32,24
Alta 50 32,89
Total 152 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos.

Se ha logrado analizar que del 100 % de las mujeres encuestadas el 34,87 % de
estas tienen un nivel de intencionalidad baja hacia el embarazo en épocas de
pandemia, mientras en el 32,89 % es alta y en el 32,24% se reporto como

intencionalidad moderada.
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TABLA 4. Intencionalidad del embarazo en tiempos de Covid -19 segun dimensiones
en las mujeres de 18 a 49 afios del Asentamiento Humano Once de Abril - Piura, 2021.

Dimensiones n %
Predisposicion Baja 55 36,18
Moderada 50 32,89
Fuerte 47 30,92
Prevencion Mucho 75 49,34
Indiferente 43 28,29
Poco 34 22,37
Momento de embarazo Incorrecto 65 42,76
No sabe 47 30,92
Correcto 40 26,32
Total 152 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos.

Del 100% de las mujeres encuestadas se ha logrado determinar que el 36,18 % de
estas tienen una baja predisposicion hacia el embarazo en tiempos de covid-19,
mientras que el 49,34 % su prevencion para un embarazo en épocas de pandemia fue
mucha, por otro lado, un 42,76 % considera que seria incorrecto el momento de

embarazo en estos tiempos de coronavirus.
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TABLA 5: Asociacion entre el uso de métodos anticonceptivos sobre la
intencionalidad de embarazo tiempos de Covid -19 en las mujeres de 18 a 49 afios del
Asentamiento Humano Once de Abril - Piura, 2021.

Uso MAC
Si No Total
Intencionalidad N % N % N %
Baja 48 31,58 5 3,29 53 34,87
Moderada 43 28,29 6 3,95 49 32,24
Alta 36 23,68 14 9,21 50 32,89
Total 127 8355 25 16,45 152 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos.

Del 100 % de las mujeres encuestadas se a podido analizar que el 34,87 % tienen
un nivel de intencionalidad baja hacia el embarazo, 31,58 % utilizan métodos
anticonceptivos y el 3,29 % no, mientras que el 32,89 % con intencionalidad alta hacia

una gestacion y el 23,68 % si utiliza MAC, mientras que el 9,21 % no lo usa.

63



TABLA 5.1: Asociacion Chi-Cuadrado entre el uso de métodos anticonceptivos sobre
la intencionalidad de embarazo en tiempo de Covid-19 en las mujeres de 18 a 49 afos
del Asentamiento Humano Once de Abril Piura, 2021.

Valor Gl P-valor
Chi-cuadrado 7,3832 2 ,026*
N de casos validos 152

a. 0 casillas (0,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 8,06.

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos.

Se define que existe una asociacién estadisticamente significativa entre el uso de
los métodos anticonceptivos y la intencionalidad de embarazo en tiempos de
pandemia, esto debido a que el p-valor es menor del 5 %. por lo tanto, se contrasto la

hipétesis alterna.
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5.2 Andlisis de resultados

El Covid-19, la enfermedad del coronavirus que se ha extendido rapidamente por
todo el mundo desde que fue descubierta a finales del afio pasado, y declarada por
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) como pandemia el 11 de marzo del
2020 esta teniendo un gran impacto a nivel mundial, no solo econémico y social sino
también un impacto considerable en la salud pablica y en especifico en la salud sexual
y reproductiva (SSR), donde la salud y los derechos sexuales y reproductivos se
vieron afectados a nivel individual, sistemas y a niveles sociales; manifestindose
resultados adversos durante el embarazo como abortos espontaneos, prematuridad,
restriccion del crecimiento fetal y muertes maternas . (1)

Ante esta problemética se plantéo la presente investigacion en el Asentamiento
Humano Once Abril — Piura, por lo que es necesario presentar los resultados que se
muestran en la Tabla 1, en donde se ha podido definir que del total de las encuestadas
el 83,55 % de estos utilizan métodos anticonceptivos en tiempos de pandemia,
mientras que el 16,45 % no. Por lo tanto, estos resultados reflejan que mas de la
mitad de las mujeres encuestadas usan métodos anticonceptivos ya sea de forma

publica o privada.

Estos resultados se contrastan con el estudio a nivel nacional de UNFPA (8) Peru
2020, en su informe titulado Impacto del Covid-19 sobre el acceso a anticonceptivos
en Perd. Donde se ha identificado que la Pandemia de Covid 19, afecta al acceso a los
anticonceptivos modernos tanto por la via de las dificultades en el abastecimiento y
provision publica como por las dificultades de las mujeres para adquirir los
anticonceptivos con sus propios recursos en farmacias. CEPAL, considera que, como

consecuencia de la crisis econdmica vinculada a la pandemia, la proporcion de
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poblacion pobre subira, durante 2020, del 16.5% al 19.1%. Lo cual significa que
62.66% de mujeres, que venian adquiriendo sus anticonceptivos modernos de corta

duracién en farmacias, discontinuaran su uso como consecuencia del COVID-19.

Como se puede observar frente a los resultados, las mujeres a pesar del tiempo en
que estamos viviendo de la pandemia no han dejado de usar su método anticonceptivo
ya que asi evitan un embarazo no deseado y muertes maternas, asi mismo se debe
priorizar la orientacion y consejeria en la salud sexual y reproductiva a la mujer en edad
fértil y asu pareja que aun en estos tiempos no cesa la intencién de las relaciones
sexuales por el tiempo que la pareja permanece en el hogar por el confinamiento y por

la falta de trabajo y econémico descontinten el uso de su método anticonceptivo.

Por lo consiguiente en la tabla 2, se ha podido evaluar que el 27,63 % utilizan
inyectables en tiempos de covid -19. Mientras que también se ha podido determinar
que el 25% de las mujeres encuestadas no usan ningln método anticonceptivo.
Resultados que se contrastan con el estudid a nivel nacicional de Segun la Organizacion
mundial de la salud (OMS), En su investigacién en” 36 paises reveld que dos tercios
de las mujeres sexualmente activas que deseaban retrasar o limitar la maternidad “,
dejaron de usar métodos anticonceptivos por temor a sus efectos secundarios, por
problemas de salud o por subestimar la probabilidad de concepcion, lo que hizo que
uno de cada cuatro embarazos fuera no planificado. Los métodos anticonceptivos
modernos desempefian un papel fundamental en la prevencion de los embarazos no
planificados. Hay estudios que muestran que el 85% de las mujeres que dejaron de usar
métodos anticonceptivos quedaron embarazadas durante el primer afio. Entre las que

tuvieron embarazos no planificados que las llevaron a abortar, la mitad
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habia abandonado sus métodos anticonceptivos por problemas relacionados con el uso

de estos, tales como problemas de salud, efectos secundarios o incomodidades.

Entonces al observar ambas resultados podemos concluir que en su mayoria las
mujeres no han dejado de cuidarse y usan un método de corta duracién como son los
inyectables y las pildoras ya que estas lo pueden comprar o adquirir de forma particular
y asi evitan contagiarse del Covid- 19. Las mujeres en edad fértil en tiempos de
pandemia han optado por usar un método anticonceptivo de corta duracion por miedo
a contraer el Covid-19 en los establecimientos de salud, en otro porcentaje las mujeres
si acudieron para su aplicacién de su método, pero por la falta de insumos, o la falta
de atencién y por las aglomeraciones por el Covid-19 las usuarias deciden adquirirlo

de forma particular.

Por ende, en la Tabla 3, Se ha logrado analizar que del 100 % de las mujeres
encuestadas el 34,87 % de estas tienen un nivel de intencionalidad baja hacia el
embarazo en épocas de pandemia, mientras en el 32,89 % es alta y en el 32,24% se
reporto como intencionalidad moderada. Resultados que se podria asemejar a los de
Aparicio D, Polo M, Morelo B, Murillo D. (11) Colombia 2020, donde exponen en su
estudio que antes de la pandemia el 32,7% de las participantes pretendian quedar
embarazadas sin embargo este porcentaje disminuyé a un 5,1% durante la pandemia,
pero a pesar de este hallazgo el uso de los anticonceptivos durante la pandemia

disminuy6 significativamente en comparacion con el periodo anterior.

Lo cual da entender ambos resultados que debido a la pandemia se atrazaron
muchas posibilidades de una gestacion ya que tenian temor al de contagio a su bebé o
no contar con un lugar seguro donde se les atiendan su parto ya que en todas partes se

veia el contagio. En otros casos la pandemia a golpiado economicamente muchos
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hogares por lo que han decidido postergar una gestacion en estos tiempos de Covid-
19. Con la precaucion que el mundo se enfrenta a la nueva enfermedad del Covid-19,
en la poblacion de sanidad publica se debe persistir brindando consejo y soporte para
asegurar que las mujeres en edad fértil y sus parejas puedan ceder a la anticoncepcion
infalible y alcanzable. El espacio desde acceder y continuar usando métodos
anticonceptivos mejora la capacidad reproductiva de las mujeres, brindandoles
autonomia, reduciendo embarazos no planificados, e impacta profundamente tanto a
las mujeres como a sus familias en cuanto a la concepcién de salud, empoderamiento

y bienestar, particularmente en tiempos de estrés y ansiedad. (1)

En la tabla 4, se ha logrado concretar que el 36,18 % de estas tienen una baja
predisposicion hacia el embarazo en tiempos de covid-19, mientras que el 49,34 % su
prevencion para un embarazo en épocas de pandemia fue mucha, por otro lado, un
42,76 % considera que seria incorrecto el momento de embarazo en estos tiempos de
coronavirus. Por falta de esacacez a estudios relacionados con la investigacion se
podria contrastar con el estudio a nivel internacional de Wu y Cols. (11) China, 2020.
En su investigacion “El impacto del brote de la enfermedad de coronavirus de 2019 en
la prevelencia de sintomas depresivos y de ansiedad y los factores de riesgo
correspondientes entre las mujeres embarazadas en China,” realizaron un estudio
multicéntrico transversal para identificar problemas de salud mental durante el
embarazo utilizando la Escala de Depresion Postnatal de Edimburgo. Los resultados
fueron que las mujeres embarazadas evaluadas después de la declaracion de la epidemia
de la enfermendad por coronavirus de 2019 tenian tasas significativamente mas altas
de sintomas depresivos (26,0% frente a 29,6%, p= 0,02) que las mujeres evaluadas

antes de la declaracion de la epidemia. Estas mujeres también eran mas

68



propensas a tener pensamientos de autolesion (p= 0,005%), Las mujeres embarazadas
que tenian bajo peso antes del embarazo, primiparas, menores de 35 afios, tenian mayor

riesgo de desarrollar sintomas depresivos y ansiedad durante el brote.

Estos resultados reflejan que las mujeres que tuvieron una gestacion en tiempos de
pandemia sufrieron un gran impacto a nivel psicoldégico como es la ansiedad y
depresion que las mujeres que estuvieron embarazadas antes de la pandemia. Como se
puede observar en ambos resultados la predisposicién de un embarazo en tiempos de
pandemia es baja debido que las mujeres por temor a contagiar a su bebé no se

embarazan y deciden que nos es momento oportuno planificarlo.

Al asociar las variables estudiadas como se puede observar en la Tabla 5, se ha
podido analizar que el 34,87 % tienen un nivel de intencionalidad baja hacia el
embarazo, 31,58 % utilizan métodos anticonceptivos y el 3,29 % no, mientras que el
32,89 % con intencionalidad alta hacia una gestacion y el 23,68 % si utiliza MAC,
mientras que el 9,21 % no lo usa. Se ha podido definir que existe una asociacion
estadisticamente significativa entre el uso de los métodos anticonceptivos y la
intencionalidad del embarazo, esto debido a que el p-valor es menor del 5 %. se
contrasto la hipdtesis alterna Resultados que se contrastan con el estudié de Caruso S,
Minona P, Rapisarda A. (12) Italia 2020, en su estudio titulado: Actividad sexual y
uso de anticonceptivos durante el distanciamiento social y el autoaislamiento en la
pandemia COVID-19, y cuyo objetivo fue investigar los efectos del distanciamiento
social durante la pandemia de COVID-19 sobre el uso de anticonceptivos hormonales,
su interrupcion y el riesgo de embarazo no planificado, el enfoque metodoldgico estuvo
dirigido a una encuesta transversal observacional con una muestra de 317 mujeres

,cuyos resultados indicaron que el 81,8% (175) utilizaba anticoncepcién
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reversible de corta accion y un 87,4%(90) usaban anticonceptivos reversibles de larga
duracion mientras que el 50,5%(51) de las mujeres solteras habian descontinuado su

método .

Al analizar estos resultados nos damos cuenta que la mayoria de las mujeres han usado
métodos de corta duracion ya que esas lo podrian obtener de forma privada y asi se
evitar el contagio del covid-19, por otro lado, las que usaban métodos de larga duracion
no les afecto durante la pandemia, porque los métodos de corta duracion son mas
econdmicos y mas accesibles de forma particular que los de larga duracion que de

forma particular son més costosas.
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VI. CONCLUSIONES

> Se determina que el 83,55 % de estos utilizan métodos anticonceptivos en
tiempos de covid-19. Por lo tanto, estos resultados reflejan que més de la mitad
de las mujeres usan metodos anticonceptivos ya sea de forma publica o privada.

> En las mujeres encuestadas se pudo evaluar que el 27,63 % que el método de
mayor uso en tiempos de pandemia fueron los inyectables. Mientras que
también se encontrd que un 25,00% no usan ningin método anticonceptivo, por
lo cual implica que la falta de adquirir un método anticonceptivo produzca
embarazos no deseados en tiempos de pandemia.

> Con relacion sobre la intencionalidad de embarazo, se concretd que el 34,87%
tienen un nivel de intencionalidad baja hacia el embarazo en tiempos de
pandemia. Por lo que se logra entender que las probabilidades de que la mujer
desee una gestacion son muy bajas, por temor a contagiarse ella y su bebé del
Covid-109.

> En cuanto la intencionalidad segln sus dimensiones, se analiz6 que el 36,18 %
de estas tienen una baja predisposicion del embarazo en tiempos de pandemia,
asi mismo el 49.84% su prevencion hacia la gestacion en tiempos de
coronavirus le es mucha, mientras que el 42.86% expresa que no es momento

de quedar embarazada.
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> Para finalizar asociamos ambos resultados donde se encontrd que el 34,87 %
de las mujeres tienen un nivel de intencionalidad hacia la gestacion baja, de los
cuales el 31,58 % utilizan métodos anticonceptivos y el 3,29 % no usa. En
donde se ha llegado definir que existe una asociacion estadisticamente
significativa entre el uso de los métodos anticonceptivos y la intencionalidad
de embarazo en tiempos de coronavirus, esto debido a que el p-valor es menor

del 5 %. por lo tanto, se contrasto la hipdtesis alterna.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

TABLAG: Caracteristicas sociodemograficas y reproductivas en mujeres de 18 a 49
afios del Asentamiento Humano Once de Abril- Piura, 2021.

N %
Edad 18-19 27 17,76
20-24 27 17,76
25-34 46 30,26
35-49 52 34,21
Grado de instruccion Analfabeta 1 ,66
Primaria 27 17,76
Secundaria 80 52,63
Superior técnica 32 21,05
Superior universitaria 12 7,89
Religion Catolica 132 86,84
Evangélica 19 12,50
Cristina 1 ,66
Otra 0 ,00
N° de hijos Ninguno 19 12,50
Uno 55 36,18
Dos 43 28,29
Tres 24 15,79
Més de 3 11 7,24
Total 152 100,00

Fuente: Interpretacion de datos.
Del 100 % de las mujeres investigadas se ha podido concretar que el 30,26 % de

estas tienen edades entre 25-34 afios, un 52,63 % tienen secundaria como porcentaje
mayor en grado de instruccion; asimismo se observa que u alto porcentaje son
catdlicos (86,84 %); en su totalidad han tenido actividad coital mientras que el 36,18

% tienen un hijo.
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Figura 1. Grafico de torta del uso de métodos anticonceptivos en tiempos de Covid-19
en las mujeres de 18 a 49 afios del Asentamiento Humano Once de de Abril, Piura,
2021.

Fuente: TABLA 1.
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Figura 2, Gréfico de barras del método anticonceptivo de mayor uso en tiempos de

Covid -19 en mujeres de 18 a 49 afios del Asentamiento Humano Once de Abril, Piura,
2021.

Fuente: TABLA 2.

74



100
90
80
70
60

50

40 34.87

32.89

30

20

10

Figura 3. Grafico de barras de la intencionalidad de embarazo en tiempos de Covid-19
en las mujeres de 18 a 49 afios del Asentamiento Humano Once de Abril, Piura, 2021.

Fuente: TABLA .
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Figura 4. Gréfico de barras de la intencionaliad de embarazo en tiempos de Covid- 19

segun dimensiones en las mujeres de 18 a 49 afios del Asentamiento Humano Once de
Abril, Piura, 2021.

Fuente: TABLA.
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Figura 5. Grafico de barras de la asociacién entre el uso de métodos anticonceptivo

sobre la intencionalidad de embarazo en tiempos de Covid-19 en las mujeres de 18 a
49 afios del Asentamiento Humano Once de Abril, Piura, 2021.

Fuente: TABLA 5.
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ANEXO 1

 INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
Autora: Mgtr .Obstra.Flor de Maria Vasquez S.

Y OBSTETRICIA

Estimada sefiora, soy estudiante de la Escuela Profesional de Obstetricia de la
Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote Filial Piura estoy realizando la
investigacion con la finalidad de obtener datos acerca de “USO DE METODOS
ANTICONCEPTIVOS E INTENCIONALIDAD DE EMBARAZO EN TIEMPOS DE
COVID- 19 EN MUJERES EN EDAD FERTIL DEL ASENTAMIENTO HUMANO
ONCE DE ABRIL- PIURA, 2021.” La encuesta es de caracter andénimo, los datos se
reservaran con total confidencialidad, por tal motivo puede responder con confianza y
libertad. Agradecemos su participacion.

A continuacién, responda y seleccione con una (X) la alternativa que considere
correcta:

I.DATOS PERSONALES:
1.-Edad:

2.-Estado Civil:
1. Soltera () 2.Casada( ) 3.Conviviente ( ) 4.Divorciada ( ) 5. Viuda ()

3.-Grado de Instruccion:
1. Analfabeta () 2.Primaria () 3.Secundaria () 4.Superior Técnico ()

5. Superior Universitario

4. Religion:
1. Catdlica () 2.Evangélica () 3. Cristiana () 4.0Otras
Especifique
5.¢ Tienes actividad coital activa?
1.Si() 2.No()
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6. ¢ Cuantos hijos tiene?

1. Ninguno () 2. Unhijos (as) () 3.Dos hijos (as) () 4. Tres hijos (as) () 5.Mas
de hijos (as) ()
II. INTENCIONALIDAD DE EMBARAZO:
Instrucciones: Califique su intencion de embarazo en tiempos de Covid-19. Utilice
una escala numérica del 1 al 5. Considere 1 como la menor calificacion y 5 como la
mayor calificacion.

(5) Muy de acuerdo

(4) De acuerdo

(3) Dudosa

(2) En desacuerdo

(1) Muy en desacuerdo

N° PROPUESTAS 1123|415
1 | Usted quiere tener ( mas) hijos en tiempos de
Covid-19

2 | La edad que tiene actualmente le impide tener
(mas) hijos en tiempos de Covid-19

3 | Su estado civil actual es impedimento para tener
(mas) hijos en tiempos de Covid-19

4 | Lareligion que profesa es impedimento para Usted
para tener (mas) hijos en tiempos de Covid-19

5 | Los ingresos econémicos que percibe le impiden
tener(mas) hijos en tiempos de Covid-19

6 | La condicion de su vivienda es impedimento para

tener(mas) hijos en tiempos de Covid-19

7 | Su pareja actual esta de acuerdo en tener un hijo en

tiempos de Covid-19

8 | Dejaria de usar métodos anticonceptivos para tener
un embarazo en tiempos de Covid-19

9 | Considera que usar los métodos anticonceptivos
que proporciona el estado son seguros para

prevenir el embarazo en tiempos de Covid-19
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10 | Considera que la pandemia de Covid -19 aumenta
el riesgo en un embarazo en ese sentido, hay que

evitarlo

11 | Su estado de salud es impedimento para un
embarazo en tiempos de Covid-19, por lo tanto, hay

que prevenirlo

12 | Usted considera que en tiempos de Covid es
momento de quedar embarazada

13 | El tener responsabilidad en el cuidado de un
familiar en tiempos de Covid-19 es impedimento

para un embarazo

14 | En estos tiempos de pandemia Covid-19 considera
que esta psicologicamente preparada para tener un

embarazo

15 | En tiempos de Covid-19 considera que existen las
condiciones economicas, sociales y de salud para

un embarazo

16 | Su ocupacion actual en el contexto del Covid 19 es
impedimento para un embarazo

17 | Si ocurriera un embarazo inesperado lo aceptaria

I11. USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS
1. Usa Método Anticonceptivo
1.Si() 2.No ()
Si la Respuesta es afirmativa.
2. ¢Que metodo anticonceptivo usa?
1. Inyectable () 2.Preservativo () 3.Pildoras () 4.Implante 5. DIU () 6.0tro

Especifique:
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ANEXO 2

Reporte de validacion y confiabilidad del instrumento de
recoleccion de datos.

ARo

2021

Procedencia

Piura-Per

Administracion

Muijeres en edad fértil.

Evaluara el uso de métodos anticonceptivos y la intencionalidad

de embarazo.

Significancia

Duracion Promedio 20 minutos.

Confiabilidad Instrumentos: Cuestionario de uso de métodos anticonceptivos y
la intencionalidad de embarazo en tiempos de Covid -19. La
confiabilidad se trabajara con la intencionalidad de embarazo de
Alfa de Cronbach. 0,716.

validez La Escala sera sometida a criterio de Jueces expertos para calificar

su validez de contenido teniendo resultados favorables.
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ANEXO 2.1
Reporte de Confiabilidad

Piura, junio 2021

Msg. Flor de Maria Vasquez Saldarriaga
Universidad Catolica los Angeles de
Chimbote

De mi consideracion

Tengo el agrado de dirigirme a Ud. Para darle a conocer sobre la
confiabilidad estadistica del instrumento que se van a utilizar para el proyecto
de investigacion titulado “USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS E
INTENCIONALIDAD DE EMBARAZO TIEMPOS DE COVID -19 EN
MUJERES EN EDAD FERTIL DEL ASENTAMIENTO HUMANO
ONCE DE ABRIL- PIURA, 2021.” que presenta AREVALO. FLORES,
KATHERIN LIZBET.

Con respecto a la confiabilidad estadistica de los items se tiene:

Estadisticas de fiabilidad

Cuestionario Estadistico Valor N de elementos
Intencionalidad Alfa de Cronbach , 716 17

Se observa que el instrumento que mide la intencionalidad del embarazo es
confiable

Agradeciendo su confianza y atencion al presente reiterando mis

sentimientos de consideracion y estima-personal.

Lic. Jose
COESPE N° 505

Lic. Fiestas Zevallos José Carlos
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BAREMACION

Estadisticos

N Percentiles 33 y 66
Valido Baja Moderada Alta

Intencionalidad 152 17-39 40-45 46-85

Baja Moderada Fuerte

Predisposicién 152 7-12 13-15 16-35

Poco Indiferente Mucho

Prevenciéon 152 4-10 11-12 13-20

Incorrecto No sabe Correcto

Momento de embarazo 152 6-17 18-19 20-30

Para poder determinar los diferentes niveles se ha tomado la baremacion percentil,
teniendo en cuenta los percentiles 33 y 66 para ambas variables.

Analisis de validez y confiabilidad de los instrumentos de recoleccion de datos

Procedimiento- una vez concluido la elaboracion de los items del

instrumento se realiz6 una muestra piloto a mujeres en edad fértil del

Asentamiento Humano Once de Abril- Piura, 2021., el mismo que se

desarroll6 siguiendo las siguientes etapas:

o Se selecciond a 30 mujeres en edad fertil del Asentamiento
Humano Once de Abril - Piura, 2021.; de manera aleatoria.

o Cada uno de los items han sido codificados, obteniéndose asi una
base de datos donde se plasma las respuestas de los investigados.
Posteriormente la matriz de datos se transformd en una matriz de
puntajes, bajo los siguientes criterios:

a. Atodas las alternativas denotan un puntaje ordinal se les asigno
un puntaje de menor a mayor valor.

b. Con cada item que determinan la intencionalidad del embarazo
se tomO una escala numérica considerandose al 1 con menor

calificacion y a 5 como la mayor; teniendo en cuenta la cantidad
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de preguntas los puntajes varian desde 18 a 90 puntos de
manera general.
Procedimiento de confiabilidad. - para analizar si el instrumento es
confiable se debe tener en cuenta los puntajes obtenidos por cada item
que miden la variable utilizando el alfa Cronbach debido a que esta
medidos en puntajes ordinales en escala de Likert
La utilizacion del paquete estadistico IBM SPSS v27 ayudo al analisis

de la fiabilidad para ambas variables de estudio.
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ALFA DE CROMBACH
CITAR CON EL LIBRO EN LA PARTE INFERIOR

Se utiliza esta medida de fiabilidad por ser una variable medida en ordinal en escala de
Likert, valores mayores al 0,7 se determina que el instrumento es confiable en caso de
ser superior a 0,8 es altamente confiable

K: nimero de items

> ¢ : Sumatoria de varianzas de los items
¢ : VVarianza de la suma de los items

@ Coeficiente de alfa de cronbach

CONFIABILIDAD

INTECIONALIDAD

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de N de

Cronbach  elementos
699 18

Se ha podido determinar que el instrumento no es confiable debido a que tiene
el valor del estadistico no supera el ,70; se recomienda la eliminacion del item
08 para obtener una confiabilidad mas adecuada.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de N de

Cronbach ___elementos
716 17

Se ha podido determinar que el instrumento es confiable debido a que tiene
el valor del estadistico supera el ,70; se recomienda la aplicacion de 17
preguntas teniendo en cuenta que el puntaje oscila entre 17 a 85 puntos.
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2.2 Reporte de Validacion

ESCUELA PROFESIONAL DE
OBSTETRICIA

VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
POR JUICIO DE EXPERTOS

TITULO: USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS E
INTENCIONALIDAD DE EMBARAZO EN TIEMPOS DE COVID- 19 EN
MUJERES EN EDAD FERTIL DEL ASENTAMIENTO HUMANO ONCE DE

ABRIL - PIURA, 2021.

|. DATOS GENERALES:
1.1. Apellidos y nombres Del informante (Experto): Julio Cesar Ordinola Paz
1.2. Grado Académico: Magister en Salud Publica
1.3. Profesion: Obstetra
1.4. Institucion donde labora: Establecimiento de salud El Obrero-Sullana-Piura
1.5. Cargo que desempefia: Coordinador de la estrategia de SSR

1.6. Denominacion del instrumento: Uso de Métodos Anticonceptivos e
Intencionalidad de Embarazo en tiempos de Covid- 19 en mujeres en
edad fértil en el AA.HH. Once de Abril, Piura, 2021.

1.7. Autor (a) del instrumento: Katherin Lizbet Arevalo Flores.

1.8. Carrera; Obstetricia.
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Il. VALIDACION:

Items correspondientes a Datos Personales:

Validez de Validez de Validez
. de
Contenido Constructo
El item El item El item
corresponde _a, contrlpuye a pe_rmlte Observaciones
L alguna dimension medir el clasificar a
N® de ltem de la variable indicador los sujetos en
Sl NO Sl NO Sl NO
1 X X X
2 X X X
3 X X X
4 X X X
5 X X X
6 X X X

Items correspondientes a Uso de Métodos Anticonceptivos:

Validez de Validez de Validez
. de
Contenido constructo
El item El item El item
corresponde a contribuye a permite ob )
alguna dimension medir el clasificar a S servacione
N° de ftem de la variable indicador los sujetos en
Sl NO Sl NO Sl NO
1 X X X
2 X X X
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items correspondientes a Intencionalidad del Embarazo:

Validez de Validez de Validez de
- mnrin u+n rrih>rin
El item El item El item
corresponde a contribuye a permite )
. o . o Observaciones
) aguna dimensién medir el clasificar a
N° de [tem de |a variahle indicador los suietos
S| NO S| NO Sl NO
1
: X ( )(
2 " X
3 /! X
5 X X
6 y X
9 | X
10 X X
11 )( X
12 X X
X

S< |5 | >}[><P< X [>< X X < PP P P<Pp<

13 )(
R X
15 i X
16 X X
17 x x
18 X IX

cCoP: 10313

pni: 013812016
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ESCUELA PROFESIONAL DE
OBSTETRICIA

VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
POR JUICIO DE EXPERTOS

TITULO: USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS E
INTENCIONALIDAD DE EMBARAZO EN TIEMPOS DE COVID-19 EN
MUJERES DEL ASENTAMIENTO HUMANO ONCE DE ABRIL-PIURA,
2021.

I. DATOS GENERALES:

1.1. Apellidos y nombres del informante (Experto): Mildred Yojany Villegas
Calero

1.2. Grado Académico: Magister en Salud Publica con Mencion en Salud Materno
Infantil

1.3. Profesion: Obstetra

1.4. Institucién donde labora: Hospital de la Amistad Peru- Corea Santa Rosa
[1-2 Piura.

1.5. Cargo que desempefia: Obstetra asistencial

1.6. Denominacidn del instrumento: Uso de métodos anticonceptivos e
intencionalidad de embarazo en tiempos de Covid- 19 en mujeres en
edad fértil en el AA.HH. Once de Abril, Piura, 2021.

1.7. Autor(a) del instrumento: Arevalo Flores Katherin Lizbet.

1.8. Carrera: Obstetricia.
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1. VALIDACION:

Items correspondientes a Datos Personales :

Validez de Validez de Validez
. de
Contenido constructo
El item El item contribuye El item
corresponde a a medir el permite .
. ., - - Observaciones
) alguna dimension indicador clasificar a
N°®de ltem | de |a variable planteado los sujetos
en las
categorias
establecidas
Sl NO SI NO Sl NO
X X X
2 X X X
3 X X X
4 X X X
5 X X X
6 X X X
Items correspondientes a Uso de Métodos Anticonceptivos:
Validez de Validez de Validez de
contenido constructo Criterio
El item El item El item
corresponde a contribuye a permite )
alguna dimension medir el clasificar a Observaciones
N° de de la variable indicador los sujetos en
& ltem planteado las categorias
establecidas
Sl NO SI NO Sl NO
1 X X X
2 X X X
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Items correspondientes a Intencionalidad del Embarazo:

Validez de Validez de Validez

. de
contenido constructo

El item El item El item
corresponde a contribuye a permite
alguna dimension medir el clasificar a
de la variable indicador los sujetos en
planteado las categorias
establecidas

Observaciones
N° de Item

NO Sl NO

2
o=
2

N

O oo L | W

10

11

12

13

14

15

16

17

x| X| X| X| X[ X| X| X| X| X| X[ X| X| X[ X| X
x| X| X| X| X[ X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X
x| X| X| X| X[ X| X| X| X| X| X[ X| X| X[ X| X

18

Otras observaciones generales:
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ESCUELA PROFESIONAL DE
OBSTETRICIA

VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
POR JUICIO DE EXPERTOS

TITULO: USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS E
INTENCIONALIDAD DE EMBARAZO EN TIEMPOS DE COVID-19 EN
MUJERES EN EDAD FERTIL DEL ASENTAMIENTO HUMANO ONCE DE
ABRIL- PIURA, 2021.

I. DATOS GENERALES:

1.1. Apellidos y nombres del informante (Experto): Zeta Alama Mirtha
Elizabeth

1.2. Grado Academic: Magister en obstetricia: salad sexual y reprocductiva
1.3. Profesion: Obstetra

1.4. Institucién donde labora: Hospital de Chulucanas

1.5. Cargo que desempefia: Obstetra, asistencial

1.6. Denominacion del instrumento: Uso de métodos anticonceptivos e
intencionalidad de embarazo en tiempos de Covid-19 en mujeres en

edad fértil del Asentamiento Humano Once de Abril - Piura, 2021.

1.7. Autor (a) del instrumento: Katherin Lizbet Arevalo Flores.

1.8. Carrera: Obstetricia
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1. VALIDACION:

Items correspondientes a Datos Personales:

Validez de Validez de Validez
Contenido constructo de criterio
El item El item El item
corresponde a contribuye a permite
alguna dimension medir el clasificar a Observaciones
N° de ftem de la variable indicador los sujetos en
planteado las categorias
Sl NO Sl NO Sl NO
1 X X X
2 X X X
3 X X X
4 X X X
5 X X X
6 X X X
Items correspondents a Uso de Métodos Anticonceptivos:
Validez de Validez de Validez
. de
Contenido constructo
El item El item El item
corresponde a contribuye a permite )
alguna dimension medir el clasificar a Observaciones
o de la variable indicador los sujetos en
N° de Item
Sl NO Sl NO SI NO
1 X X X
2 X X X
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Items correspondents a Intencionalidad del Embarazo:

Validez de Validez de Validez
Contenido constructo de criterio
El item El item El item
corresponde a contribuye a permite
alguna dimension medir el clasificar a Observaciones
N° de ftem de la variable indicador los sujetos en
Sl NO Sl NO Sl NO

1 X X X
2 X X X
3 X X X
4 X X X
5 X X X
6 X X X
9 X X X
10 X X X
11 X X X
12 X X X
13 X X X
14 X X X
15 X X X
16 X X X
17 X X X
18 X X X

Otras observaciones generales:
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ANEXO 4
CONSENTIMIENTO INFORMADO
TITULO DEL ESTUDIO:

“USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS E INTENCIONALIDAD DE
EMBARAZO EN TIEMPOS DE COVID- 19 EN MUJERES EN EDAD FERTIL
DEL ASENTAMIENTO HUMANO ONCE DE ABRIL- PIURA, 2021.”

NOMBRE DEL INVESTIGADOR: Katherin Lizbet Arevalo Flores.

Asesor y escuela profesional:
Escuela Profesional de Obstetricia
> Mgtr.Obsta. Vasquez Saldarriaga Flor de Maria

INSTITUCION: UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE

PROPOSITO DE LA INVESTIGACION:

Mediante la presente, la invitamos a participar de un estudio cuyo objetivo es:

Determinar si existe asociacion entre el uso de métodos anticonceptivos y la
intencionalidad de embarazo en tiempos de Covid-19 en mujeres en edad fértil del
Asentamiento Humano Once de Abril - Piura, 2021.

PROCEDIMIENTOS:

En caso que Usted acepte participar en esta investigacion; debera permitir la realizacion de
la encuesta, si por alguna circunstancia tendriamos que volver a realizar la encuesta, se le
comunicara con anticipacion, la encuesta durara 20 minutos aproximadamente.

RIESGOS:

Su participacion en este estudio no implica ningun riesgo de dafio fisico ni psicoldgico para

usted.

BENEFICIOS:

Esta investigacion no involucra algun tipo de pago o beneficio econémico.

De acuerdo a los resultados esperados en esta investigacion, los datos le seran proporcionados

al finalizar el estudio de investigacion.

CONFIDENCIALIDAD:

Todos los datos que se recojan, seran estrictamente anénimos y de caracter privados. Ademas,
los datos solo se usardn para los fines cientificos de la investigacion, siendo los datos del
participante absolutamente confidenciales. El responsable de esto, en calidad de custodio de
los datos, sera el Investigador Responsable de la Investigacion, quien tomara todas las medidas
cautelares para el adecuado tratamiento de los datos, el resguardo de la informacion registrada
y la correcta custodia de estos.

DERECHOS DEL PARTICIPANTE:

Es importante que usted considere que su participacién en este estudio es completamente libre
y voluntaria, y que tiene derecho a negarse a participar o a suspender y dejar inconclusa su
participacion cuando asi lo desee, sin tener que dar explicaciones ni sufrir consecuencia alguna
por tal decision. Si decide participar o presenta dudas sobre esta investigacion, puede hacer
preguntas en cualquier momento de la ejecucién del mismo.

Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o considera que sus derechos han sido
vulnerados, puede comunicarse con la asesora de la investigacion Mgtr. Flor de Maria VVasquez
Saldarriaga, al correo electrénico fvasquezs@uladech.edu.pe.Una copia de este
consentimiento informado le seré entregada.
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ANEXO 5

DECLARACION DEL CONSENTIMIENTO

participante con DNL...............cone, en base a lo expuesto en el presente
documento, acepto voluntariamente participar en la investigacion Uso de Métodos
Anticonceptivos e intencionalidad de embarazo en tiempos de Covid 19 en mujeres en
edad fértil del Asentamiento Humano Once de Abril Piura, 2021 ; del investigador
responsable para:

_ Realizar el instrumento de Recoleccién de Datos.

He sido informada de los objetivos, alcance y resultados esperados de este estudio y de
las caracteristicas de mi participacion. Reconozco que la informacion que provea en el
curso de esta investigacion es estrictamente confidencial y anénima. Ademas, esta no
sera usada para ningun otro proposito fuera de los de este estudio.

He sido informada de que puedo hacer preguntas sobre el proyecto en cualquier
momento y que puedo retirarme del mismo cuando asi lo decida, sin tener que dar
explicaciones ni sufrir consecuencia alguna por tal decision.

De tener preguntas sobre mi participacion en este estudio, puedo contactar a la
investigadora Katherin Lizbet Arevalo Flores, al correo electrénico: Katty florcita
tkm@hotmail.com, o al celular: 989562999.

Entiendo que una copia de este documento de consentimiento me seré entregada, y que
puedo pedir informacién sobre los resultados de este estudio cuando éste haya concluido.
Para esto, puedo contactarme con el investigador responsable del proyecto: Katherin
Lizbet Arevalo Flores, al correo electronico: Katty florcita_ tkm@ hotmail.com, o
al celular: 989562999.

Por lo tanto, firmo en sefial de conformidad.

Nombre y firma del participante Nombre y firma del investigador
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