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RESUMEN

Con el objetivo de identificar los factores asociados al uso de métodos
anticonceptivos en puérperas inmediatas atendidas en el hospital belén
Lambayeque, enero - mayo 2021. Se desarroll6 un estudio cuantitativo,
descriptivo, retrospectivo y de corte transversal, con disefio no experimental; la
poblacion estuvo compuesta por 176 puérperas inmediatas con sus respectivas
historias clinicas; la técnica empleada fue el analisis documental y como

instrumento una ficha de recolecciéon de datos.

Entre los resultados: Se identificd que los factores asociados al uso de métodos
anticonceptivos en  puérperas inmediatas son: principalmente el
sociodemogréficos, cuyas caracteristicas se tiene: edad 15 - 25 afios el 50.0%;
grado de instruccién secundaria el 54.5%; ocupacion ama de casa el 89.8%;
estado civil conviviente 70.5%, percibe el sueldo minimo vital el 51.1%. También
se encuentra el factor gineco obstétrico: nUmero de gestaciones de 1 - 3 en un
79.5%, abortos 1 - 3 el 23.9%, ceséareas de 1 - 3 el 13.6%, partos pretérminos entre
1 - 3 el 4.0%, periodo intergenésico de 1 a 3 afios el 35.8%, método anticonceptivo
previo 39.2%.

Otros resultados: métodos anticonceptivos mas usados en la poblacion expuesta
se evidencian que el 33.5% usa inyectable trimestral (medroxiprogesterona
150mg), preservativo 30.7%, implante (etonogestrel) 21.6%, MELA 8.5% y ligadura
de trompas 5.7%.

Se concluye que, la puérpera inmediata si tiene interés en elegir un método
anticonceptivo; asi mismo, acepta las orientaciones de planificacion familiar y los
cuidados del método anticonceptivo aplicado por el obstetra en el momento del

alta.

Palabras clave: factores asociados, métodos anticonceptivos, puérperas

inmediatas



ABSTRACT

With the objective of identifying the factors associated with the use of contraceptive
methods in immediate postpartum women treated at the Belén Lambayeque
hospital, January - May 2021. A quantitative, descriptive, retrospective and cross-
sectional study was developed, with a non-experimental design; The population
consisted of 176 immediate puerperal women with their respective medical records;
the technigue used was documentary analysis and as an instrument a data collection

sheet.

Among the results: It was identified that the factors associated with the use of
contraceptive methods in immediate puerperal women are: mainly
sociodemographic, whose characteristics are: age 15 - 25 years 50.0%; secondary
education level 54.5%; housewife occupation 89.8%; 70.5% cohabiting marital
status, 51.1% receive the minimum living wage. There is also the gynecological-
obstetric factor: number of pregnancies from 1 - 3in 79.5%, abortions 1 - 3 in 23.9%,
compared to the number of caesarean sections from 1 - 3 in 13.6%, intergenic period
of 1 to 3 years 35.8%, preterm deliveries between 1 - 3 in 4.0%, previous
contraceptive method 39.2%.

Other results: most used contraceptive methods in the exposed population show that
33.5% use quarterly ampoule (medroxyprogesterone 150mg), condom 30.7%,
implant (etonogestrel) 21.6%, MELA 8.5% and tubal ligation 5.7%.

It is concluded that the immediate puerperal woman is interested in choosing a
contraceptive method; likewise, accepts the orientations of family planning and care

of the contraceptive method applied by the obstetrician at the time of discharge

Keywords: associated factors, contraceptive methods, immediate postpartum

women



I. INTRODUCCION

El periodo post parto es una buena oportunidad para educar a la pareja sobre la
importancia del espaciamiento de los hijos, la nutricion materna, la lactancia

materna y los métodos anticonceptivos.!

La planificacion familiar en mujeres post parto ejerce un papel importante para
evitar los embarazos no deseados o que se den en un periodo intergenésico corto.
Al optar por un método anticonceptivo permite que la mujer pueda recuperarse
luego de la gestacién y parto considerando que también tendra tiempo y
dedicacion suficiente para su bebé y su familia, es por eso que mientras mantenga
su estancia hospitalaria debe aprovecharse al maximo en educar a las pacientes
y lograr que sean dadas de alta utilizando algin método anticonceptivo sin

interrumpir la lactancia materna.

A pesar de las charlas educativas que se brinda a las pacientes hospitalizadas no
todas salen eligiendo un método anticonceptivo, corriendo riesgo de tener un
embarazo no planeado perjudicando asi su salud, su economia y su familia. Una
de las tantas excusas referidas por las pacientes para no usar un método
anticonceptivo es por reacciones adversas, por machismo, por prejuicios de la
sociedad, por religion, entre otros. Por otro lado, las pacientes que si optan por
meétodos anticonceptivos lo hacen por causas ginecoldgicas, econémicas, entre

otras.

La salud sexual es un estado de bienestar fisico, mental y social en relacién con
la sexualidad, y no solamente la ausencia de enfermedad, disfuncién o malestar 2
mientras que la planificacion familiar permitird a las personas decidir si quieren
tener hijos, el numero de estos y los intervalos entre los nacimientos,
permitiéndoles tomar la opcién adecuada.® Logrando tener embarazos seguros y

desarrollar su sexualidad libremente y sin violencia.*

En el Peru la provision de métodos anticonceptivos debe brindarse en todos los
niveles de atencién a todos los usuarios jovenes, adultos incluyendo adolescentes

y poblacibn migrante en las areas determinadas como consulta externa,
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emergencia, hospitalizacion y salas quirdrgicas en casos de anticoncepcion

quirargica voluntaria.®

Importante informacion recomienda la OMS como que, en el periodo posparto es
mejor esperar al menos 2 afios después del parto antes de suspender la
anticoncepcién para quedar embarazada nuevamente.® Antes de este tiempo se
relaciona con mayores riesgos de mortalidad perinatal, infantil y en la nifiez, parto
prematuro, bajo peso al nacer y restriccion del crecimiento fetal, ademas se ha
asociado a malformaciones congénitas, anemia materna, rotura prematura de
membranas, desprendimiento de placenta, placenta previa y rotura uterina; este
tltimo en mujeres con cesérea previa que intentaron parto vaginal. Algunos
resultados perinatales adversos, como el parto prematuro y bajo peso al nacer se
asocian con un aumento de la morbilidad y la mortalidad en recién nacidos y

lactantes.’

Los embarazos no planeados y los no espaciados suficientemente suponen una
cuestion de salud publica ya que se asocian con un aumento en la mortalidad y

morbilidad maternal, de nifios y neonatos.?°

Las mujeres que no desean tener mas hijos son de un 51,4%, considerando
también que las mujeres que usan métodos modernos anticonceptivos son de un
55,6% demostrando un aumento en comparacion al afio 2018 en 55,0% pero la
tasa de discontinuidad dentro de los 12 meses después de su uso es de un 46,2%
demostrando una disminucion, en comparacién al afio 2018 que fue de 46,5%. Se
menciona también la necesidad insatisfactoria de planificacion familiar en las

mujeres en un 6,1% que ha disminuido en comparacién al 2018 con 6,3%. °

Ante la realidad expuesta en el presente trabajo se plante6 la siguiente
interrogante ¢Cudles son los factores asociados al uso de métodos
anticonceptivos en puérperas inmediatas atendidas en el hospital Belén

Lambayeque, enero — mayo 20217

Asi mismo la presente investigacion se justificé debido a la gran notoriedad que se

tiene sobre el uso de métodos anticonceptivos, cada vez mas personas necesitan



de ellos en donde se evidenciara diversos factores que se encuentran asociados
al momento de optar por un adecuado método anticonceptivo, dando mayor
énfasis en el puerperio ya que una nueva gestacion eleva el riesgo obstétrico,
cuando el periodo intergenésico es corto, esta situacion se ha visto reflejada en el
Hospital Belén Lambayeque, las puérperas hospitalizadas no tienen conocimiento
suficiente del tema en cuestion, siendo ello una barrera que les impide tomar la
mejor decision para el cuidado mismo de la mujer, gracias a la ardua labor de la
obstetra en brindar consejeria y orientacion aprovechando su estancia hospitalaria,
muchas aceptan usar un método anticonceptivo; esta realidad es la que ha
motivado a realizar el presente estudio, con la intencidn de dar a conocer aquellos
factores que motivan al uso de un método anticonceptivo, ello sera de gran
importancia para generar estrategias que permitan resolver la interrogante
anteriormente mencionada. Por otro lado, el establecimiento asistencial en estudio,

tendra la factibilidad de mejorar la atencion en el servicio de salud reproductiva.

El presente estudio tuvo como objetivo general, identificar los factores asociados
al uso de métodos anticonceptivos en puérperas inmediatas atendidas en el
hospital belén Lambayeque, enero — mayo 2021 y como objetivos especificos:
Determinar los factores sociodemograficos de las puérperas inmediatas. Identificar
los factores econdmicos de la poblaciéon sujeta a estudio. Determinar los factores
gineco obstétricas y reproductivas. Identificar los métodos anticonceptivos mas

usados.

Como hipétesis se planteé: Los factores asociados al uso de métodos
anticonceptivos en puérperas inmediatas atendidas en el hospital belén
Lambayeque, enero — mayo 2021, principalmente son: sociodemogréaficos y

econdmicos, numero de hijos, antecedente de embarazo y parto de riesgo.



. DESARROLLO
A continuacion, se presentaron antecedentes sobre el tema en cuestion:

En el ambito internacional se tiene investigaciones como la de Vasquez R.,
Chéavez D., Garcia P. y Almeida C. (México, 2015) en su trabajo sobre
“Determinantes del rechazo a la anticoncepcién post — evento obstétrico en
pacientes de Hospital de la Mujer Zacatecana”; se desarroll6 un estudio
observacional, analitico y transversal. Entre los resultados principales: no se
encontro asociacion significativa entre los métodos anticonceptivos y la religion
(p=0.75), carencia de informacion sobre anticonceptivos (p=0.22) y apoyo de la
pareja (p = 0.16). En la poblacion donde no hubo influencia religiosa, no utilizan
método anticonceptivo por no tener vida sexual activa (p=0.00). Respecto a la
poblaciéon que no ha utilizado método anticonceptivo durante su vida sexual
activa, las probabilidades de utilizar algin método post evento obstétrico son
minimas (p=0.04). Se concluye que, los principales determinantes para el
rechazo a la anticoncepcion post evento obstétrico, son la falta de informacion y
la escasa participacion de la pareja referente a temas de plantificacién familiar.1®

En el ambito nacional se tiene investigaciones como la de Carbajal D. y Morante
A. (Lima, 2019), realizé un trabajo sobre “Factores asociados al uso de
anticoncepcion post parto del hospital Maria Auxiliadora en el periodo de julio —
agosto 2019”, un estudio de tipo cuantitativo, prospectivo y de corte transversal;
con una poblacion de 192 puérperas; se tuvo como resultados que los factores
sociodemograficos y gineco obstétricos no se asociaron significativamente, sin
embargo, se hallé6 asociacion estadisticamente significativa respecto a:
conocimiento de métodos anticonceptivos (p=0.018), profesional encargado de
brindarle informacién (p=0.027), el lugar donde recibieron mayor informacion
sobre métodos anticonceptivos fue en el centro de salud (p=0.000), y el periodo
en el que recibio la informacion sobre anticonceptivos (p=0.001); concluyéndose

gue existe relacion significativa entre conocimiento de métodos anticonceptivos,
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el personal encargado de brindarle informacion, lugar y tiempo en que fue

informada las puérperas.t!

Celestino A. (Lima, 2019) desarrollé un trabajo sobre “Factores asociados al uso
de métodos anticonceptivos en el postparto en pacientes atendidas en el hospital
nacional Hipdlito Unanue. Lima, 2018”, un estudio de tipo observacional,
transversal y prospectivo, de nivel relacional; con una muestra de 107 puérperas;
teniendo como resultados: métodos anticonceptivos usados: método hormonal
85% entre ellas esta la ampolla de tres meses y el implante subdérmico, y
respecto a método de barrera en un 15% como el preservativo. Entre los factores
sociodemograficos estan: estado civil conviviente (p=0.007), que la pareja quiera
gue use métodos anticonceptivos (p=0.048) y la influencia de la pareja en la
eleccion del método para método hormonal (p=0.007), mientras que para
método de barrera fueron el estado civil casada, que la pareja no quiera que use
métodos anticonceptivos y que la pareja no influye en la eleccién del método.
Llegando a la conclusion que los factores ginecoobstétricos y culturales no se

asociaron al uso de métodos anticonceptivos en el postparto (p>0.05).12

Limachi Y. (Juliaca, 2019) realiz6 un trabajo sobre “Antecedentes maternos que
influyen en la aceptacion de métodos anticonceptivos en las puérperas
inmediatas del hospital Carlos Monge Medrano de Juliaca”, desarroll6 un estudio
de tipo descriptivo, transversal y prospectivo; con una muestra de 69 gestantes;
teniéndose como resultados: El método aceptado por la poblacion fue de barrera
con 60.9%, respecto a edad fue de 21 a 30 afios con 44.9%, procedencia urbana
76.9%, nivel de instruccion, fue secundaria 71%, conviviente 79.7%, la
ocupacion fue su casa 79.8%, el numero de hijos fue de 2 a 3 hijos con 61%; si
fue embarazo deseado con 98.6%, no utilizd anteriormente un método
anticonceptivo con 68.2%, no tuvo consejeria en planificacion familiar con
65.2%. Por lo tanto, se concluye que los antecedentes obstétricos, sociales y
demograficos influyen en la aceptacion del meétodo anticonceptivo en la

poblacién sujeto a estudio.!?
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Reyes M. (Cafiete, 2019), cuyo objetivo fue analizar los “Factores que influyen
en la aceptacidon de métodos anticonceptivos en puérperas atendidas en el
hospital Rezola de Cafete, periodo: enero - marzo 2019”; estudio correlacional,
no experimental y de corte transversal; poblacién 123 puérperas; se aplicdé una
encuesta. Resultados: de 123 mujeres, se encontré que la aceptacion de
métodos anticonceptivos fue 87%. Los factores que se evidencia influencia
significativa en la aceptacion de meétodos anticonceptivos fueron de tipo
personal, como: grado de instruccion y el temor al uso de métodos
anticonceptivos; de tipo gineco-obstétrico, como todos los partos fueron
vaginales y de tipo sociocultural, como la religion y el considerar que no es
necesario cuidarse luego de dar a luz por dos afios. Se concluye que, existen
diversos factores personales, gineco obstétrico y sociocultural que influyen en la

aceptacion de métodos anticonceptivos en puérperas.!*

Apaza E. (Juliaca, 2019), cuyo objetivo fue determinar los “Aspectos que influyen
en la aceptacidon de los métodos anticonceptivos en puérperas atendidas en el
Centro de Salud Revolucion, Juliaca 2017”; estudio de tipo correlacional,
transversal, prospectivo, cuantitativo; muestra de 91 puérperas. Los siguientes
resultados dentro de caracteristicas sociodemograficas: edad entre 20 a 34 afios
con 71.4%, multiparidad en 44%, estudios secundarios 50.5%, ama de casa
43.9%, influencia del esposo 28.6%; respecto a caracteristicas econémicas: el
ingreso econdémico menor de 930 soles 76.9%, y en caracteristicas
educacionales: casi siempre utilizan métodos anticonceptivos 30.5%, el método
gue conoce es el anticonceptivo hormonal 53.8% y la aceptacion de métodos fue
69.2%. Se concluye que, los aspectos sociodemogréaficos, econémicos y
educacional interviene en la aceptacion de los métodos anticonceptivos en

puérperas.t®

Céardenas L. y Barbaran L. (Tarapoto, 2018) realizaron una investigacion sobre
“Actitud de la pareja y su relaciéon con la decision del uso de un método
anticonceptivo en puérperas inmediatas atendidas en el hospital 1l — 2 Tarapoto,

marzo — octubre 2017, un estudio no experimental, cuantitativo, descriptivo,
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correlacional, transversal; la poblacion estuvo conformada por 150 puérperas
inmediatas; teniéndose como resultados, las puérperas tienen edad entre 21 —
30 afos, grado de instruccion secundaria 52,0%; ocupacion ama de casa 74,7%
y estado civil conviviente 53,3%. Las parejas presentan siguientes
caracteristicas: edad entre 21 — 30 afos 46,7%; nivel instruccion secundaria
54,7% y ocupacion empleado 56,0%. Respecto al tiempo de convivencia el
30,7% conviven entre 7 — 10 afios, y al nimero de hijos son entre 2 — 3 hijos
(40,0%). Sobre la actitud de la pareja segun nivel de conocimientos, acciones y
opiniones sobre los métodos anticonceptivos, se encontré que el 41,3% tienen
un nivel de conocimiento bajo, el 97,3% tienen acciones positivas, el 88,0%
tienen una opinion favorable. Sin embargo, el 50,7% tienen una actitud
desfavorable. ElI 56,0% de las puérperas decidieron usar algan método
anticonceptivo y el 44,0% no lo hicieron. Los métodos anticonceptivos:
inyectables en mayor porcentaje (32 casos), asi como el implante y la ligadura
de trompas (24 casos), se concluye que, existe relacion entre la decision de la

pareja de usar algun método anticonceptivo y los niveles de actitud.®

Ponce R. (Lima, 2017) quien realiz6 una investigacion sobre “Barreras percibidas
por las puérperas para el uso de métodos anticonceptivos modernos en el
Instituto Nacional Materno Perinatal, 2017” un estudio cualitativo. Se tuvo como
resultados: edad entre los 18-23 afios, secundaria completa, convivientes,
religion catdlica, amas de casa y con un ingreso econémico de 500-700 soles al
mes. Se evidencio que los prejuicios y opiniones referente a métodos modernos
provienen de un bajo grado de instrucciéon o por ser compartida de manera
errénea por el circulo social. La situacién econémica y laboral no limita el acceso
a los métodos modernos. La influencia de la pareja para decidir por un metodo
anticonceptivo es significativa para las puérperas; de igual manera si se logra
una agradable experiencia con el proveedor de salud las probabilidades que
tengan intencién de usar un método moderno son altas. Se concluy6 que el bajo
grado de instruccion, influencia de la pareja y prejuicios son barreras para el uso

de los métodos modernos.t’
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En el ambito local se tiene a Rodriguez R. (Lambayeque, 2017) se realiz6 una
investigacion sobre “Nivel de conocimiento sobre métodos anticonceptivos e
intencion de uso en puérperas inmediatas del servicio de gineco obstetricia del
HPDBL - agosto - octubre 2017”, desarrolld6 un estudio de tipo descriptivo,
transversal, prospectivo; con una poblacion de 192 puérperas; teniendo como
resultado: el 78.1% de nivel de conocimiento fue “deficiente”, un 17.2% nivel
regular y un 4,7% nivel bueno. Ademas, que el 54.7% acept6 usar un meétodo
anticonceptivo antes del alta, mientras que el 45.3% no aceptdé hacerlo, los
métodos mas escogidos fueron: el inyectable trimestral y la ligadura de trompas.
Se encontrd relacion entre el grado de instruccion y el nivel de conocimiento. Se
llega a la conclusién que el nivel de conocimiento que se encuentra en mayor
porcentaje es el “Deficiente”. Existe asociacion entre el grado de instruccion vy el
nivel de conocimiento. Sdlo la mitad de las puerperas estuvo dispuesta a usar
algun método siendo lo mas predominante el inyectable trimestral y la ligadura
de trompas.*®

Marco teérico

Es importante mencionar que tanto la salud sexual como reproductiva estan
totalmente ligadas, siendo un pilar importante para la sostenibilidad de la
poblacidn, lo que abarca el disfrutar de una manera responsable la vida sexual,
sin correr riesgos de procrear sin tenerlo planificado, ademas de tener la libertad
de decidir cuando hacerlo y con qué frecuencia. Para ello, el hecho de tener una
salud sexual y reproductiva satisfactoria es necesario contar con el acceso de
informacion veraz y al uso de un método aceptable, de facil acceso y asequible.
Desde esta perspectiva se considera a este campo de la salud importante desde
un enfoque social, cultural, biolégico y psicolégico, como promotor del bienestar
integral del individuo y con todo lo que lo rodea. Si bien se sabe que la
metodologia anticonceptiva se ha ido diversificando durante estos ultimos afios
y cada vez mas personas necesitan de ellos, ocasionando a su vez que las
personas consideren diferentes opciones, es ahi donde surge la necesidad de

contar con la informacién suficiente para el uso de algun método.
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La mujer al encontrarse en la etapa del puerperio se encuentra en total critica
sobre su vida sexual y reproductiva, debido a que se encuentra en una serie de
cambios, entre ellas, el tener una nueva familia; los aspectos fisicos,
psicoldgicos y sociales cambian; generando perspectivas diferentes sobre las
gue se tenia antes de procrear, por lo tanto, daran mayor énfasis a su salud

antes de optar por algin método anticonceptivo.’

Es necesario mencionar que, la etapa post parto o puerperio es aguel espacio
gue se da luego del parto, comenzando después de la expulsion de la placenta
hasta la recuperacion anatomica y fisioldgica de la mujer, esta recuperacion se
lleva a cabo entre 6 a 8 semanas. Esto se divide en tres fases: Puerperio
inmediato, aquel comprendido entre las primeras 24 horas; puerperio mediato,
es comprendido desde el segundo al séptimo dia. Y por ultimo el puerperio tardio

aquel que se da al octavo dia a los 42 dias.!?

Durante el puerperio, los 6Organos y sistemas maternos que sufrieron
transformaciones durante el embarazo y parto, retornan o involucionan en gran

medida a las condiciones pregestacionales.®

Hay que tener presente que los cambios generados deben ser considerados por
la mujer, es por ello que el profesional de la salud debe orientar sobre aquello,
ademas de darle la consejeria necesaria sobre los reposos y cuidados que se

tiene que tomar en cuenta y la importancia del uso de métodos anticonceptivos.

Gracias a la diversidad de métodos anticonceptivos con los que se cuenta en la
actualidad es de vital importancia optar por el uso de alguno de ellos, es aqui
donde entra a tallar la relaciébn entre médico — paciente, ya que se le brindara
consejeria sobre los diversos métodos anticonceptivos aptos para la etapa en la
que la puérpera se encuentra, detallando los beneficios, contraindicaciones y
efectos adversos, de esta manera dejar a libertad la decision de la pareja por
cual método usar. Claro esta que esto evitara el aumento de embarazos no
planificados y porque no mencionar el hecho de practicar abortos en condiciones
de riesgo.
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Algunos métodos anticonceptivos aptos para la etapa de puerperio y

considerando la disponibilidad de estos en el hospital de estudio son:

El método de lactancia materna y amenorrea (MELA): es un método de
anticoncepcién natural, basado en la fertilidad temporal de la mujer durante la
lactancia. Con este método se produce la supresion de la ovulacién ocasionado
por el incremento de la hormona prolactina.® Tiene un 98% de efectividad si se
cumplen tres condiciones: Amenorrea, lactancia exclusiva dia y noche, nifia o
nifo menor de seis meses. Si ho se cumple alguna de estas condiciones, sera

recomendable algiin método alternativo para evitar una nueva gestacion.?°

Métodos hormonales: entre ellos esté el implante de etonogestrel de 68 mg, tiene
un efecto depdsito, brinda a las usuarias una eficacia anticonceptiva de hasta
99% en el lapso comprendido de tres afios, este método es caracterizado por
ser comodo y viable.?! Se coloca debajo de la piel de la parte superior interna
del brazo. Provoca espesamiento del moco cervical, supresion de la ovulacién y
reduccion del transporte del 6vulo en las trompas. Tiene retorno rapido de
fecundidad al ser extraido, no requiere examen pélvico para su uso y no interfiere
en las relaciones sexuales. Los efectos que se presentan pueden ser: sangrado
irregular, profuso o prolongado, ausencia de menstruacion, cefaleas no
migrafiosas, acné, variaciones en el peso, tensién mamaria, entre otros. Para su

uso es necesario firmar un consentimiento informado.?!

Por otro lado, se tiene los inyectables trimestrales. Contiene Acetato de
Medroxiprogesterona de 150 mg. X 1ml. Este método ocasiona el espesamiento
del moco cervical impidiendo la penetracion de los espermatozoides y suprime
la ovulacion en un 50%, cabe recalcar que el uso prolongado (mayor de 2 afios)
produciria disminucion de la densidad ésea. El retorno de fecundidad es en 12
meses en un 70% y 24 meses en un 90% de mujeres.! Los efectos secundarios
que produce son iguales al implante de progestina. Se administra via IM y se
repite cada 3 meses a la misma fecha.?. Es importante citar a la usuaria cada 3

meses, para evaluar el método, asi como para la provision del mismo.!
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Dispositivo intrauterino de cobre: Es un pequefio armazon de plastico flexible
rodeado de manguitos o alambres que libera 380A-T de cobre; un proveedor de
atencion de salud capacitado lo coloca en el Gtero de la mujer por via vaginal.
Funciona fundamentalmente provocando una modificacion quimica que dafa a
los espermatozoides y al ovulo antes de que lleguen a encontrarse. Ha
demostrado ser muy efectivo durante 12 afios y es inmediatamente reversible.
Los cambios en el sangrado son frecuentes, en especial en los 3-6 primeros
meses, puede ser insertado en el post parto antes de cumplir las 48 horas.® Toda
usuaria que opte por este método debera firmar un consentimiento informado y

acudir a cita de control a la semana, luego al mes y finalmente cada afio.*

Método de barrera: Se incluye el preservativo masculino de latex, también
conocido como conddn masculino. Actiia como barrera que impide la descarga
del semen en la vagina durante el coito. Resulta eficaz si se usa correctamente
22 ademas brinda una protecciéon considerable contra las enfermedades de

trasmision sexual. 23

Método quirdrgico: Ligadura de trompas, también llamado Bloqueo tubarico
bilateral, considerado anticonceptivo quirargico permanente donde es necesario
un consentimiento informado y requiere previamente dos sesiones de
orientacion y consejeria especializada. Las trompas de Falopio son cortadas,
ligadas segun técnica especifica, evitando un nuevo embarazo; cabe mencionar
que este tipo de método es usado solo y Unicamente si se tiene la certeza de no
volver a tener hijos, con una efectividad del 99% y no genera impedimento en la
lactancia ni puede ser perjudicial para la salud. Se realiza con precaucién en
usuarias jovenes (menor de 25 afos), sin hijos vivos, tener un hijo, union de

pareja inestable. No interfiere con el deseo sexual. *

Ahora bien, existen factores asociados al uso de métodos anticonceptivos, que

van a determinar el estado de salud en el post parto: 4
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Factores sociodemogréaficos: se tiene la edad, el grado de instruccion,
ocupacion, nivel socioeconodmico, religion y la influencia de la pareja lo que

origina cierta persuasion a la puérpera.

Factores gineco obstétricos: Los relacionados al nimero de hijos, abortos, partos
prematuros, partos por via vaginal o cesérea, incluyendo también los

antecedentes de métodos anticonceptivos.

Definiciébn de términos: Factores asociados: Caracteristicas tanto personales,
como econdmicos Yy sociales que determina el estado de salud de un individuo

o poblacién.tt

Métodos anticonceptivos: Es todo agente o accion tendiente a evitar el inicio de
un embarazo, generalmente impidiendo la fecundacion y excepcionalmente

impidiendo la implantacion.?®

Puérpera: mujer que se encuentra en el periodo posterior al alumbramiento,
durante el cual sus 6rganos y sistemas retornan al estado previo a la gestacion,
la cual tiene una duracion de 42 dias o seis semanas, posterior al evento

obstétrico.1®

Puerperio inmediato: etapa posparto que dura las primeras 24 horas, haciéndose

énfasis en las primeras dos primeras horas. 26
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II. METODOLOGIA:

3.1 Tipo de investigacion
Cuantitativa, descriptiva, retrospectiva y de corte transversal.

3.2. Disefio de investigacion

Descriptiva, No experimental

3.3. Variable y Operacionalizacion

Variable Independiente: Factores asociados
Variable Dependiente: uso de métodos anticonceptivos

Variable interviniente: puérperas inmediatas

19



VARIABLES

VARIABLE
INDEPENDIENTE
Factores
asociados

VARIABLE
DEPENDIENTE
Uso de métodos
anticonceptivos

DEFINICION
CONCEPTUAL

Aquellas
caracteristicas
tanto personales,
como econdémicos
y sociales que
determina el
estado de salud de
un individuo o
poblacién.

Eleccion de algun
método
anticonceptivo,
para prevenir el
embarazo.

DEFINICION
OPERACIONAL

Caracteristicas que
estan vinculadas al
uso de métodos
anticonceptivos

Uso de meétodos,
hormonales,
quimicos, que
eviten la posibilidad
de embarazo.

DIMENSION

Epidemioldgica

Reproductiva

INDICADORES

ECONOMICO

GINECOOBSTETRICOS

PSICOLOGICO

METODOS
PLANIFICACION
FAMILIAR

DE

INDICES

< S/.930.00
S/. 930
> S/. 930.00
N° de
gestaciones
N° de partos
prematuros
N° de
abortos
N° de
cesarea
Periodo

intergenésico

Influencia de
la pareja.

MELA,
Método de
barrera:
preservativo,
Métodos
hormonales:
ampolla
trimestral,
implante,
DIU,
Método
quirdrgico:
Ligadura de
trompas

ESCALA

Ordinal

Intervalo

Nominal

Nominal

INSTRUMENTO

FICHA DE
RECOLECCION DE

DATOS

FICHA DE
RECOLECCION DE

DATOS
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VARIABLE
INTERVINIENTE
Puérpera
inmediata

Mujer que se
encuentra en el
periodo posterior al
parto

Mujer que ha dado a
luz — dura 24 horas

Sociodemografica

Edad

Estado civil

Ocupacion

Grado de instruccién

Religion

<18 - 35
Soltera,
casada,
conviviente
Ama de casa
Comerciante
Estudiante

Primaria
Secundaria
Superior

Catoélica

Razén
Nominal

Nominal

Ordinal

Nominal

FICHA

DE

RECOLECCION DE

DATOS
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3.4. Poblacion, muestra y muestreo

Poblacién: Estuvo compuesta por todas las puérperas inmediatas que tuvieron su
parto en centro obstétrico y que luego pasaron a pabellon de puerperio del Hospital
Belén de Lambayeque, durante el periodo comprendido, entre el lero de enero al
30 de mayo 2021. Se registr6 176 puérperas inmediatas, en sus respectivas

historias clinicas.

Muestra y muestreo: Para efectos de la presente investigacion se aplico al cien por
ciento de la poblacién, es decir, 176 puérperas inmediatas cuyos datos fueron
registrados en las historias clinicas. Por lo tanto, no fue necesario establecer
muestreo, pues se eligié a todas las historias clinicas, teniendo en consideracion

los criterios de inclusién y exclusion

Criterios de Inclusiéon

- Toda puérpera inmediata que haya aceptado método anticonceptivo, previa a
charla por el facultativo condicionada a su alta; registrada a través de sus
respectivas historias clinicas.

Criterios de Exclusién:

- Toda puérpera que presentd patologias médicas o antecedentes de
impedimento de uso de anticonceptivos.

- Puérperas cuyas historias clinicas estuvieron incompletas o con letra ilegible.

3.5. Técnicas, instrumentos, fuentes e informantes

Técnica fue el analisis documental

El instrumento fue una ficha de recoleccion de datos (ver anexo 1)
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3.6. Procedimiento de recoleccién

Para efectuar la presente investigacion en la fase de recolecciéon de datos se
realizaron las coordinaciones ante las autoridades del Hospital Belén
Lambayeque, para tramitar y gestionar los respectivos permisos para la aplicacion

del instrumento.
Se respetaron las normas sanitarias por pandemia.
3.8. Técnicas de procesamiento y analisis de datos

Por su naturaleza investigativa se utiliz la estadistica descriptiva. La informacion
final fue procesada en el software SPSS version 25. Se tabularon los datos en

cuadros de una entrada multifactorialmente.
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V.

ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

Cuadro N° 1

Factores asociados al uso de métodos anticonceptivos en puérperas
inmediatas atendidas en el hospital Belén Lambayeque, enero — mayo
2021

FACTORES ASOCIADOS AL USO DE METODOS
ANTICONCEPTIVOS

Factores sociodemograficos n %
- Edad (15 - 25 afios) 88 50.0
- Grado de instruccion (secundaria) 96 54.5
- Ocupacion (ama de casa) 158 89.8
- Estado civil (conviviente) 124 70.5

Factores econdmicos
- Sueldo minimo vital (930) 90 51.1

Factores gineco obstétricos

- N° de gestaciones (1-3) 140 79.5
- Periodo intergenésico (1-3) 63 35.8
- Métodos anticonceptivos previo 69 39.2

Fuente: Historias clinicas revisadas (noviembre - diciembre 2021) de puérperas inmediatas durante
el periodo comprendido entre el 1° de enero al 30 de mayo del 2021, en el hospital Belén
Lambayeque.

En el presente cuadro N° 01 se observa que los factores asociados al uso de
métodos anticonceptivos en puérperas inmediatas son factores
sociodemogréaficos como la edad entre 15 - 25 afios siendo ello el 50.0%;
grado de instruccion secundaria 54.5%; ocupacion ama de casa 89.8%;
estado civil conviviente 70.5%; los factores econdmicos como el sueldo
minimo vital se asocia al uso de métodos anticonceptivos y entre los factores
gineco obstétricos, el niumero de gestaciones de 1 - 3 el 79.5%, periodo

intergenésico de 1 — 3 el 35.8%; métodos anticonceptivos previo 39.2%.
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Distantes resultados fueron encontrados por Carbajal D. y Morante A. quien
realizé una investigacion en Lima sobre “Factores asociados al uso de
anticoncepcion post parto del hospital Maria Auxiliadora en el periodo de julio
— agosto 2019”, se tuvo como resultados que los factores sociodemogréaficos

y gineco obstétricos no mostraron evidencia estadisticamente significativa.'!

En la investigacion realizada por Celestino A. en Lima se desarrollé un trabajo
sobre “Factores asociados al uso de métodos anticonceptivos en el postparto
en pacientes atendidas en el hospital nacional Hipdlito Unanue. Lima, 2018”,
se lleg6 a la conclusién que los factores gineco obstétricos y culturales no se

asocian al uso de métodos anticonceptivos en el postparto (p>0.05).12

Similares resultados se evidencian en la investigacion realizada por Apaza E.
en Juliaca sobre “Aspectos que influyen en la aceptacion de los métodos
anticonceptivos en puérperas atendidas en el Centro de Salud Revolucion,
Juliaca 2017”; se encontr6 que los aspectos sociodemograficos: (edad,
paridad), econdmicos: (aporte econdmico al hogar, ingreso econémico) y
educacional: (uso del método anticonceptivo, métodos anticonceptivos)

interviene en la aceptacion de los métodos anticonceptivos en puérperas.t®
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Cuadro N° 2

Caracteristicas sociodemogréaficas de puérperas inmediatas atendidas
en el hospital Belén Lambayeque, enero - mayo 2021

CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

176 100.0
Edad (afios) n %
15-25 88 50.0
26 - 35 72 40.9
36 - 45 16 9.1
GRADO DE INSTRUCCION
Analfabeta 4 2.3
Primaria 52 29.5
Secundaria 96 54.5
Superior 24 13.6
OCUPACION
Ama de casa 158 89.8
Estudiante 11 6.3
Comerciante 01 1.6
Otro 06 3.4
ESTADO CIVIL
Soltera 15 8.5
Casada 37 21.0
Conviviente 124 70.5
RELIGION
Catodlica 148 84.1
Otro 28 15.9
INFLUENCIA DE LA PAREJA
Si 12 6.8
No 164 93.2

Fuente: Historias clinicas revisadas (noviembre - diciembre 2021) de puérperas inmediatas durante
el periodo comprendido entre el 1° de enero al 30 de mayo del 2021, en el hospital Belén
Lambayeque.
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En el cuadro N° 02 se observa que las puérperas inmediatas se caracterizan
sociodemograficamente por: edad 15 - 25 afios el 50.0%; grado de instruccién
secundaria el 54.5%; ocupacion ama de casa el 89.8%; estado civil conviviente

el 70.5%; Religion catdlica el 84.1%; no hubo influencia de la pareja el 93.2%.

En la investigacion realizada por Limachi Y. en Juliaca quien realiz6 un trabajo
sobre “Antecedentes maternos que influyen en la aceptacion de métodos
anticonceptivos en las puérperas inmediatas del hospital Carlos Monge
Medrano de Juliaca”, se encontré edad, de 21 a 30 afios 44.9%, procedencia
urbana 76.9%, nivel de instruccion, secundaria 71%, conviviente 79.7%, la

ocupacion fue su casa 79.8%.13

En Tarapoto se realizé una investigacion por Cardenas L. y Barbaran L. sobre
“Actitud de la pareja y su relacion con la decisiéon del uso de un método
anticonceptivo en puérperas inmediatas atendidas en el hospital Il — 2
Tarapoto, marzo — octubre 2017”, en donde se evidencié que la poblacion se
caracteriza por tener entre 21 — 30 afios, grado de instruccion secundaria
52,0%; ocupacion ama de casa 74,7% y estado civil conviviente 53,3%. Con
respecto a la influencia de la pareja, se evidencia que el 97,3% tienen acciones
positivas, dando a entender que las puérperas eligen método anticonceptivo
sin ningun problema conyugal. ® Asemejandose a mi investigacion; que las
puérperas del hospital Belén Lambayeque eligen la anticoncepcion sin

necesidad de la influencia de sus parejas.

Reyes M. y su trabajo denominado “Factores que influyen en la aceptacion de
métodos anticonceptivos en puérperas atendidas en el hospital Rezola de
Cafete, periodo: enero - marzo 2019”; donde se determind que en la
aceptacion de métodos anticonceptivos fueron de tipo personal, como: grado
de instruccion; de tipo gineco-obstétrico, como todos los partos fueron

vaginales y de tipo sociocultural, como la religion.4
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Cuadro N° 3

Factores econdmicos de puérperas inmediatas atendidas en el hospital
Belén Lambayeque, enero - mayo 2021

INGRESOS ECONOMICOS n %

<930 34 19.3
930 90 51.1
> 930 52 29.5
TOTAL 176 100%

Fuente: Historias clinicas revisadas (noviembre - diciembre 2021) de puérperas inmediatas durante
el periodo comprendido entre el 1° de enero al 30 de mayo del 2021, en el hospital Belén
Lambayeque.

En el cuadro N° 03 se observa que en su mayoria la poblacién en estudio

percibe como ingresos el sueldo minimo vital lo que representa el 51.1%.

Resultados similares se present6 en la investigacion realizada por Apaza E. en
Juliaca en su investigacion sobre “Aspectos que influyen en la aceptacién de los
métodos anticonceptivos en puérperas atendidas en el Centro de Salud
Revolucion, Juliaca 2017”; en donde el aporte econdmico que percibe la

poblacién fue menor de 930 soles 76.9%. 1°

Ponce R. realiz6 una investigacion en Lima donde encontré que la poblacion
estudiada tiene un ingreso mensual de 500 — 700 soles.'” De acuerdo con mi
investigacion, se evidencia que las puérperas del hospital Belén optan por un
método anticonceptivo, debido a que el ingreso econémico de S/.930.00
mensual no abastece la mantencion de su hogar, por lo que deciden el

espaciamiento del proximo hijo o no tener mas hijos.
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Cuadro N° 4

Factores ginecoobstétricos de puérperas inmediatas atendidas en el
hospital Belén Lambayeque, enero - mayo 2021

FACTORES GINECOOBSTETRICOS

176 100
N° de gestaciones n %
1-3 140 79.5
4-6 30 17.0
>6 06 3.4
N° de partos pretérmino
1-3 07 4.0
N° de abortos
1-3 42 23.9
N° de ceséareas
1-3 24 13.6
>3 1 0.6
PERIODO INTERGENESICO (afios)
<1 46 26.1
1-3 63 35.8
4-6 37 21.0
7-9 17 9.7
10-12 13 7.4
PATOLOGIAS DURANTE EL ULTIMO
EMBARAZO
Sl 43 24.4
METODO ANTICONCEPTIVO PREVIO
Si 69 39.2

Fuente: Historias clinicas revisadas (noviembre - diciembre 2021) de puérperas inmediatas durante
el periodo comprendido entre el 1° de enero al 30 de mayo del 2021, en el hospital Belén
Lambayeque.
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En el cuadro N° 04 se puede observar que entre los factores gineco obstétricos
se tiene que el numero de gestaciones de la poblacion en estudio fue de 1 - 3
en un 79.5%, partos pretérminos entre 1 - 3 el 4.0%, nimero de abortos 1 - 3 el
23.9%, respecto al numero de cesareas de 1 - 3 el 13.6%, periodo intergenésico

de 1 a 3 afios el 35.8%, método anticonceptivo previo 39.2%.

Dichos resultados se asemejan al trabajo de Limachi Y. “Antecedentes
maternos que influyen en la aceptacion de meétodos anticonceptivos en las
puérperas inmediatas del hospital Carlos Monge Medrano de Juliaca” con
respecto al niumero de hijos 2 a 3 con un 61%. Concluyendo que los
antecedentes obstétricos influyen en la aceptacion del método anticonceptivo

en la poblacion sujeto a estudio.*?

Cardenas L. y Barbaran L. con su trabajo “actitud de la pareja y su relacion con
la decision del uso de un método anticonceptivo en puérperas inmediatas
atendidas en el hospital Il — 2 Tarapoto, marzo — octubre 2017” en el nivel

obstétrico se encontré a puérperas con 2 -3 hijos en un 40%. 6
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Cuadro N° 5

Métodos anticonceptivos méas usados en puérperas inmediatas atendidas
en el hospital Belén Lambayeque, enero - mayo 2021

METODOS ANTICONCEPTIVOS n %

MELA 15 8.5
Preservativo 54  30.7
Ampolla Trimestral 59 335
(medroxiprogesterona)
Implante (Etonogestrel) 38 216
Ligadura de trompas 10 5.7
TOTAL 176 100%

Fuente: Historias clinicas revisadas (noviembre - diciembre 2021) de puérperas inmediatas durante
el periodo comprendido entre el 1° de enero al 30 de mayo del 2021, en el hospital Belén
Lambayeque.

En el presente cuadro N° 05 sobre los métodos méas usado en la poblacion
expuesta a estudio se evidencia que el 33.5% usa ampolla trimestral
(medroxiprogesterona), preservativo 30.7%, implante (etonogestrel) 21.6%,
MELA 8.5% y ligadura de trompas 5.7%.

En la investigacion realizada por Cérdenas L. y Barbaran L. en Tarapoto
sobre “Actitud de la pareja y su relacion con la decisién del uso de un método
anticonceptivo en puérperas inmediatas atendidas en el hospital 1l — 2
Tarapoto, se encontré que los métodos anticonceptivos que se usaron:
inyectables (32 casos), asi como el implante y la ligadura de trompas (24

casos). 16
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V.

CONCLUSIONES

Se identifico que los factores asociados al uso de métodos anticonceptivos en
puérperas inmediatas son factores sociodemograficos, econémicos y gineco

obstétricos.

Se determind sociodemograficamente que las puérperas inmediatas estan
entre 15 - 25 afios en un 50.0%; en su grado de instruccion tienen secundaria
completa el 54.5%, con respecto al estado civil la mayoria fue conviviente en

un 70.5% y el 89.8% son ama de casa.

Se identifico que la poblacion en estudio percibe como ingresos el sueldo

minimo vital lo que representa el 51.1%.

Se establecio dentro de las caracteristicas gineco obstétricas que: el 4.0%
tuvieron partos pretermino entre 1-3, en niumero de ceséareas de 1-3 fue el
13.6%, numero de abortos 1-3 en un 23.9%, respecto al periodo intergenésico
de 1 a 3 afios se encontr6 el 35.8%, el 39.2 tuvo un método anticonceptivo

previo y el 79.5% tuve entre 1 — 3 gestaciones.

Se identificd que los métodos anticonceptivos mas usados en la poblacién
expuesta a estudio se evidencian que el 33.5% usa ampolla trimestral
(medroxiprogesterona), preservativo 30.7%, implante (etonogestrel) 21.6%,
MELA 8.5% y ligadura de trompas 5.7%.
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VI.

RECOMENDACIONES

A las autoridades del establecimiento de salud, motivar a las
obstetras a continuar con la orientacion y consejeria sobre métodos
anticonceptivos a las pacientes; ademas de dejar en claro la importancia

del espaciamiento de los hijos.

A los obstetras, que deben tener en cuenta y consideracion los factores
sociodemogréficos de toda puérpera inmediata y brindarles la consejeria
en planificacién familiar y el uso correcto del método anticonceptivo a
elegir; que el puerperio inmediato es un buen momento para iniciar la

planificacion familiar.

A la poblacion en estudio, confiar en su obstetra y consultar sin temor
el retorno de su vida sexual con su pareja y planificar, adecuadamente

su proximo hijo, hacia una familia esperada.

A la Universidad, a seguir bregando por la motivacién de la investigacion
y abordar temas relacionados a la salud sexual y reproductiva, con

énfasis en planificacion familiar.
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ANEXO N° 01
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
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FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

FACTORES ASOCIADOS AL USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS
EN PUERPERAS INMEDIATAS ATENDIDAS EN EL HOSPITAL BELEN
LAMBAYEQUE, ENERO - MAYO 2021

1. FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS:

Edad: ......... Grado de instruccion: ..................
Ocupacion: ............... Estadocivil: .....coooviiii
Religion: .................

2. FACTORES ECONOMICOS
Menor al sueldo minimo vital (<930)

(
Sueldo minimo vital 930 (
Mayor al sueldo minimo vital (>930) (

(

N N N

No tiene ingresos

3. FACTORES GINECO OBSTETRICOS
N ° de gestaciones:
N ° de partos pretermino

N ° de abortos

N° de cesareas:

Periodo intergenésico

Patologias durante el dltimo embarazo: Si( ) No ( )
4. METODOS DE PLANIFICACION FAMILIAR:

Método anticonceptivo previo
Si() No()
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Método anticonceptivo actual

Método Natural: Lactancia materna ()
Métodos de barrera: Preservativo ()
Métodos hormonales: ampolla trimestral ()

Método quirurgico: Ligadura de trompas ( )

5. FACTOR PSICOLOGICO

Influencia de la pareja: SI( )

implante ()

NO (

DIU ()
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