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RESUMEN

Objetivo. Determinar la tasa de fecundidad de las adolescentes y su relacion con las
caracteristicas sociodemograficas y uso de métodos anticonceptivos en el Per( seguin la
ENDES 2021.

Metodos. Estudio de tipo bésico, cuantitativo, no experimental, transversal y descriptivo
correlacional simple. Se realiz6 a partir del ENDES 2021, con una muestra de 8211 encuestas
de adolescentes. Se estimaron recuentos no ponderados y ponderados, se utilizo la prueba
chi cuadrado para establecer relacion de variables.

Resultados. La tasa de fecundidad para el 2021, fue de 102.78 nacimientos por cada 1000
adolescentes. Las adolescentes embarazadas o que ya eran madres en su mayoria se
encontraban entre 18 y 19 afios (57.9%), tenian nivel educativo secundario (81.3%), indice
de riqueza muy pobre (37.2%), usaron métodos anticonceptivos modernos (81.8%) y
provenian de las regiones del norte (Loreto, La Libertad y Piura).

Conclusiones. Por cada 1000 adolescentes entre 12 y 19 afios a nivel nacional, existe 102
nacimientos; la fecundidad se relaciona muy significativamente con la edad, el nivel
educativo, el indice de riqueza, los métodos anticonceptivos modernos y el lugar de
procedencia. (p = 0.000).

Palabras claves: Indice de Fecundidad; Adolescente; Perd.
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ABSTRACT

Objective. To determine the adolescent fertility rate and its relationship with
sociodemographic characteristics and use of contraceptive methods in Peru according to the

ENDES.

Methods. Basic, quantitative, non-experimental, cross-sectional and simple descriptive-
correlational study. It was carried out based on the ENDES 2021, with a sample of 8211
adolescent surveys. Unweighted and weighted counts were estimated, and the chi-square test

was used to establish the relationship between variables.

Results. The fertility rate for 2021 was 102.78 births per 1000 adolescents. Most of the
adolescents who were pregnant or already mothers were between 18 and 19 years of age
(57.9%), had secondary education (81.3%), had a very poor wealth index (37.2%), used
modern contraceptive methods (81.8%) and came from the northern regions (Loreto, La

Libertad and Piura).

Conclusions. Nationally, for every 1000 adolescents between 12 and 19 years of age, there
were 102 births; fertility is very significantly related to age, educational level, wealth index,

modern contraceptive methods and place of origin. (p = 0.000).

Key words: Fecundity Rate; Adolescent, Peru.
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CAPITULO I. INTRODUCCION

1.1  Realidad problematica

La etapa adolescente se relaciona a cambios fisicos, emocionales y sociales, por lo
que se considera un periodo de vulnerabilidad pues, son propensos a presentar diversos
problemas como sociales y educativos que conllevan a comportamientos sexuales de riesgo,
inadecuada salud fisica y violacion de sus derechos humanos, entre otros (1). Agregado a
ello, aunque hay avances en torno a la cobertura de salud y el uso del sistema sanitario en
esta poblacidn, aun se identifica su desconocimiento, asi como barreras y vacios normativos
que limitan la cobertura y el acceso a diferentes areas, uno de ellos es el acceso a la salud
sexual y reproductiva (2,3,4).

El embarazo adolescente es un problema social de gran magnitud y motivo de
preocupacién, al exponer desigualdades socioecondmicas, educativas, de género y étnico-
raciales, pues guarda relacion con la distribucion y el acceso a los recursos y servicios
especializados; es decir, demuestra las inequidades en salud (4,5). Segln reportes de la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (6), al afio, 12 millones de menores entre 15y 19
afios, y 777 000 nifias >15 afios, aproximadamente, tuvieron un parto; con una tasa de
fecundidad, para el 2020, de 41 partos por 1000 adolescentes que, segun el pais, puede variar
entre 1 y mas de 200 partos por 1000 adolescentes.

A nivel internacional, el Departamento de Asuntos Econdémicos y Sociales de las
Naciones Unidas, Division de Poblacion, informé que Africa subsahariana, a pesar de
presentar una tendencia decreciente respecto a la tasa de natalidad en adolescentes esta ain
era elevada, con 101 nacimientos por cada 1000 adolescentes de 15 a 19 afios. Mientras que,

America Latina y el Caribe, ocupo el segundo lugar con 53 nacimientos por cada 1000
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adolescentes de 15 a 19 afios. No obstante, para el 2021, los datos de fecundidad de
adolescentes de América Latina y el Caribe, contribuyeron a la fecundidad total en un nivel
mayor que Africa Subsahariana (7).

El Pert no es ajeno a la problematica descrita, pues a pesar del trabajo multisectorial
para asegurar que nifios y adolescentes accedan a los servicios de salud y logren su potencial,
existen aun limitantes o deficiencias (oferta de servicios limitada, dificultades para su
traslado, escasez de medicamentos, demoras en la atencién, dificultades para el logro de una
adecuada comunicacion y exigir la presencia de los tutores, entre otros) que impiden el logro
de lo descrito, lo cual se evidencia a través de indicadores (8,9). Al respecto, el Instituto
Nacional de Estadistica e Informatica (INEI), ejecuta la investigacion estadistica mas
importante en el Per(, llamada Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), donde
se presenta el indicador demogréafico fecundidad, que evalla la tendencia del crecimiento
poblacional de la poblacién, principalmente femenina (10). Para el 2021, el porcentaje del
total de adolescentes alguna vez embarazadas fue del 13.6%, de las cuales, un 10.6% ya eran
madres y el 2.9% se encontraban gestando por primera vez (11).

Es asi como, el interés en la tasa de fecundidad radica en los efectos biopsicosociales
que genera el embarazo adolescente y sus repercusiones en diversas esferas de la vida, en el
bienestar materno y perinatal, y en la desercion escolar, efectos que pueden agravarse si
interactian con otras variables (12). Por otro lado, las tasas de fecundidad muestran
diferencias no solo entre regiones, sino entre los paises que las componen, e inclusive dentro
de los mismos paises (13). Pues los resultados brindados pueden verse influenciados por la
periodicidad en la aplicacion de los censos poblacionales y de las encuestas demograficas,
de la integridad del registro, el rango de edad considerado para delimitar a la poblacion

adolescente, y por otros factores como el nivel educativo, el quintil de riqueza, la cobertura
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de salud, el uso de métodos anticonceptivos, entre otros (14). Por consiguiente, es necesario
realizar un estudio que permita analizar la realidad de la problemaética de la fecundidad en
adolescentes del Peru, segun el ultimo estudio de la ENDES 2021.

El Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas (UNFPA) basado en las definiciones
de la OMS (15), sefiala que la adolescencia es el periodo de desarrollo biolégico que se
produce después de la nifiez y antes de la adultez, en especifico entre los 10 y 19 afios. Esta
se divide en 3 etapas: adolescencia temprana (10-13 afios), que incluye modificaciones
corporales y a nivel social, adolescencia media (14-16 afios), que implica modificaciones
psicoldgicas, cambios en la construccion de la identidad y exposicion marcada a situaciones
de riesgo, y adolescencia tardia (17-19 afios y puede extenderse hasta los 21 afios), que
incluye a la busqueda de la aceptacion, preocupacion por el futuro y eleccion de relaciones
individuales o de grupos mas pequefos.

Por otro lado, el INEI (11) define a la fecundidad adolescente como el porcentaje de
nifias entre 10 y 19 afios que alguna vez estuvieron embarazadas; es decir, aquellas que ya
son madres o estan gestando por primera vez. Este indicador mide el comportamiento
reproductivo de este grupo poblacional y su incremento es sinGnimo de graves consecuencia
sanitarias, sociales y econémicas, pues afecta profundamente la trayectoria de la vida, el
desarrollo psicosocial y los ciclos intergeneracionales de salud precaria y pobreza (13,16).
Su origen estad relacionado a una serie de factores personales (menarca precoz, inicio
temprano de la actividad sexual, fantasias de infertilidad, pensamientos méagicos, desercion
escolar, baja escolaridad y tolerancia mayor a la maternidad adolescente), familiares
(violencia familiar, pertenecer a una familia disfuncional, perdida del vinculo familiar por
cambio de residencia y discrepancia con los valores familiares) y sociales (incremento en el

numero de adolescentes, distorsion o ausencia de informacion sexual y predominio de
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factores socioculturales adversos), asi como a otros factores como vida sexual sin proteccién
anticonceptiva, abuso sexual y violacién (17,18).

Asi mismo, es preciso mencionar que las tasas de fecundidad adolescente varian en
base a las caracteristicas epidemiologicas y clinicas de la nifia, pues el embarazo a una edad
temprana puede ser ocasionalmente una norma cultural en determinadas zonas y grupos
sociales, o se encuentra subyugado al nivel de educacion, quintil de pobreza y acceso a
informacidn sobre salud sexual y reproductiva; por ello, la comunidad médica aconseja la
evaluacion de este indicador en diferentes subgrupos sociodemogréaficos (19,20).

El nivel educativo es un determinante clave en la fecundidad de los adolescentes. La
educacion puede operar a traves de un retraso en los nacimientos durante la adolescencia;
pues los adolescentes que asisten a una institucion educativa y estan bajo la supervision de
un adulto tienen limitado su tiempo y oportunidades para participar en conductas de riesgo
como el sexo sin proteccion. Ademas, la educacion también mejora el conocimiento de las
mujeres sobre la anticoncepcion y salud reproductiva y potencia la autonomia de las
adolescentes en la toma de decisiones (21). En tal sentido, Giines (22) identificd que el
finalizar primaria reduce la fecundidad adolescente en 0.37 nacimientos y la incidencia de
maternidad adolescente en 28%. Mientras que Hamilton (23), menciond que la tasa de
fecundidad total para mujeres entre 15 a 49 afios fue de 1705 nacimientos esperados por cada
1000 mujeres. Esta disminuy6 a medida que aumentd el nivel de educacion.

Segun el indice de riqueza del hogar de residencia de las adolescentes, se ha
determinado que un nivel socioecondémico bajo se relaciona con una mayor probabilidad de
embarazo o maternidad en comparacion con mujeres de estrato mas alto. Al respecto, se ha
establecido que una de cuatro adolescentes con un indice de riqueza bajo estaba embarazadas

0 ya eran madres, a diferencia de los niveles mas altos donde el 4.9% tenia la misma
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condicion (11). Asi también, Munakampe et al. (24) indicaron que el estado de riqueza se
considero un factor que afectaba la fecundidad en adolescentes. Especificaron que una
adolescente que residia en zonas urbanas y con un nivel socioeconémico bajo tenia 2.4 veces
maés probabilidad de dar a luz en comparacion a adolescentes pobres, pero de zonas rurales
(ORa = 24; IC 95%: 1.5 — 3.7; p < 0.001); por tanto, concluyeron que un mayor nivel de
riqueza incrementa la proteccion contra el parto entre adolescentes, principalmente de zonas
urbanas.

En relacién al acceso a seguros de salud, el INEI report6 que 82.9% de adolescentes
gestantes o0 que eran madres tenian un seguro de salud, 78% estaban afiliadas al Seguro
Integral de Salud y 4.9% a EsSalud (11). Segun el Fondo de Poblacion de las Naciones
Unidas (UNFPA), el 83.1%de adolescentes embarazadas tiene un seguro de salud (25). En
efecto, el uso de métodos anticonceptivos se considera un determinante importante en la
fecundidad, el cual también se emplea para valorar si los programas de planificacion son
efectivos. Segun el INEI, de 100 adolescentes embarazadas o que ya son madres 60 emplea
algun tipo de método anticonceptivo; de estas Ultimas 48 usan métodos modernos y 12
tradicionales. 34.4% utilizan principalmente la inyeccién, seguido por la pildora (11). Al
respecto, un estudio en Kenia, identificd que el uso de anticonceptivos disminuyo la
fecundidad entre adolescentes en un 25%. Este efecto fue mayor en zonas urbanas donde la
reduccion fue de 32% en comparacion a zonas rurales (22%) (26).

Por otro lado, de acuerdo con el INEI las mujeres adolescentes de 12 a 19 afios
representan el 14.5% de la poblacion de mujeres, las adolescentes que estaban embarazadas
0 ya tenian un hijo eran mayores en el area rural que en zonas urbanas (22.5% vs 10.8%,

respectivamente). Esta proporcion fue mayor en la selva (24.9%); asi también, el
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departamento con mayor numero de casos reportados fue Loreto (32.8%), seguido de
Ucayali (26.2%) (11).

En lo que respecta a sus repercusiones, estas pueden ser fisicas, emocionales, sociales
y econdmicas, e incluye frecuentemente a la desercion escolar, abandono de la pareja, dafos
0 perjuicios en el proyecto de vida, conflictos familiares y expulsion del hogar, perturbacion
emocional, rechazo escolar y social, problemas para acceder a un trabajo, ingreso monetario
insuficiente, inclinacion hacia el uso de sustancias psicoactivas y tendencia a la delincuencia
0 prostitucion (17). Ademas, la falta de madurez fisica y mental puede ocasionar
complicaciones en el embarazo, como infecciones, hemorragia, preeclampsia, eclampsia,
bajo peso del producto, reaccion depresiva que puede culminar en suicidio, carga de
culpabilidad, aborto y muerte materna; en este marco, la prevencion es crucial e implica
principalmente a la promocion de la salud y educacion sexual y reproductiva en
adolescentes, pues dicha medida tiene como objeto lograr el disfrute de sexualidad
satisfactoria y sin riesgos, respetando que sea ejercida con libertad, placer fisico y emocional,
orientacion, eleccion del nimero de hijos, proteccion y cuidados obstétricos (18).

Con relacion a la naturaleza de la problematica, en base a la evidencia nacional e
internacional disponible, Yaya et al. (19), en el 2020, en Timor Oriental, publicaron una
investigacion observacional y retrospectiva que tuvo como objeto evaluar la tasa de
fecundidad adolescente en diferentes grupos sociodemograficos, segun las encuestas
demograficas y de salud de Timor-Leste 2009-2016. Los resultados mostraron que las
adolescentes sin educacion (factor atribuible a la poblacion: -25.83), que pertenecieron al
quintil de riqueza mas bajo (factor atribuible a la poblacion: -54.87 y riesgo atribuible a la
poblacion: -24.25) y procedieron de zonas rurales (riesgo atribuible a la poblacion: -23.10)

0 de la region de Oecussi (factor atribuible a la poblacion: -53.87) presentaron mayores
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probabilidades de tener tasas de fecundidad mas altas que aquellas con mayor grado de
instruccion y menor quintil de riqueza.

Igualmente, Mora (27), en 2021 investigd el comportamiento de la fecundidad
adolescente en Granma y sus territorios, segun la encuesta del Centro de Estudios de
Poblacion y Desarrollo 2015-2020 de la Oficina Nacional de Estadistica e Informacion de
Cuba; los resultados mostraron una tasa de fecundidad adolescente alta, que paso de 71.5 en
el 2015 a 73.0 en el 2020 (por cada mil adolescentes) y que preponderd en aquellas que
procedieron de zonas rurales o de los siguientes municipios: Cauto Cristo, Jiguani, Yara 'y
Buey Arriba.

De la misma manera, Nzala et al. (28), en el 2021, en Zambia, llevaron a cabo una
investigacion observacional, analitica y retrospectiva que tuvo como finalidad determinar la
tasa de fecundidad adolescente y su relacion con el estatus socioeconémico, segun la ENDES
de Zambia 2013-2014. Los resultados mostraron una tasa de 23.1% para las adolescentes
que dieron a luz al menos una vez, de ellas la mayor parte procedié de zonas urbanas
(50.2%), alcanzé un nivel educativo basico (56%), utilizo al menos un método
anticonceptivo (80%) y se ubico en los quintiles mas pobre, pobre y de riqueza media (52%).
Este ultimo se asocid a una probabilidad mayor de fecundidad (ORa:1.7 p<0.001), al igual
que la edad de 19 afios (ORa:29.1 p<0.001), conocimiento sobre anticoncepcion (ORa:5.4
p:0.002), estado civil casado (OR:6.7 p<0.001) y uso de al menos un método anticonceptivo
(ORa: 14.4 p<0.001).

De igual manera, Monari et al. (26) en el 2022, investigaron la tasa de fecundidad
adolescente y sus determinantes segun la ENDES de Kenia - 2014. Los resultados mostraron
altas tasas de fecundidad en la cohorte de estudio (alguna vez dio a luz 14.7% y embazo

actual 4.5%), especialmente en adolescentes sin educacion (29.4%), casadas (70.7%), pobres
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(18.1%), de 18-19 afios (28.2%) y que usaban métodos anticonceptivos (64.7%). Estas dos
ultimas variables se posicionaron como determinantes de fecundidad (OR: 4.727 y 3.138
p<0.05).

A nivel nacional, Paredes et al. (29), en el 2019, en Perd, realizaron un estudio
observacional, descriptivo y longitudinal que tuvo como objeto determinar la fecundidad
observada en adolescentes segun el uso de métodos anticonceptivos y en base a la ENDES
2000-2018. Los resultados mostraron una fecundidad global de 64.2 por cada 1000 nacidos
vivos, que fue menor en aquellas que usaron métodos anticonceptivos modernos (47 hijos
por cada 1000 mujeres).

Asimismo, Kobayashi (30), en el 2020, investigo el acceso a los servicios de salud
de gestantes adolescentes, segun la ENDES 2014-2018. Los resultados mostraron 2221
gestantes adolescentes, entre las cuales el 31.3% correspondio al afio 2014, 18.5% al 2015,
17% al 2016, 17.4% al 2017 y 15.8% al 2018; ademas la mayoria fue pobre (77.4%), tuvo
un grado de instruccion secundario o superior (86.8%), y residio en el area urbana (63.3%)
0 en cualquier region natural a excepcion de Lima Metropolitana (75.2%).

Igualmente, Smith (31), en el 2021, en Peru, realiz6 un andlisis secundario de la
ENDES 2019 para determinar la prevalencia de embarazos adolescentes y sus factores
relacionados. Los resultados mostraron una prevalencia de 2.7% para el embarazo
adolescente, que preponderé en aquellas que tuvieron una pareja estable (RP:32.53 p<0.001),
procedieron de la selva (RP:2.43 p:0.001) y residieron en areas rurales (RP:2.32 p:0.001).
Mientras que Fernandez (32), en el 2021, en Peru, llevo a cabo un anélisis secundario de la
ENDES 2020 para determinar la prevalencia del embarazo adolescente y sus factores
relacionados. Los resultados mostraron una prevalencia de 1.2% para el embarazo

adolescente, que preponderd en aquellas que no asistieron al sistema educativo (RP:7.9
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p<0.05), consumieron alcohol (RP:6.8 p<0.05), no dialogaron con su pareja sobre los
métodos anticonceptivos (RP:22.8 p<0.05) y no recibieron informacion sobre los mismos en

el centro de salud (RP:5.8 p<0.05) o de parte del personal sanitario (RP:4.5 p<0.05).

1.2.  Problema
¢ Cual es la tasa de fecundidad de las adolescentes y su relacidn con las caracteristicas

sociodemogréaficas y uso de métodos anticonceptivos en el Pert segun la ENDES 20217?

1.3. Objetivos

General

Determinar la tasa de fecundidad de las adolescentes y su relacion con las
caracteristicas sociodemograficas y uso de métodos anticonceptivos en el Per( segun la
ENDES 2021.

Especificos

Identificar la tasa de fecundidad y la relacion que existe con la edad de las
adolescentes en el Per( segn la ENDES 2021.

Identificar la tasa de fecundidad y la relacion que existe con el nivel educativo de las
adolescentes en el Pert segun la ENDES 2021.

Identificar la tasa de fecundidad y la relacion que existe con el indice de riqueza de
las adolescentes en el Pert segun la ENDES 2021.

Identificar la tasa de fecundidad y la relacion que existe con el uso de métodos
anticonceptivos de las adolescentes en el Pert segun la ENDES 2021.

Identificar la tasa de fecundidad y la relacion que existe con la regién de procedencia

de las adolescentes en el Pert segun la ENDES 2021.
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1.4 Hipdtesis

La tasa de fecundidad adolescente se relaciona significativamente con las
caracteristicas sociodemogréaficas y uso de métodos anticonceptivos de las adolescentes en
el Pert segun la ENDES 2021.

Finalmente, la justificacion de este estudio radica en que, a partir de los resultados,
se pueden proponer recomendaciones e intervenciones para los adolescentes del Perd segun
sus caracteristicas y los diferentes contextos geograficos, como lo propusieron Smith (31) y
Fernandez (32); mejorar el acceso a la informacidn; motivar que los adolescentes acudan a
los establecimientos de salud y a los servicios de salud sexual y reproductiva, a través de la
creacion de espacios amigables, con un enfoque de interculturalidad que respete su
privacidad y autonomia; la oferta de servicios; y, favorecer el trabajo en equipo entre las
instituciones educativas y sanitarias. Todo ello serd beneficioso para los diversos sectores
involucrados en la salud del adolescente, pues los embarazos en esta edad se relacionan a
consecuencias sociales, sanitarias y econdémicas tanto para ellas mismas como para la
comunidad (8,25), ademas de retrasar el logro de los indicadores de salud propuestos (como

el tercer objetivo de desarrollo sostenible).
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CAPITULO Il. METODOLOGIA

La presente investigacion fue de tipo basica, ya que estuvo dirigida a un
conocimiento mas completo a traves de la comprension de los aspectos fundamentales de
los fendmenos (33), con enfoque cuantitativo, pues se estimd la ocurrencia de la fecundidad
de adolescentes, y tuvo un disefio no experimental, transversal, descriptivo correlacional
simple, ya que no se manipulé de manera deliberada las variables; fueron evaluadas en un
solo momento para ser descritas estableciendo correlacion sin causalidad (34); asi mismo,
se consider6 un estudio retrospectivo, ya que el hecho a estudiar ya sucedié al momento de
realizar el planeamiento del estudio (35).

La principal variable de investigacion fue la fecundidad de adolescentes en el Perl
(Anexo 1y 2); sin embargo, también se consideré como subvariables a la edad, el nivel
educativo, el indice de riqueza, el uso de métodos anticonceptivos y la region de procedencia.

La poblacién de estudio incluyd 8211 encuestas (ENDES) de adolescentes (12 a 19
afios) aplicadas en el afio 2021, que cumplieron los siguientes de seleccion:

o Criterios de inclusion: encuestas de adolescentes de sexo femenino, que
declararon que ya eran madres o se encontraban embarazadas de su primer hijo.

o Criterio de exclusion: encuestas de aquellas adolescentes que reportaron no
tener hijos ni estar embarazadas.

Para cada etapa de seleccion de las unidades de muestreo se utilizd6 un marco
muestral, donde se realizd un muestreo complejo, el cual se refiere a una metodologia de
muestreo utilizada, seleccionandose muestras de una poblacidn con caracteristicas
particulares. Es decir, el analisis se prepard en funcion al conglomerado, estrato, factor y

peso para finalmente ser analizados y examinados. El tipo de muestreo fue bietapica,
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probabilistica de tipo equilibrada estratificada e independiente, a nivel departamental, por
area urbanay rural (36).

La técnica de recoleccion de datos fue la revision de bases de datos del INEI y el
instrumento fue una ficha de recoleccion de datos simple elaborada por las autoras (Anexo
3). Lainformacidn de las variables se extrajo de las bases de datos de la ENDES 2021, datos
obtenidos mediante una encuesta individual aplicada a mujeres de 12 a 49 afios (Anexo 4),
descargada de la pagina web del INEI en la seccion Microdatos
(https://proyectos.inei.gob.pe/microdatos/). Se descargaron las bases de datos:
RECO0111(mddulo datos basicos de MEF) y RE223132 (Historia del nacimiento — tabla de
conocimiento del método). Asi mismo, el instrumento de recoleccion se utilizd para
organizar y recoger la informacion segun se propuso en los objetivos, por lo que se incluyo:
o Fecundidad: del archivo RE223132 se considero la variable V201 (Total de nifios

nacidos y adolescentes que estdn embarazadas), que identifica fecundidad

adolescente.

o Edad: se accedi¢ al archivo REC0111 y se consider6 la pregunta V012 (edad actual
de la entrevistada).

o Nivel educativo: se accedié a la base REC0111, en especifico a la variable V106

(Nivel educativo més alto).

o indice de riqueza: se tomd de la base REC0111, en especifico del archivo V190

(indice de riqueza).

o Uso de métodos anticonceptivos: se obtuvo de la base RE223132, especificamente
del archivo V302 (Alguna vez usé cualquier método).
o Region de procedencia: se identifico en la base REC0111, del archivo V024

(Region).
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Como los datos fueron obtenidos directamente de la ENDES 2021, no fue necesario
la validacion de la ficha de investigacion.

Para la recoleccion de datos, en primera instancia se accedio al archivo REC0111 y
se buscd informacion en funcion a los objetivos de estudio; asi mismo, estos fueron
analizados mediante el programa IBM SPSS-25, se cre6 una base de datos con la
informacidn recolectada y seguidamente se realizo la consistencia de registros, es decir, cada
dato fue seleccionado y clasificado segun los criterios de seleccion y luego se procedid con
la aplicacion de andlisis estadisticos segun los objetivos de la investigacion. Asi mismo, las
variables: edad, nivel educativo, indice de riqueza, uso de métodos anticonceptivos y regién
de procedencia fueron estimadas por los recuentos no ponderados (n) y ponderados (%) a
través de muestras complejas; también, se empled la prueba estadistica Chi cuadrado para
evaluar la relacion entre las variables. Para determinar la tasa de fecundidad, se empled la

siguiente formula (37):

N2 de nacimientos de las mujeres de 12 a 19 aiios
x1000

Tasa d didad adol te =
asa de fecundidad adolescente N¢ total de mujeres de 12 a 19 aios

Se resalta que la tasa de fecundidad adolescente se infiere de la férmula: “tasa
especifica de fecundidad” que es un indicador que se calcula al dividir el N.° de Nacimientos
de las Mujeres de 12 a 19 afios entre el N.° de mujeres de 12 a 19 afios multiplicado por 1000
(29,37). Posteriormente, los resultados fueron expuestos en tablas de frecuencias simples y

de doble entrada, disefiados en el programa Microsoft Excel 2019.

El estudio respet6 los principios éticos; no maleficencia, pues la investigacion no

generd dafo en las personas, ya que no se tuvo contacto directo con ellas. Para responder a
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los objetivos de estudio se realizd una revision de bases de datos del INEI, por tanto, no fue
necesario brindar consentimiento informado para el uso de estos datos; sin embargo, el INEI
si lo utilizo para el recojo de datos. Asi mismo, se tuvo en cuenta el principio de justicia,
pues se trabajo equitativamente con todas las personas que integraron las bases de datos.
Seguido por beneficencia, ya que los resultados contribuiran con la elaboracion de
intervenciones en adolescentes donde se consideren sus caracteristicas y diferentes contextos
geograficos que mejoren la tasa de fecundidad en este grupo poblacional. Por otro lado, el
principio de autonomia, la informacion fue manejada por personal directamente
relacionado al tema entre ellos los investigadores y el personal estadistico. Ademas, datos
que permitan reconocer a los sujetos en estudio solo ha sido utilizada con fines de

investigacion (38).
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CAPITULO I1l. RESULTADOS

Se incluyd 8211 encuestas (ENDES) de adolescentes entre 12 y 19 afios aplicadas
durante el afio 2021. Los resultados fueron presentados a través de muestras complejas,

donde se calcul6 los recuentos no ponderados (n) y estimaciones ponderadas (%).

Tabla 1. Tasa de fecundidad en las adolescentes de sexo femenino con edades entre 12 a 19
afios residentes en el Perd, entrevistadas en la Encuesta Demografica y de Salud Familiar

(ENDES) 2021 (n = 8211).

N.° de adolescentes entre 12 y 19
durante el 2021
844 8211

N.° de nacimientos durante el 2021

-, 4 didad adol to — 844 nacimientos 1000
asa de fecundidad adolescente = 8211 adolescentes -

Tasa de fecundidad adolescente = 102.78

Fuente: ENDES 2021

La tasa de fecundidad para el 2021 fue de 102.78, es decir por cada 1000 adolescentes
de sexo femenino con edades entre 12 a 19 afos residentes en el Per( existen 102.7

nacimientos.
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Tabla 2. Fecundidad relacionada a la edad en adolescentes de sexo femenino residentes en

el Perd, entrevistadas en la ENDES 2021 (n = 8211).

Adolescentes embarazadas 0 que ya son madres

Edad Si NO Chi2
p valor
n % n %
12 a 14 afios 21 3.0 3514 42.9
15a 17 afios 335 39.1 2698 39.0 0.000*
18 a 19 afios 606 57.9 1037 18.1
Total 962 100.0 7249 100.0

Fuente: ENDES 2021
*p< 0.05: Estadisticamente significativo

Las adolescentes embarazadas o que ya eran madres en mayor frecuencia tenian
edades de 18 a 19 afios en comparacion con aquellas no estaban embarazadas o que no eran
madres (57.9% vs 18.1%). Ademas, se demostré que esta diferencia fue estadisticamente

significativa (p=0.000).
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Tabla 3. Fecundidad relacionada al nivel educativo en adolescentes de sexo femenino

residentes en el Per(, entrevistadas en la ENDES 2021 (n = 8211).

Adolescentes embarazadas o que ya son madres

Nivel educativo Si No Chi2

p valor
n % n %

Sin educacién 4 0.5 8 0.1

Primario 121 13.6 1867 215
0.000*

Secundario 793 81.3 5035 71.7

Superior 44 4.6 339 6.7

Total 962 100.0 7249 100.0

Fuente: ENDES 2021
*p< 0.05: Estadisticamente significativo

Las adolescentes embarazadas o que ya eran madres en mayor frecuencia tenian un
nivel educativo secundario en comparacion con aquellas no estaban embarazadas o que no

eran madres (81.3% vs 71.7%). igualmente se determino la relacion significativa (p=0.000).
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Tabla 4. Fecundidad relacionada al indice de riqueza en adolescentes de sexo femenino

residentes en el Per(, entrevistadas en la ENDES2021 (n = 8211).

Adolescentes embarazadas o que ya son

o _ madres Chi2
Indice de riqueza Si No o valor
n % n %

El méas pobre 429 37.2 2431 20.3

Pobre 275 27.6 1800 20.9

Medio 146 18.2 1293 20.2 0.000*

Rico 89 14.3 1050 20.8

Mas rico 23 2.7 675 17.7

Total 962 100.0 7249 99.9

Fuente: ENDES 2021
*p< 0.05: Estadisticamente significativo

Las adolescentes embarazadas o que ya eran madres en mayor frecuencia fueron
consideradas con nivel de ingresos econémicos (muy pobre) en comparacion con aquellas
no estaban embarazadas o que no eran madres (37.2% vs 20.3%). Ademas, se demostro que

existe relacion estadisticamente significativa (p=0.000).
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Tabla 5. Fecundidad relacionada con el uso de métodos anticonceptivos en adolescentes de

sexo femenino residentes en el Perd, entrevistadas en la ENDES 2021 (n = 8211).

Adolescentes embarazadas 0 que ya son

Uso de métodos : madres Chi2
anticonceptivos Si No p valor
n % n %
Nunca usado 69 8.4 6378 87.7
Métodos tradicionales 77 9.7 68 0.6
0.000*
Métodos modernos 814 81.8 800 11.7
Otros métodos 2 0.1 3 0.0
Total 962 100.0 7249 100.0

Fuente: ENDES 2021
*p< 0.05: Estadisticamente significativo

Las adolescentes embarazadas o que ya eran madres emplearon en mayor frecuencia
métodos anticonceptivos tradicionales (9.7%) y/o modernos (81.8%) en comparacion con
aquellas no estaban embarazadas o que no eran madres. Ademas, se demostrd que esta

diferencia fue estadisticamente significativa (p=0.000).
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Tabla 6. Fecundidad relacionada con la region de procedencia en adolescentes de sexo

femenino residentes en el Perd, entrevistadas en la ENDES 2021 (n = 8211).

Adolescentes embarazadas o que ya son

Region de procedencia - madres Chi®
Si No p valor
n % n %
Lima 87 17.1 802 31.2
Loreto 75 8.7 393 4.4
Ucayali 70 4.8 349 1.7
Amazonas 54 2.2 280 1.2
La Libertad 53 12.0 249 6.5
Piura 51 9.3 347 8.7
Lambayeque 46 6.3 282 4.3
Callao 43 4.2 264 3.6
Ayacucho 41 1.6 291 1.4
Madre de Dios 37 0.6 255 0.4
San Martin 37 3.0 245 2.6
Ica 36 3.1 262 2.6
Cajamarca 35 55 262 5.1 0.000%
Huanuco 33 2.1 317 2.5 '
Junin 33 5.2 249 4.1
Tumbes 33 1.1 278 0.9
Huancavelica 32 1.2 285 1.1
Ancash 29 2.7 264 3.5
Apurimac 27 15 264 1.4
Pasco 24 0.6 214 0.8
Puno 21 2.1 204 3.4
Cusco 19 1.6 212 2.7
Moquegua 17 0.3 232 0.6
Tacna 16 0.5 233 1.0
Arequipa 13 2.7 216 4.3
Total 962 100.0 7249 100.0

Fuente: ENDES 2021
*p< 0.05: Estadisticamente significativo

Las adolescentes embarazadas o que ya eran madres en mayor frecuencia procedian
de las regiones del norte, como La Libertad, Piuray Loreto en comparacién con aquellas no
estaban embarazadas o que no eran madres; demostrandose que existe relacion significativa

(p=0.000).
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CAPITULO IV. DISCUSION Y CONCLUSIONES

La tasa de fecundidad en adolescentes fue de 102.78 nacimientos por cada 1000
adolescentes de sexo femenino entre 12 a 19 afios que residen en el Per(. En contraste a los
hallazgos, segun el Ministerio de Salud (39), en el Perd, entre el 2020 y el 2021 el registro
de nacimientos vivos en nifias de 10 a 14 afios aumento de 1,158 a 1,437 (24% mas). El
aumento continud en el 2022 con 1,625 nacimientos vivos en el 2022 (40% mas respecto del
2020). Asi mismo, la tasa de fecundidad encontrada es alta, esto puede atribuirse al estigma
social, el sesgo de los proveedores de salud y las politicas que limitan el acceso de los jovenes

a los anticonceptivos (40).

Al respecto, se informa que el embarazo y la maternidad en la adolescencia
contribuye en la cadena de pobreza y desigualdad de género, resaltdndose que, en el Perq, la
maternidad temprana en el 2019 le costo6 a la nacién casi medio millon de dolares cada mes.
Sin embargo, esa cifra seguird aumentando a medida que mas adolescentes tengan hijos en
el 2020, 2021 y los afios siguientes. Y para principios del 2022, ese gasto podria costar
potencialmente méas de un millon de dolares cada mes. Por lo tanto, el embarazo adolescente
no es un problema cuyos efectos sdlo repercutan en las adolescentes y sus familias, ni que
requiera que el gobierno actual tome medidas; al contrario, es un problema que nos afecta y
preocupa a todos (41). ElI embarazo adolescente debe considerarse un problema social por
varias razones, entre ellas la preocupacion por la salud debido al mayor riesgo en el embarazo
y parto, porque repercute en las circunstancias socioecondémicas de los jovenes, tanto ahora
como en el futuro, al disminuir sus posibilidades de terminar el colegio y estar asi mejor

preparados para incorporarse en el mundo laboral. (42)

Péag.
Camaque Inga N.; Santillan Vigo E. 30



UNIVERSIDAD

1 “PN Fecundidad de adolescentes en el Per(. Un
DEL NoRTE estudio basado en la ENDES 2021

Por lo tanto, la mejora en el acceso a la planificacion familiar, el incremento de la
informacion sobre salud sexual y reproductiva donde también se incluye la educacion sexual
integral e informacion sobre métodos anticonceptivos contribuiria con la reduccion de la tasa
de fecundidad adolescente (43), ya que juegan un rol importante en los indices de
disminucion del embarazo adolescente y por ende contribuye a la reduccién de los diferentes
problemas sociales que representan en las distintas esferas de su vida. De igual manera, el
UNFPA (44), promueve la educacion sexual integral, ya que, al darles las herramientas
adecuadas en términos de informacion, actitudes y habilidades, la educacion integral en
sexualidad capacita a los jovenes para salvaguardar y promover su salud, bienestar y
dignidad. La plena autonomia fisica necesita tomar decisiones no solo libres sino también
informadas, de forma responsable, convirtiendo a la educacién sexual integral en un

requisito previo que se fundamentan en los principios de los derechos humanos.

Por otro lado, en relacion a la edad, las adolescentes embarazadas o que ya son
madres tenian entre 18 a 19 afios (57.9%). Se observé que a mayor edad la frecuencia de
adolescentes embarazadas o que ya son madres también aument6. Ademas, se determind la
relacion significativa entre la edad y la frecuencia de adolescentes embarazadas 0 que ya son
madres. Resultados similares reportaron estudios anteriores. Segun INEI, el porcentaje de
adolescentes alguna vez embarazadas incrementa conforme avanza su edad; se menciond
que a los 15 afios la frecuencia de embarazos fue 3%, mientras que a los 19 afios la
proporcion increment6 a 28.7% (11). Al respecto, Nzala et al. (28) en Zambia, indicaron que
23.1% de adolescentes dieron a luz en los Ultimos 5 afios y esta proporcion se incrementaba
conforme aumentaba la edad. Se mencioné que 51.1% de las adolescentes con al menos un
nacimiento tenian 19 afios. Esta tendencia puede deberse a que la educacién sexual y

reproductiva en las instituciones educativas de nivel basico, técnico y superior son escasas 0
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nulas, por tal, la importancia del uso de los métodos anticonceptivos en cada una de las

relaciones sexuales coitales no esta afianzado en los adolescentes (45).

Asi mismo, en relacion al nivel educativo, las adolescentes embarazadas o que ya
son madres tenian un nivel educativo secundario (81.3%), mientras que solo 4.6% tenian un
grado de instruccidn superior. También, se observé relacion significativa entre el nivel
educativo y la frecuencia de este grupo de adolescentes. Los hallazgos son similares a los
presentados por Kobayashi (30), quienes encontraron que las gestantes adolescentes tuvieron
un grado de instruccién secundario o superior (86.8%). Sin embargo, son contrarios a los
presentados en la sintesis estadistica sobre fecundidad adolescente del INEI (11), las
adolescentes que ya son madres 0 estan embarazadas por primera vez tuvieron un nivel
educativo primaria, seguido por secundaria (12.6%). Asi también, Yayaetal. (19) mostraron
que las adolescentes sin educacion tenian mayor probabilidad de tasas de fecundidad méas
altas. Un estudio en Zambia encontrd resultados similares, pues 45.3% de adolescentes con
al menos un nacimiento no tenian instruccion (28). Los hallazgos pueden explicarse pues las
adolescentes con niveles educativos bajos tenian menos probabilidad de negociar sexo
seguro y, por tanto, niveles educativos superiores podrian aumentar esta capacidad, asi como
mejorar el acceso al conocimiento y recursos que fortalecerian su libertad al tomar
decisiones. Asi también la educacion influye en la fecundidad adolescente ya que contribuye
en la decision informada sobre el nimero de hijos que una mujer puede tener mediante el

acceso a anticonceptivos modernos y el conocimiento sobre su empleo (46,47).

Se identifico que el indice de riqueza de las adolescentes se relaciono
significativamente con la frecuencia de adolescentes embarazadas o que ya son madres.
También se observé que en la mayoria de las adolescentes embarazadas o que ya son madres
el indice de riqueza fue el mas pobre (37.2%). Por lo tanto, se identifico que a menor indice
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de riqueza la frecuencia de adolescentes embarazadas o que ya son madres aumento.
Resultados similares se encontraron en la sintesis estadistica sobre fecundidad adolescente
del INEI (11), donde se reportd que cuanto mas bajo era el quintil de riqueza mayor era la
probabilidad de adolescentes embarazadas. Se reportd que 24.9% de adolescentes
embarazadas o que ya eran madres eran del quintil inferior. Al respecto, un estudio en Timor
Oriental reportd que las adolescentes que pertenecian al quintil mas bajo de riqueza tenian
una mayor probabilidad de tener tasas de fecundidad mas altas (19). Asi mismo, Nzala et
al. (28), mencionaron que un mayor nivel de riqueza aumento la proteccion contra el parto
en adolescentes. Por lo tanto, el vinculo entre un bajo nivel economico y el embarazo
adolescente podria deberse a la falta de acceso de informacion confiable y a los servicios de

planificacion familiar entre las adolescentes (24).

En relacion al uso de métodos anticonceptivos también se relacion6
significativamente con la frecuencia de adolescentes embarazadas o que ya son madres. Se
encontrd que la mayor parte de adolescentes embarazadas o0 que ya son madres usaron
métodos modernos (81.8%). Los resultados son similares a lo encontrado en la sintesis
estadistica sobre fecundidad adolescente del INEI (11), donde se reportd que 48.2% de
adolescentes que ya son madres o que estaban embarazadas por primera vez utilizaron
meétodos anticonceptivos modernos, especificamente la inyeccion (34.4%). Por su parte,
Monari et al. (26), en Kenia mostraron altas tasas de fecundidad en las adolescentes que

usaron metodos anticonceptivos (64.7%).

Igualmente, se determind que la region de procedencia se relaciond
significativamente con la frecuencia de adolescentes embarazadas o que ya son madres, las
mismas que procedian en su gran mayoria de La Libertad, Piura y Loreto. Contrario a lo
determinado en la investigacion, la sintesis estadistica sobre fecundidad adolescente del
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INEI (11), reporto6 que las adolescentes que ya son madres 0 estdn embarazadas por primera
vez proceden de zonas rurales (22.5%), principalmente de la Selva (24.9%). Especificamente
de Loreto (32.8%), Ucayali (26.2%), San Martin (25.5%) y Amazonas (22.8%). Por otra
parte, Kobayashi (30), quien identifico que la mayoria de los adolescentes gestantes residia
en cualquier region natural a excepcion de Lima Metropolitana (75.2%). La diferencia entre
estudios podria guardar relacion con la base de datos seleccionada para realizar el analisis
estadistico, por ejemplo, en este Gltimo estudio se tom¢é informacion de la ENDES 2014-
2018. Son necesarios mayores estudios sobre el tema que refuercen los hallazgos
encontrados o los contrasten. Por otra parte, las adolescentes de zonas rurales y de la
amazonia peruana presentan altas tasas de embarazo, porque estan asociadas a exclusiones
socioecondmicas, étnicas, geograficas, falta de acceso a la educacién, asi como a la violencia

sexual. (48)

Las implicancias teoricas del estudio se relacionan con la provision de informacion
sobre la tasa de fecundidad adolescente, que incrementa el nivel de conocimiento sobre el
tema. Para ello, es necesario adaptar la informacion segln grupos de edad para garantizar
que los adolescentes sepan emplear estos datos de forma Optima. Asi mismo, las
implicancias précticas, se relacionan con la contribucion de datos concretos que han
permitido analizar al respecto del tema y aportar para la propuesta de estrategias
encaminadas a la disminucidn de la tasa de fecundidad adolescente y garantizar el acceso de
los adolescentes a una educacion sexual integral que proporcione informacion precisa sobre
la anticoncepcion (49). Por otra parte, el estudio presenta implicancias metodoldgicas, pues
el instrumento utilizado, asi como el disefio metodoldgico puede ser utilizado por
investigaciones futuras sobre el tema, que podrian tomar como modelo la presente

investigacion. Los resultados podrian contrastar o respaldar los hallazgos del estudio.
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Entre las limitaciones se enuncia el recojo de la informacion no pudo realizarse de
manera directa dada la pandemia, por eso se acudio a una base de datos de libre acceso. Asi
también, una férmula para hallar tasa de fecundidad especificamente en adolescentes no
existe, esta tuvo que ser inferida de la tasa especifica de fecundidad (29,37). Las variables a
analizar estuvieron limitadas a las reportadas en la base de datos del INEI del afio 2021, de
la misma manera, al solo emplear datos de esta fecha no se pudo realizar comparaciones con
los resultados de otros afios y por tanto no fue posible establecer variaciones potenciales en

la tasa de fecundidad en el tiempo.

Conclusiones

A partir de los resultados obtenidos y el analisis de éstos, se llegd a las siguientes
conclusiones:

. La tasa de fecundidad de las adolescentes en el Per(, segin la ENDES 2021,
fue de 102.789 nacimientos por cada 1000 adolescentes de sexo femenino con edades entre
12 a 19 afios que residen en el Peru.

. Por consiguiente, la fecundidad se relaciona muy significativamente con la
edad, el nivel educativo, el indice de riqueza, el uso de métodos anticonceptivos y el lugar
de procedencia. (p = 0.000).

. Se pudo identificar también, que la fecundidad es predominante en
adolescentes de 18 a 19 afos, con nivel educativo secundario, con nivel de ingreso
econdmico muy pobre, que emplearon en mayor frecuencia métodos anticonceptivos
modernos y procedian en mayor frecuencia de las regiones del norte como La Libertad, Piura

y Loreto.
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Recomendaciones
Todo lo antes mencionado en base a nuestros resultados y conclusiones nos permite
enfatizar que es preciso implementar acciones en las que se consideren los siguientes

aspectos:

. El Ministerio de Salud y el Ministerio de Educacion deben plantear
estrategias de manera conjunta con un enfoque intercultural orientado a los adolescentes,
para que cuenten con las herramientas necesarias para abordar de manera asertiva los
diferentes temas orientados a la salud sexual y reproductiva.

. Implementar en los diferentes centros de salud los servicios diferenciados
para la atencion integral de los adolescentes, orientados a intervenir sobre las diferentes
problematicas que se presentan en la etapa adolescente, con mayor énfasis en la salud sexual
y salud reproductiva, coordinando de la mano con las instituciones educativas y teniendo
contacto con los tutores de aulas, de modo que si se identifican adolescentes que requieran
de atencion sean derivados a dichos servicios.

. Los centros de salud deben fortalecer la ejecucion de campafias médicas para
adolescentes; a modo de brindar orientacion y consejeria en salud sexual y reproductiva, asi
como el uso correcto de métodos anticonceptivos, incluido el anticonceptivo oral de
emergencia.

. Los profesionales obstetras de los diferentes Centros de Salud deben abordar
dichos temas como la prevencion de embarazo adolescente, con la finalidad de influenciar

asertivamente en cambios de actitudes y conductas riesgo frente a esta problematica.
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Tabla 7. Operacionalizacién de variables

Anexo 1

Fecundidad de adolescentes en el Per(. Un estudio basado en la ENDES 2021

Variables Definicion conceptual Definicion operacional Esca'la' fje T'p? de variable Categoria o unidad Codificacion
medicion relacion y naturaleza
Fecundidad en adolescentes es evaluada por laENDES ~ La fecundidad adolescente se establecera mediante la
Fecundidad en  como nimero de nacimientos en adolescentes entre 12 division entre el N.° de nacimientos de las mujeres de 12 a I . -
o - ; . - - L Cuantitativa Razon Valor numérico V213
adolescentes a 19 afios en relacion con el numero total de 19 afiosy N.°total de mujeres de 12 a 19 afios multiplicado
adolescentes (50). por 1000.
La edad se determinara al acceder al archivo REC0111 de 1=12 a 14 afios
Edad Tiempo que ha vivido una persona (51). la base de datos ENDES 2021, la pregunta especifica a Cualitativa Ordinal 2=15 a 17 afios V012
considerar sera V012 3=18 a 19 afios
. . N 0 = Sin educacion
. . . El nivel educativo se determinard en la base de datos oy
Nivel educativo Nivel mas alto d'e estudios  aprobados por la REC0111, la variable especifica serd V106(Nivel Cualitativa Ordinal 1-_Pr|mar|o - V106
adolescente en estudio (52). . . 2 = Secundario
educativo mas alto). _
3 = Mayor
1= El més pobre (Extrema
Pobreza)
2 = Pobre (Pobreza)
- - . . - El indice de riqueza se identificara en la base REC0111, el 3 = Medio (Ingresos
Indice de Valoracion del nivel de ingresos econdmicos del B - . PR I . P .
- P . nombre de la variable a considerar serd V190 (indice de Cualitativa Ordinal econémicos medios) V190
riqueza individuo en estudio (53). - i .
riqueza). 4 = Rico (Ingresos mas
elevados)
5 = Més rico (Mayores
ingresos econémico)
Uso de métodos ~ Empleo de métodos de control de la natalidad por parte El uso de métodos anticonceptivos se identificara en la base 2 z ’C\‘);Jrr;csanl:g?:doos
anticonceptivos  de la adolescente en estudio (54). RE,223132’. la V?”ab le especifica sera V302 (Alguna vez Cualitativa Ordinal 2 = Métodos tradicionales V302
uso cualquier método). s
3 = Métodos modernos
1= Amazonas
2= Ancash
3= Apurimac
Region de Lugar o zona de procedencia de la persona en estudio La regidn de procedencia se determinara en la base de datos gf:r:glljclﬁg
9 ; g P P del ENDES 2021; REC0111. La variable especifica serd Cualitativa Nominal _ Y V024
procedencia (55). V024 (Region) 6= Cajamarca
glon). 7= Callao
8= Cusco
9= Huancavelica
10= Huénuco
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11=Ica
12=Junin

13= La Libertad
14= Lambayeque
15=Lima

16= Loreto

17= Madre de Dios
18= Moquegua
19= Pasco

20= Piura
21=Puno

22= San Martin
23=Tacna

24= Tumbes

25= Ucayali
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Tabla 8. Matriz de consistencia

Anexo 2

Fecundidad de adolescentes en el Per(. Un estudio basado en la ENDES 2021

Formulacion del
problema

Objetivos

Hipétesis

Variables

Metodologia

¢Cudl es la tasa de
fecundidad de las
adolescentes y su
relacion con las
caracteristicas
sociodemograficas y
uso de métodos
anticonceptivos en el
Per( segin la ENDES
20217

Obijetivo general

Determinar la tasa de fecundidad de las adolescentes y su
relacion con las caracteristicas sociodemograficas y uso
de métodos anticonceptivos en el Perd segun la ENDES

2021.
Objetivos especificos

Identificar la tasa de fecundidad y la relacién que existe
con la edad de las adolescentes en el Peru segln la
ENDES 2021.

Identificar la tasa de fecundidad y la relacidn que existe
con el nivel educativo de las adolescentes en el Per(
segun la ENDES 2021.

Identificar la tasa de fecundidad y la relacion que existe
con el indice de riqueza de las adolescentes en el Perl
segun la ENDES 2021.

Identificar la tasa de fecundidad y la relacién que existe
con el uso de métodos anticonceptivos de las
adolescentes en el Per( segun la ENDES 2021.

Identificar la tasa de fecundidad y la relacién que existe
con la region de procedencia de las adolescentes en el
Per( seglin la ENDES 2021.

La tasa de
fecundidad
adolescente se
relaciona
significativamente
con las
caracteristicas
sociodemogréficas
y uso de métodos
anticonceptivos de
las adolescentes
en el Pert segln
la ENDES 2021.

Fecundidad de
adolescentes

Edad
Nivel educativo
indice de riqueza

Uso de métodos
anticonceptivos

Region de procedencia

Investigacion de tipo bésica
con enfoque cuantitativo,
disefio no experimental, transversal,
descriptivo correlacional simple y
retrospectivo.

Poblacion de estudio:
8 211 encuestas (ENDES) de adolescentes
(12 a 19 afos) aplicadas en el 2021

Tamafio de muestra:
8 211 encuestas (ENDES) de adolescentes
(12 a 19 afos) aplicadas en el 2021

Técnicas de recoleccion de datos
Revision de bases de datos del Instituto
Nacional de Estadistica e Informética

(INEI)

Instrumento de recoleccion
Ficha de investigacion

Andlisis de resultados
Recuento ponderado y no ponderado,
prueba chi cuadrado.
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Anexo 3

Tabla 9. Ficha simple de recoleccion de datos

Fecundidad de adolescentes en el Per(. Un
estudio basado en la ENDES 2021

Edad de la
ID madre Nacimientos
adolescente

Nivel
educativo

indice de
riqueza

Uso de métodos
anticonceptivos

Region de
procedencia

Adolescentes

embarazadas

y que ya son
madres
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Anexo 4

REPUBLICA DEL PERU
INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA E INFORMATICA

ENCUESTA DEMOGRAFICA Y DE SALUD FAMILIAR
ENDES - 2021
SEGUNDO SEMESTRE

CUESTIONARIO INDIVIDUAL - MUJERES DE 12 A 49 AHOS

CONGLOMERADO | VIVIENDA | HOGAR

f CONSENTIMIENTO \

Sefiora (Sefiorita), mi nombre es y estoy frabajando para el Instituto Nacional de Estadistica e
Informética, institucion que por especial encargo del Ministerio de Salud esta realizando un estudio sobre la salud de las
mujeres, las nifias y los nifios menores de seis afos, a nivel nacional y en cada uno de los departamentos del pais, con el objeto
de evaluary orientar la futura implementacion de los programas de salud matemo infantil, orientados a elevar las condiciones
de salud de la pablacion en el pais.

Con tal motivo, me gustaria hacerle algunas preguntas sobre su salud y la salud de sus hijas e hijos. Lainformacion que nos
brinde es estrictamente confidencial y permanecera en absoluta reserva.

En este momento, ; Usted desea prequntarme algo acerca de esta investigacién o estudio? ; Puedoiniciar la entrevista

ahora?
FIRMA DE LA ENTREVISTADORA: FECHA:
SI, ACEPTA: 1 §l, ENOTROMOMENTO: 2 NO, NO ACEPTA LA ENTREVISTA: 3 /
PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS
. B B S ST ST
201 ¢Ha tenido alguna hija o hijo nacido vivo?
¢ Esta usted actualmente embarazada?
NO ..o NO ...oooviiiiiinn
012 ¢ Cuéntos afios cumplidos tiene? EDAD EN ANOS CUMPLIDOS .....c.vvvversrreresenn.
;Cual fue el afio o grado de estudios mas alto que NIVEL | ANO | GRADO
aprob6? INICIAL/PRE-ESCOLAR 0
- CIRCULE "0" SI NINGUNO PRIMARIA !
106 - SI_RESPONDE CICLO CONVIERTA A | SECUNDARIA 2
ANOS
- PARA "6" 0 MAS ANOS DE ESTUDIO, SUPERIOR NO UNIVERSITARIA 3
ANOTE "6" SUPERIOR UNIVERSITARIA 4
POSTGRADO 5
190 ¢ Cual es su ocupacion, es decir, qué clase de trabajo | ...........c.oouiieiiiiiiii e

hace (hacia) Ud. principalmente?

302 ¢Ha usado alguna vez la (el) (METODO)?

ESTERILIZACION FEMENINA (LIGADURA DE (Ud. se ha hecho operar para no tener (mas) hijas o hijos?
TROMPAS

Algunas mujeres pueden someterse a una operacion
para evitar tener mas hijas o hijos.

. ¢Ha tenido un esposo (compafiero) que se ha hecho operar para no
ESTERILIZACION MASCULINA

tener (mas) hijas o hijos?
(VASECTOMIA)
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Algunos hombres pueden someterse a una operacién

para evitar que la mujer quede embarazada.

PILDORA
Las mujeres pueden tomar todos los dias una pastilla

para no quedar embarazadas.

DIU
El médico o la obstetra puede colocar dentro de la
matriz de la mujer una "T" de cobre, "T" de plata, "T"

de oro o una "T" liberador de progesterona

INYECCION ANTICONCEPTIVA
Algunas mujeres se hacen aplicar una inyeccion cada
mes para evitar quedar embarazadas.
Algunas mujeres se hacen aplicar una inyeccion cada

3 meses para evitar quedar embarazadas.

IMPLANTES

El médico o la obstetra puede colocar debajo de la
piel de la parte superior interna del brazo de la mujer
unas varillas delgadas, flexibles, las cuales pueden

prevenir el embarazo durante algunos afios.

PRESERVATIVO O CONDON
Los hombres pueden usar una bolsita especial
durante las relaciones sexuales para evitar que la

mujer quede embarazada.

PRESERVATIVO O CONDON FEMENINO
Las mujeres pueden usar dentro de la vagina una
bolsita de pléstico especial antes de cada relacion

sexual para evitar el embarazo

ESPUMA, JALEA, OVULOS (METODOS
VAGINALES

Las mujeres pueden colocarse dentro de la vagina
una espuma, jalea, évulo, crema, diafragma o anillo

antes de la relacién sexual.

METODO DE LACTANCIA EXCLUSIVA, MELA

ABSTINENCIA PERIODICA: REGLA, RITMO,
CALENDARIO, BILLINGS, COLLAR DEL
CICLO Las parejas pueden evitar tener relaciones
sexuales ciertos dias del mes en los cuales la mujer

tiene mas riesgo de quedar embarazada.

RETIRO
Los hombres pueden ser cuidadosos y retirarse antes
de terminar el acto sexual, eyaculando o vaciandose

fuera de la vagina de la mujer.

ANTICONCEPCION ORAL DE EMERGENCIA
(PILDORA DEL DIA SIGUIENTE)

Las mujeres pueden tomar la pildora hasta 72 horas
después de haber tenido relaciones sexuales para

evitar el embarazo.
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OTROS METODOS

¢Ha usado otras formas 0 métodos que las mujeres o

. ) ESPECIFIQUE ........cocovviiiiiinenne
los hombres pueden usar para evitar un embarazo? NO
SI RESPONDE "SI", ANOTE EL METODO EN | 7777777
ESPECIFIQUE
DEPARTAMENTO ....covviiiiiiiiiiiiiiin,
) ) ) CIUDAD ....oooiiiiiiiiiii
Donde vive: ¢En una ciudad, en un pueblo o en el
204 PUEBLO ....cooviiiiiiiiiiiiiiiiciieee
campo?
CAMPO ..o
EXTRANJERO ...ooiiiiiiiiiiiiiiee
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