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RESUMEN 

La participación de la pareja masculina en la toma de decisiones de planificación familiar 

aun sigue siendo limitada en el contexto nacional. En ese sentido, el estudio tuvo como 

objetivo describir la percepción sobre el involucramiento de la pareja en la planificación 

familiar en usuarias del Puesto de Salud Colllique III Zona, 2023. Se trata de uan  

investigación observacional con diseño no experimental transeccional descriptivo simple, 

donde se encuestó a 62 mujeres en edad fértil usuarias de anticoncepción moderna, con un 

cuestionario basado en la sección 3 Anticoncepción de la ENDES 2022. Los datos se 

analizaron con el software SPSS Statistics v.27. Se halló que, la anticoncepción hormonal 

inyectable trimestral (27.4% ) y mensuales (25.8%) fueron los más usados por las mujeres, 

Sobre planificación familiar, el 58% conversó alguna vez con su pareja/compañero/esposo 

sobre este tema. Sobre anticoncepción, el 95.2% de mujeres comentaron su práctica, de las 

cuales solo el 40.3% lo hizo con el esposo/compañero/pareja. Sin embargo, el 90.3% de 

mujeres considera que su pareja/compañero/esposo sabe que usa anticoncepción. En cuanto 

a la decisión sobre la anticoncepción, el 46.8% declaró que la decisión fue conjunta con su 

pareja/compañero/esposo, el 45.2% ellas mismas y el 4.8% la pareja/compañero/esposo. 

Finalmente, el 87.1% considera que su pareja/compañero/esposo arpueba el uso de 

anticoncepción. Se concluye que las mujeres perciben que su pareja/compañero/esposo se 

involucra en la anticoncepción y planificación familiar. 

 

PALABRAS CLAVES: anticoncepción, planificación familiar, paternidad 

responsable.   
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CAPÍTULO I: INTRODUCCIÓN 

1.1. Realidad problemática  

De acuerdo a la ENDES del año 2022, hasta un 77.9% de mujeres en edad fértil, que 

se encontraban casadas o que eran convivientes y que formaron parte de la encuesta nacional 

demográfica, se encontran haciendo uso de un método anticonceptivo, hata el 56.6% usaban 

métodos modernos y el 21.4% usaban un método tradicional (1).  

 

La Organización Mundial de la Salud (OMS), a partir de uno de sus estudios actuales 

evidenció que más de dos tercios de las mujeres que tienen actividad sexual y que se 

encuentran generando el retardo o limitación de su maternidad habrían dejado de lado el uso 

de los métodos anticonceptivos porque desconfían de los efectos secundarios que producen, 

entre problemas de salud y la reducción de la capacidad de la concepción, hecho que llevo a 

que una de cada cuatro mujeres tuviera un embarazo que no habría pleneado. Esta falta de 

planificación familiar provocaba embarazos no planificados, que conllevan a que se 

produzcan un conjunto de riesgos para la madre y bebe, tales como la exposición a la muerte, 

inadecuada nutrición, maltrato y hasta el abandono del menor. Se sumaría también como 

consecuencia el riesgo de incremento de fecundidad en mujeres que no desean tener hijos, 

así como la reducción de acceso a la educación y puesto laborales, conllevando al incremente 

de la pobreza, generando mayores consecuencia a futuro (2).  

 

Cerca de la mitad de los embarazos que se producen el mundo, que ascienden a 121 

millones, no se planean, debiéndose a que la decisión la tienen las mujeres en edad fértil bajo 

su libre albedrío. Durante los cinco años ya pasados, más de 50% de embarazos habrían sido 

sin planeación cuando los niños fueron concebidos, entonces, entre dos embarazos, uno no 
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fue intencional. Lo lamentable es que de los embarazos que no son planeados, más del 60% 

acaban de forma fatídica en un aborto, siendo más del 45% realizados sin mayores medidas 

de seguridad y son causas de el 13% de las muertes maternas, lo que atenta contra el 

desarrollo del ser humano y el logro de los objetivos de desarrollo sostenible en el mundo  

(3,4). 

 

En el Perú, hasta el 2021, el 76.7% de mujeres casadas y/o convivientes habrían 

comentado al menos una vez con su pareja sobre planificación familiar, el 21.1.% se 

comunicó con frecuencia sobre planificación familiay y el 55.6% lo hizo algunas veces (1). 

Se aprecia la reducida intervención de las parejas en la planificación familiar, que se puede 

originar por la inseguridad, indecisión y condescendencia de las mujeres, que tienen temor 

de proponer la conversación relacionada con la planificación familiar en pareja (5). 

 

En un mundo donde el machismo y las costumbres relacionadas con este tipo de 

cultura la violencia contra la pareja se vuelve constante y arrastra problemas para la 

planificación familiar responsable, entonces, ejerce limitación de los derechos reproductivos 

por parte de las mujeres que se encuentran atravesando estos problemas de violencia de 

genero con su pareja; a pesar de esta realidad, se espera que los organismos de salud de las 

diferentes sociedades ayuden a resolver esta problemática, ayudando a que se continue con 

la planificación familiar responsable sin afectación violenta en contra de las mujeres, es 

decir, estos organismos deben contribuir y no otorgar negativas para el acceso a la 

planificación familiar (5). 
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Entre los antecedentes nacionales, se encuentra el estudio de Becerra y Seminario, 

realizado en Lima – Perú en el año 2022, identificó que el 58% de su muestra constituida 

por mujeres fértiles habría tenido una comunicación con su pareja sobre la planificación 

familiar en el último año y el 20% nunca habían conversado sobre el tema con su pareja, 

también encontró que el 96.4% de la muestra estableció que sus parejas realizaron la 

aprobación del uso de la PF y solo el 76.9% lo habrían decidido en conjunto (6). 

 

Por otro lado, se encuentra el estudio de García, realizado en el año 2021, en Lima –

Perú. La investigación evidenció que el 48.7% de las mujeres dialoga sobre el método 

anticonceptivo que se usará con su pareja, de otro lado, el 89.7% de parejas habrían otorgado 

su aprobación para realizar el uso de los métodos anticonceptivos escogidos. Este estudio 

también manifiesta que 46.8% de parejas escogen de común acuerdo el método 

anticonceptivo a usar (7). 

 

El estudio de Ruiz, realizado en el año 2021 en Tacna, encontró que, la actitud frente 

a la planificación familiar no fue buena en un 43.4% de las parejas de las usuarias que 

formaron parte de la muestra del estudio, por otro lado, el 40.8% tuvieron una actitud regular 

y el 81.1% de mujeres expreso que su pareja no la acompaño a recibir el servicio de 

planificación familiar (8).   

 

Matta y Romano, en el año 2021, en Lima, encontraron que existen diversos factores 

que se encuentran inmersos en la elección del método anticonceptivo a usar por mujeres 

fértiles, entre ellos esta la actitud de la pareja y la religión, asimismo, el estudio evidenció 
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que, la actitud de la pareja presenta una influencia ligera al momento de escoger el método 

anticonceptivo (9). 

 

También se consideró al estudio de Salcedo, realizado en San Juan de Lurigancho – 

Perú, en el año 2016, quien determinó que hasta un 63,22 % de las parejas de las encuestadas 

mostraban una actitud indiferente frente a la planificación familiar. Asimismo, el autor 

manifiesta que en un 33.91% no intercedía en la elección del uso del método anticonceptivo 

que iba a usar la pareja y hasta el 44.83% de parejas realizaban la elección de mutuo acuerdo 

(10). 

 

Los antecedentes internacionales, muestran el estudio de López, realizado en el año 

2022 en Ecuador. Encontró que, las parejas que viven en zonas rurales escogen el método 

anticonceptivo a usar en base a sus creencias de religión o a las creencias culturares (65.7%), 

asimismo, encontró que, la elección del método anticonceptivo de mutuo acuerdo en las 

parejas se produce en el 62,9% de la muestra encuestadas (11). 

 

Se tomó en consideración además a Gayet y Llanes, que realizaron su estudio en 

Haití en el año 2020. Determinaron existen factores sociodemográficos que influyen en el 

conocimiento de las mujeres encuestadas sobre métodos anticonceptivos, entre ellos esta la 

edad, lugar de labores, lugar donde viven, las edades de sus parejas y hasta la toma de las 

decisiones de común acuerdo, este estudio identificó además que, existía gran proporción de 

mujeres que no estaban usando ningún método anticonceptivo (65.68%) y se identificó que, 

las mujeres escogen el uso del método anticonceptivo de forma independiente (56.5%) y por 

ende su pareja desconoce (12). 
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El estudio de Eduardo, realizado en Bolivia en el año 2020, encontró que, la 

abstinencia periódica o ritmo era el método anticonceptivo más usado, además de la 

inyección y el DIU. Después de un periodo de cinco años la abstinencia pasó a ser el método 

anticonceptivo usado por preferencia y el estudio consideró que la muestra que no realiza 

uso de métodos anticonceptivos modernos obedece a que no cuenta con conocimiento 

pertinente sobre esos métodos, ya sea por ignorancia o porque el personal de salud no 

proporciona la información de forma correcta, entonces, las mujeres no pueden considerar 

el uso de un método anticonceptivo moderno que les satisfaga, finalmente, el estudio 

establece que la mujeres obedene costumbres machistas, o que tienen niveles remunerativos 

bajos y hasta influye el hecho de no contar con una profesión (13). 

 

Para finalizar con el estudio de antecedentes, se consideró al estudio de Sánchez y 

Leiva, realizado en Costa Rica, quienes determinaron que el principal método anticonceptivo 

usado fue el condón (48.5%), seguido de las pastillas (33.9%), y luego otro tipo de métodos 

similares (13.5%) (14). 

 

La OMS concurre en la idea de que es importante el involucramiento de la pareja en 

la planificación familiar, expone que no es solo un trabajo de mujeres realizar la 

planificación familiar y el cuidado de la salud sexual y reproductiva. Esta institución de la 

salud menciona que la planificación familiar es un derecho del ser humano, que ayuda al 

desarrollo de la persona y ayuda a disfrutar de las relaciones de pareja cuando existen 

comunicación sobre este tema, entonces, la OMS establece que el varón es parte fundamental 

en la protección anticonceptiva y planificación familiar (15). 
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En cuanto al uso de métodos anticonceptivos se cita al Modelo de Promoción de la 

Salud, este planteamiento teórico establece que las personas deben orientar sus acciones al 

cuidado y mejora de su salud, parte desde el planteamiento de la OMS que menciona que la 

promoción de la salud contribuye con la mejora de la salud en la población a partir de la 

identificación y promoción de conductas apropiadas a ser realizadas por las personas para 

lograr el objetivo de la conservación de su salud, en este caso, hablando del uso de los 

métodos anticonceptivos y reproducción (16). 

 

La literatura establece que, en el pasar del tiempo, la participación en la planificación 

familiar y salud reproductiva es un tema que es derecho del individuo como personas 

independiente y/o como pareja en el caso de compartir vínculo sentimental o reproductivo 

entre si, entonces, parte de la promoción de la planificación familiar abarca la participación 

de la pareja en conjunto en el desarrollo de su salud reproductiva, desde esta perspectiva la 

vida sexual se podría disfrutar con satisfacción y sin riesgos para la pareja (17). 

 

En tiempos tan modernos la participación del varón (involucramiento) en la 

planificación familiar es importante, su colaboración contribuye a la menor exposición al 

peligro de la mujer en el caso del uso de un método anticonceptivo y hasta en el caso de la 

propia procreación de un niño. El varón también se encuentra en las condiciones de ser 

conocedor del uso de métodos anticonceptivos en la que deben participar en conjunto con su 

pareja (18). La participación de la pareja (involucramiento) en el uso de métodos 

anticonceptivos, se puede explicar con la idea que plantea la literatura sobre la planificación 

familiar, cuando menciona que la salud reproductiva abarca la actuación de la pareja en 

conjunto de forma responsable, entonces, serán ambos los que decidan como viven su 
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sexualidad y el cuidado de su salud reproductiva, incluyendo aquí en uso de métodos 

anticonceptivos. Este razonamiento es parte de los nuevos paradigmas de la salud 

reproductiva y busca aumentar la participación del hombre en los procesos que atraviesa la 

mujer para acceder a un método anticonceptivo como parte del cuidado de su salud 

reproductiva y planificación familiar (19). 

Según la encuesta ENDES, el involucramiento de la pareja en la planificación 

familiar se mediría a través de itéms que se encuentran en la encuesta citada, que establecen 

actitudes que el varón puede o no puede llevar a cabo para considerarse que esta participando 

en la planificación familiar, tales como el dialogo sobre planificación familiar con la pareja,  

la participación de la pareja en la decisión del uso de anticoncepción y disposición de la 

pareja hacia la anticoncepción. 

Es importante considerar que el genero como parte de la sexualidad y la reproducción 

es una variable que esta dentro de la cultura de la sociedad. Entonces, el género y la 

sexualidad tienen vinculación que esta construida a nivel social, conforme se expresan los 

valores y costumbres de los seres sociales. El género esta constituido como una categoría 

que organiza la vida social, la economía, la política y hasta las costumbres religiosas dentro 

de la sociedad. Entonces, la idea de género se construye y varía de acuerdo al contexto en el 

que vive cada persona y cada pareja y sus decisiones en cuanto a su reproducción y 

planificación familiar. Parte de las facultades que surgen a partir del género sería el poder 

que tiene la pareja sobre las mujeres para escoger los métodos con los que representará el 

cuidado de su sexualidad y las formas de ejercer su reproducción (17). 
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1.2. Formulación del problema  

¿Cuál es la percepción sobre el  involucramiento de la pareja en la planificación familiar en 

usuarias del Puesto de Salud Colllique III Zona,Comas – Lima  2023? 

1.3. Objetivos 

Objetivo General 

Describir  la percepción sobre el  involucramiento de la pareja en la planificación familiar 

en usuarias del Puesto de Salud Colllique III Zona, 2023. 

 

Objetivos Específicos 

- Identificar el uso de anticoncepción en usuarias del Puesto de Salud Colllique III Zona, 

2023. 

- Identificar la participación en la decisión del uso de la anticoncepción de la pareja de 

usuarias del Puesto de Salud Colllique III Zona, 2023. 

- Identificar la disposición hacia el uso de anticoncepción de la pareja de usuarias del 

Puesto de Salud Colllique III Zona, 2023. 

 

1.4. Hipótesis 

Por ser un trabajo descriptivo no lleva hipótesis  
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MATRIZ DE CONSISTENCIA: 

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DEFINICIÓN INDICADORES METODOLOGÍA 

¿Cuál es la 

percepción sobre el 

involucramiento de 

la pareja en la 

planificación 

familiar en 

usuarias del Puesto 

de Salud Colllique 

III Zona,Comas – 

Lima  2023? 

Objetivo general: 

Describir la percepción 

sobre el involucramiento de 

la pareja en la planificación 

familiar en usuarias del 

Puesto de Salud Colllique 

III Zona, 2023 

Objetivos Específicos. 

 

Objetivos específicos: 

-Identificar el uso de 

anticoncepción en usuarias 

del Puesto de Salud 

Colllique III Zona, 2023. 

 

-Identificar la participación 

en la decisión del uso de la 

anticoncepción de la pareja 

de usuarias del Puesto de 

Salud Colllique III Zona, 

2023. 

 

-Identificar la disposición 

hacia el uso de 

anticoncepción de la pareja 

de usuarias del Puesto de 

No aplica 

por ser un 

trabajo con 

diseño 

descriptivo 

simple 

Percepción 

sobre el 

involucramiento 

de la pareja en 

la planificación 

familiar 

El involucramiento 

de la pareja en la 

planificación 

familiar se mide a 

través de itéms de 

la encuesta 

ENDES, que 

establecen 

actitudes que el 

varón puede o no 

llevar a cabo para 

considerarse que 

esta participando 

en la planificación 

familiar, tales 

como uso de 

anticocepcion, la 

participación de la 

pareja en la 

decisión del uso de 

anticoncepción y 

disposición de la 

pareja hacia la 

anticoncepción (1). 

Uso de 

anticoncepción. 

Enfoque: 

Cuantitativo 

 

Tipo: 

Básica 

 

Diseño: 

No experimental 

transeccional 

descriptivo simple 

 

Población: 

Fue el total de usuarias 

de planificación 

familiar atendidas 

durante el mes de julio 

de 2023 en el Puesto de 

Salud Colllique III 

Zona, Comas. 

 

Muestra: 

Se trabajará con el total 

de mujeres. 

 

Técnica: 

Encuesta. 

 

Participación de 

la pareja en la 

decisión del uso 

de anticoncepción 

Disposición de la 

pareja hacia la 

anticoncepción 
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Salud Colllique III Zona, 

2023. 

Instrumento:  

Cuestionario. 
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CAPÍTULO II: METODOLOGÍA 

La investigación tiene enfoque cuantitativo y es de tipo básica, es así porque se 

realizó análisis de los datos cuantitativos recolectados, información que ayudó a describir la 

percepción sobre el involucramiento de la pareja en la planificación familiar en usuarias de 

un puesto de salud (20). Del mismo modo, el estudio es observacional, ya que no hubo 

ninguna injerencia ni modificación en la variable analizada, solo se recoelctaron los datos a 

partir de la observacion (21). En cuanto al diseño de la investigación, es no experimental, de 

corte transeccional descriptivo simple, ya que la información pertinente fue recolectada sin 

manipular el comportamiento de la variables y se realizó en una única oportunidad, sin 

mediar mayor seguimiento, asimismo, se mide características de un grupo de personas en 

cuanto a variables epidemiológicas (20).  

 

La unidad de estudio fue la usuaria del Puesto de Salud Colllique III Zona atendida 

en el periodo de enero a mayo de 2023. Las usuarias atendidas en estos 5 meses del año 

fueron en total 308 usuarias, que constituyen la población de estudio, entonces, de acuerdo 

al método probabilístico por proporciones la muestra sería 62 usuarias, que sería la cantidad 

de mujeres que son atendidas al mes en promedio. Las personas que participaron en la 

investigación tuvieron los siguientes criterios de inclusión: edad fértil, vida sexual activa, 

que se atienden en el área de obstetricia para realizar planificación familiar en el Puesto de 

Salud Collique III Zona. Asimismo, los criterios de exclusión fueron: mujeres con dificultad 

de comunicarse y gestantes. A continuación, se presentan las características demográficas 

de las usuarias participantes en el estudio: 
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Tabla N°  1 

Características demográficas 

Características demográficas f % 

Sexo   

Mujer 62  

Edad  

19 – 25 años 19 30.6 

26 – 30 años 16 25.8 

31 – 35 años 15 24.2 

36 – 40 años 8 12.9 

41 – 45 años  2 3.2 

46 – 50 años    2 3.2 

Estado civil  

Soltera 

Casada 

Conviviente 

Divorciada 

31 

14 

16 

1 

50 

22.6 

25.8 

1.6 

Nivel de instrucción 

Primaria 

Secundaria 

Superior 

1 

21 

40 

1.6 

33.9 

64.5 

Ocupación 

Ama de casa 

Estudiante 

Trabajadora 

13 

7 

42 

21 

11.3 

67.7 

Paridad  

0 hijos 

1 – 2 hijos 

3 – 4 hijos 

19 

36 

7 

30.6 

58.1 

11.3 

Total 62 100.0 

 

Se utilizó como técnica del estudio a una encuesta que contó con un cuestionario 

como instrumento, el mismo que ayudará a describir la percepción sobre el involucramiento 

de la pareja en la planificación familiar en usuarias del Puesto de Salud Collique III Zona. 

El instrumento cuenta con 12 ítems, los 5 primeros describen la información demográfica de 

la muestra de estudio y los 7 items restantes muestran la información sobre métodos 

anticonceptivos (todas las interrogantes presentan preguntas con respuestas múltiples) 

extraidos de la sección 3 “Anticoncepción” de la Encuesta Demográfica y de Salud Familiar 
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del año 2022 del primer semestre, aplicado de forma individual a mujeres entre los 15 y 49 

años.  

Previo a la aplicación del instrumento de la investigación se requierio el permiso 

pertinente al Puesto de Salud Colllique III Zona. A continuación se procedió a explicar a las 

encuestadas de que se trataba la investigación y cual era la finalidad de su realización, del 

mismo modo, se entregó el consentimiento informado para su revisión y aceptacion, en este 

documento podrían enterarse del objetivo del estudio, el procedimiento del que iban a ser 

parte, el costo y beneficio de su participación, la confidencialidad en el manejo de la 

información que van a compartir y demás derechos que le son respetados. El cuestionario 

fue entregado de forma física a las encuestadas, las mismas que realizaron las preguntas 

necesarias que fueron absolvidas y se dejo claro que podían dejar en blanco las interrogantes 

que no querían responder, a continuación se otorgó de 10 minutos para responder a las 

interrogantes. Luego de la entrega del instrumento lleno, la investigadora reviso que haya 

sido llenado de forma satisfactoria.  

 

Con todos los instrumentos llenos, se realizó el vaciado de los datos en una plantilla 

de excel que se traslado al programa estadístico SPSS, para trabajarlos y obtener los 

resultados descriptivos. El análisis de los datos mostraron los niveles de percepción del 

involucramiento de la pareja en la planificación familiar en usuarias del Puesto de Salud 

Colllique III Zona. Estos resultados serán presentados en tablas de frecuencia y porcentajes. 

Como ya se narró, se otorgó a las usuarias encuestadas el tiempo y las condiciones necesarias 

para evaluar su participación en el estudio y el llenado del instrumento, llegando a aceptar 

el consentimiento informado como expresión de su voluntad, entonces, se respeto la 

autonomía de las participantes en la investigacion. Del mismo modo, se ha respetado la 
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información recolectada y se considera un criterio de confidencialidad y anonimato, desde 

la recolección de la información y el manejo de las encuestas llenas, que fueron reservadas 

en un sobre cerrado y que solo fue aperturado para el vaciado de la base de datos para lograr 

los resultados pertinentes.  
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CAPÍTULO III: RESULTADOS 

Tabla N°  2 

Comenta la práctica de anticoncepción.  usuarias Puesto de Salud Collique III Zona-

Comas, Lima 2023 (n=62). 

 f % 

En los últimos 12 meses, usted comentó la práctica de anticoncepción.   

Si  59 95.2 

No  3 4.8 

Persona con la que comentó la práctica de anticoncepción   

Esposo/compañero/pareja 25 40.3 

Madre 8 12.9 

Hermana(o) 1 1.6 

Amiga(o) / vecina(o) 24 38.7 

Otros 1 1.6 

No habló con nadie 3 4.8 

Total 62 100.0 

 

Las usuarias del Puesto de Salud Collique III Zona-Comas, Lima 2023 comentaron la 

práctica anticonceptiva en un 95.2% y no lo comentaron solo en un 4.8%. En relación con 

la persona con la que habían comentado esta práctica de anticoncepción se tuvo que, fue en 

un 40.3% con el esposo/compañero/pareja, en un 38.7% con una amiga(o)/vecina(o), en un 

12.9% con la madre, en un 1.6 % con el hermana(o) y el 4.8 % no hablo con nadie sobre la 

práctica de anticoncepción. 
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Tabla N°  3 

Anticonceptivo actual en usuarias Puesto de Salud Collique III Zona-Comas, Lima 2023 

(n=62). 

 f % 

Anticonceptivo oral combinado 6 9.7 

DIU Tcu380a 6 9.7 

Inyectable hormonal mensual 16 25.8 

Inyectable hormonal trimestral 17 27.4 

Implante subdérmico 4 6.5 

Preservativos 13 21.0 

Total 62 100.0 

 

En la tabla 2 se observa que, el 27.4% de las usuarias del Puesto de Salud Collique III 

Zona-Comas, Lima 2023 manifiestan que el anticonceptivo que usan en la actualidad es el 

inyectable hormonal trimestral, el 25.8% usan el inyectable hormonal mensual, el 21% usan 

preservativos, el 9.7% usan anticonceptivo oral combinado y otro 9.7% usan DIU Tcu380a 

y solo el 6.5% usan implante subdérmico. 
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Tabla N°  4 

Participación del esposo/pareja/compañero en la decisión del uso de anticoncepción en 

usuarias Puesto de Salud Collique III Zona-Comas, Lima 2023 (n=62). 

 f % 

¿En los últimos 12 meses, usted conversó con su 

pareja/compañero/esposo sobre planificación familiar? 
  

Nunca 3 4.8 

Algunas veces 36 58.1 

Muy a menudo 23 37.1 

¿Esposo/pareja/compañero sabe que usa anticoncepción?   

Si sabe 56 90.3 

No sabe 5 8.1 

Desconozco 1 1.6 

¿De quién fue la decisión de usar la anticoncepción?   

Ella misma principalmente 28 45.2 

Esposo/pareja/compañero 3 4.8 

Decisión conjunta 29 46.8 

Otras 2 3.2 

Total 62 100.0 

 

Los resultados muestran que, el 58.1% de las usuarias del Puesto de Salud Collique III 

Zona-Comas, Lima 2023, en los últimos 12 meses conversaron algunas veces con su 

pareja/compañero/esposo sobre planificación familiar, el 37.1% lo hicieron muy amenudo y 

el 4.8% no conversaron nunca sobre planificación familiar con su pareja/compañero/esposo. 

Por otro lado, la pareja/compañero/esposo del 90.3% sabía que usaba anticoncepción, el 

8.1% no sabía que usaba y el 1.6% desconocía si su pareja/compañero/esposo tenia o no 

conocimiento sobre su uso de anticoncepción. En cuanto a la decisión de usar 

anticoncepción, las usarías manifiestaron que la decisión se tomó en conjunto con su 

pareja/compañero/esposo, el 45.2% manifiestaron que la decisión la tomaron ellas mismas, 

el 4.8% manifestaron que la decisión la tomo solo si pareja/compañero/esposo y el 3.2% 

manifiestan otras opciones.  
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Tabla N°  5 

Aprobación del esposo/pareja/compañero del uso de anticoncepción en usuarias Puesto de 

Salud Collique III Zona-Comas, Lima 2023 (n=62). 

 f % 

Si aprueba 54 87.1 

Desconoce 8 12.9 

Total 62 100.0 

 

Finalmente, los resultados muestran que, el 87.1% de las usuarias del Puesto de Salud 

Collique III Zona-Comas, Lima 2023, cuentan con la aprobación de su  

pareja/compañero/esposo sobre el uso de anticoncepción y el 12.9% manifesto que la 

pareja/compañero/esposo desconoce. 
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CAPÍTULO IV: DISCUSIÓN Y CONCLUSIONES 

Discusión 

En cuanto a la practica de comentar la anticoncepcion con alguna persona, se halló que 

en los últimos 12 meses el  95.2% de usuarias comentó el uso de métodos anticonceptivos, 

principalmente con su esposo/compañero/pareja (40.3%) o con una amiga(o)/vecina(o) 

(38.7%). Estos hallasgoz concuerdan con el estudio García (7) realizado en Lima, quien 

reporto que las mujeres usuarias de planificación familiar tienden a dialogar con su pareja  

actual sobre el uso de los métodos anticonceptivos (48.7%). La OMS concurre en la idea de 

que es importante el involucramiento de la pareja en la planificación familiar, expone que 

no es solo un trabajo de mujeres realizar la planificación familiar y el cuidado de la salud 

sexual y reproductiva. Esta institución de la salud menciona que la planificación familiar es 

un derecho del ser humano, que ayuda al desarrollo de la persona y ayuda a disfrutar de las 

relaciones de pareja cuando existen comunicación sobre este tema, entonces, la OMS 

establece que el varón es parte fundamental en la protección anticonceptiva y planificación 

familiar (15), sería asi esta idea la que motivará a que las mujeres en su gran mayoría 

compartan la anticoncepción con sus parejas, esposos o compañeros de vida.  

 

En cuanto al uso de los métodos anticonceptivos, la mayoría de mujeres uso 

anticoncepción hormonal, destacando el inyectable hormonal trimestral (27.4%), seguido 

del inyectable hormonal mensual (25.8%). Otro grupo importante de mujeres empleo el 

preservativo masculino ( 21%). Siendo el anticonceptivo oral combinado, el DIU de cobre y 

el implante subermico los anticonceptivos menos usado por las mujeres. Estos resultados 

difieren del estudio de  Eduardo en Bolivia, donde se reporto a la abstinencia periódica como 

el método anticonceptivo más usado, seguido por la inyección hormonal trimestral y el DIU 
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de cobre (13). Asi mismo, difieren de los hallazgos de Sánchez y Leiva en Costa Rica, donde 

el condón fue el principal método anticonceptivo usado (48.5%), seguido de las pastillas 

combinadas (33.9%) (14). En cuanto al uso de métodos anticonceptivos se cita al Modelo de 

Promoción de la Salud, este planteamiento teórico establece que las personas deben orientar 

sus acciones al cuidado y mejora de su salud, parte desde el planteamiento de la OMS que 

menciona que la promoción de la salud contribuye con la mejora de la salud en la población 

a partir de la identificación y promoción de conductas apropiadas a ser realizadas por las 

personas para lograr el objetivo de la conservación de su salud, en este caso, hablando del 

uso de los métodos anticonceptivos y reproducción (16). Como está teoría establece, en las 

diferentes formas en que las personas puedan tomar cuidado de su salud, es una cosa 

importante que se tome acciones como en el caso del uso de los diferentes métodos 

anticonceptivos, como lo plantean los diferentes estudios citados.  

 

En cuanto a la participación del esposo/pareja/compañero en la planificación familiar, 

el 58.1% de las usuarias refirió que en el ultimo año dialogó alguna vez con el 

esposo/pareja/compañero para la desición de usar un método anticonceptivo y el 37.1% lo 

hizo muy amenudo. Hallazgo que concuerda con el estudio de Becerra y Seminario en Lima, 

donde se concluye que el 58% de las mujeres han conversó alguna vez con su cónyuge sobre 

plainficación familiar y anticoncepción en los últimos 12 meses (6). La literatura establece 

que, en el pasar del tiempo, la participación en la planificación familiar y salud reproductiva 

es un tema que es derecho del individuo como personas independiente y/o como pareja en 

el caso de compartir vínculo sentimental o reproductivo entre si, entonces, parte de la 

promoción de la planificación familiar abarca la participación de la pareja en conjunto en el 

desarrollo de su salud reproductiva, desde esta perspectiva la vida sexual se podría disfrutar 
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con satisfacción y sin riesgos para la pareja (17), es entonces que se justifica que los estudios 

encontraran que hoy en día que las parejas se involucran con la planificación familiar.    

 

Asi mismo, el 90.3% de usuarias refirió que su  pareja/compañero/esposo conocía que 

usaba anticoncepción, a diferencia del 9.7 % que no lo sabia o desconocia que lo sabía. 

Hallazgo similiar al estudio de López en Ecuador,donde la mayoría de mujeres refierio que 

su pareja tenia conocimiento del uso de anticoncpetivos para la planificación familiar (11). 

En tiempos tan modernos la participación del varón en la planificación familiar es 

importante, su colaboración contribuye a la menor exposición al peligro de la mujer en el 

caso del uso de un método anticonceptivo y hasta en el caso de la propia procreación de un 

niño. El varón también se encuentra en las condiciones de ser conocedor del uso de métodos 

anticonceptivos en la que deben participar en conjunto con su pareja (18), es por eso que se 

considera que los estudios coinciden en que existe comunicación sobre con las parejas sobre 

el método anticonceptivo a ser usado. 

 

 En cuanto a la decisión de usar anticoncepción, el 46.8% de las usarías refierio que la 

decisión se tomó en conjunto con su pareja/compañero/esposo y el 45.2% principalmente 

fue una desición personal, solo el 4.8% manifesto que la decisión la tomo su 

pareja/compañero/esposo. Estos hallazgos concuerdan con los estudios de Lopez (11) en 

Ecuador, Becerra y Seminario (6) y García (7) y Salcedo (10) en Lima, quienes identificaron 

en la mayoría de encuestadas la decisión conjunta con su pareja del uso y elección del método 

anticonceptivo para planificar su familia. Asimismo se asemeja al estudio de Gayet y Llanes 

en Haití, donde se identificó que la mujer elige el método anticonceptivo de forma 

independiente e incluso a escondidas de su pareja (12). La participación de la pareja en el 
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uso de métodos anticonceptivos, tal cual se estableció en los estudios citados se puede 

explicar con la idea que plantea la literatura sobre la planificación familiar, cuando menciona 

que la salud reproductiva abarca la actuación de la pareja en conjunto de forma responsable, 

entonces, serán ambos los que decidan como viven su sexualidad y el cuidado de su salud 

reproductiva, incluyendo aquí en uso de métodos anticonceptivos. Este razonamiento es 

parte de los nuevos paradigmas de la salud reproductiva y busca aumentar la participación 

del hombre en los procesos que atraviesa la mujer para acceder a un método anticonceptivo 

como parte del cuidado de su salud reproductiva y planificación familiar (19).  

 

Finalmente respecto a la aprobación o no del uso de métodos anticonceptivos para 

planificar la familia, el 87.1% de las usuarias refirió que su  pareja/compañero/esposo 

aprueba el uso de la  anticoncepción y el 12.9% desconoce su opinión. Este hallazgo es 

similiar a lo reportado en los estudios  de Garcia (7) y  Becerra y Seminario (6), ambos 

realizados en Lima, dondese reporta que los conyuges o parejas aprueban el uso de la 

anticoncepción, en el 89.7% y 96.4% respectivamente. Por otro lado, difieren del estudio de 

Ruiz (8) en Tacna y Matta y Romano en Lima (9), donde se identificó que los conguyes o 

parejas tienen una mala actitud hacia los anticonceptivos. En este resultado se debe tomar en 

cuenta que, el género y la sexualidad tienen vinculación que esta construida a nivel social, 

conforme se expresan los valores y costumbres de los seres sociales. El género esta 

constituido como una categoría que organiza la vida social, la economía, la política y hasta 

las costumbres religiosas dentro de la sociedad. Entonces, la idea de género se construye y 

varía de acuerdo al contexto en el que vive cada persona y cada pareja y sus decisiones en 

cuanto a su reproducción y planificación familiar. Parte de las facultades que surgen a partir 

del género sería el poder que tiene la pareja sobre las mujeres para escoger los métodos con 
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los que representará el cuidado de su sexualidad y las formas de ejercer su reproducción. 

Entonces, se debe considerar que la aprobación del uso del método anticonceptivo para la 

planificación familiar por parte de la pareja vendría a ser un tema más cultural, que establece 

que el genero es una variable importante inmersa en el desarrollo la sexualidad y la 

reproducción, entonces la sexualidad y género se encuentran relacionados y determinados a 

nivel cultural (17), en el caso de los estudios mencionados se encuentran compartiendo una 

cultura donde el varón participa en la decisión del uso de métodos anticonceptivos y brindan 

su aprobación para dichos actos.  

 

Se presentaron limitaciones metodológicas, puesto que, al ser un estudio descriptivo 

no se estabeleció relaciones causales o asociativas entre variables y solo se describe las 

características de la percepción de las mujeres en la planificación familiar. Asimismo, la 

muestra al ser optenida a partir de un promedio mensual histórico puede ser representativa  

solo para el periodo histórico comprendido por los 5 meses previos. 

 

Conclusiones  

- Se concluye que la pareja se  involucra de forma activa y constante en la planificación 

familiar en usuarias del Puesto de Salud Colllique III Zona, 2023. 

- Se concluye que, los métodos ancticonceptivos más usados por las usuarias del Puesto de 

Salud Colllique III Zona, 2023, son el inyectable hormonal trimestral, seguido del 

inyectable hormonal mensual y el implante subdermico es el menos usado por las usuarias 

encuestadas.  

- Se concluye que la participación en la decisión del uso de la anticoncepción de la pareja 

de usuarias del Puesto de Salud Colllique III Zona, 2023, es un tema de mutuo acuerdo, 
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es decir, las parejas deciden en conjunto el uso del anticonceptivo a ser usado por la 

pareja. 

- Se concluye que, existe disposición hacia el uso de anticoncepción de la pareja de usuarias 

del Puesto de Salud Colllique III Zona, 2023, puesto que, la pareja se involucra en el 

proceso de elección del método anticonceptivo a ser usado. 
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ANEXOS 

Anexo 1. Instrumento para recolección de la información 

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE 

INVESTIGACIÓN 

 

Título del estudio 

PERCEPCION DEL INVOLUCRAMIENTO DE LA PAREJA EN 

LA PLANIFICACION FAMILIAR EN USUARIAS DEL PUESTO 

DE SALUD COLLIQUE III ZONA-COMAS, LIMA 2023 

Población objetivo Mujeres entre 18 y 45 años.  

Investigador principal Brigithe Alvarado Najarro 

Institución Universidad Privada del Norte. 

 

Propósito del estudio: 

Estimada participante, se le invita a participar en un estudio que se realizará en el Collique III ZONA 

para determinar la percepción del involucramiento de la pareja en la planificación familiar, con el 

propósito de contribuir en la mejora de la salud de mujer, familia y comunidad, así como de la 

participación de la pareja en la toma de decisiones reproductivas.  

 

Procedimientos: 

Si decide participar en este estudio usted realizará lo siguiente: 

1. Aceptar el presente consentimiento informado, marcando con un aspa (X) en “Acepto participar”. 

2. Responder a un cuestionario anónimo conformado por 10 preguntas, lo que le tomará 

aproximadamente de 10 minutos. Este será llenado por usted misma.  

 

Riesgos: 

1. Dado a que la participación se limita a responder un cuestionario, usted no sufrirá ninguna 

intervención (procedimiento) o administración de sustancias, por lo cual, no corre riesgos para su 

salud y bienestar. 

2. Existe la posibilidad de que algunas preguntas puedan generarle alguna incomodidad, en ese caso 

usted es libre de contestarlas o no. 

 

Beneficios: 

1. A nivel individual; es decir, directo al participante, dado que, al culminar con el llenado del 

cuestionario, si tiene alguna duda sobre su salud sexual se les brinda orientación, información y/o 

referencia de servicios relacionados. 

2. A nivel del conocimiento; dado que, la nueva evidencia científica sobre la temática podrá ser 

empleada en el desarrollo de las acciones de los servicios de salud sexual y reproductiva. 

Costos y compensación: 

Los costos serán cubiertos por la investigadora y no le ocasionarán gasto alguno al participante. Usted 

no pagará nada por participar en la investigación. Igualmente, no recibirá ningún tipo de incentivo 

económico ni de otra índole. 

 

Confidencialidad: 

La investigadora guardará la información con códigos y no con nombres, en una plataforma segura. 

Sólo ella tendrá acceso a las bases de datos. Si los resultados de esta investigación son publicados, 

no se mostrará ninguna información que permita la identificación de las personas que participaron. 

 

Derechos del participante: 
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Si decide participar en el estudio, debe conocer que usted puede retirarse de éste en cualquier 

momento. Si tiene alguna duda adicional, por favor llame a Brigithe Alvarado Najarro responsable 

del estudio, al teléfono 970776817. 

Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado injustamente puede 

contactar con Mg. Víctor Joel Sanchez Romero (Asesor) al correo electrónico: 

joel.sanchez@upn.edu.pe 

  

DECLARACIÓN Y/O CONSENTIMIENTO 

Acepto voluntariamente participar en esta investigación, comprendo de las actividades en las que 

participaré si decido ingresar a la investigación, también entiendo que puedo decidir no participar y 

que puedo retirarme de la investigación en cualquier momento. 

 

Acepto participar (    )  

No acepto (    ) 

 

Anexo 2.  Cuestionario 

 

PERCEPCION DEL INVOLUCRAMIENTO DE LA PAREJA EN LA PLANIFICACION 

FAMILIAR EN USUARIAS DEL PUESTO DE SALUD COLLIQUE III ZONA-COMAS, 

LIMA 2023 

 

Estimada participante, a continuación, se presentan una serie de preguntas relacionadas con sus 

características personales, reproductivas y sobre la anticoncepción. Dado que la encuesta es anónima 

se le solicita responder veracidad y claridad, marcando con una “X” la alternativa que mejor 

represente su condición actual. Gracias de antemano por su participación.  

 

INFORMACIÓN DEMOGRÁFICA 

1. ¿Cuántos años tiene actualmente? ……………….. 

2. ¿Cuál es su estado civil actual?  

(1) Soltera.  

(2) Casada. 

(3) Conviviente.  

(4) Viuda. 

(5) Divorciada. 

3. ¿Cuál es su nivel de instrucción:  

(1) Primaria.  

(2) Secundaria. 

(3) Superior.  

(4) Sin instrucción.  

4. ¿Actualmente a qué se dedica principalmente?  

(1) Ama de casa.  

(2) Estudiante. 

(3) Trabajadora. 

5. ¿Cuántos hijos tiene actualmente? ………………... 

 

INFORMACIÓN SOBRE ANTICONCEPCIÓN 

6. ¿Qué método anticonceptivo usa actualmente?  

(1) Píldora combinada. 

(2) DIU (T de cobre). 

(3) Inyección anticonceptiva mensual (cada mes) 

(4) Inyección anticonceptiva trimestral (cada tres meses). 

mailto:joel.sanchez@upn.edu.pe
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(5) Implante subdérmico. 

(6) Preservativo o condón. 

7. ¿En los últimos 12 meses, ¿Ud. ha comentado sobre la práctica de planificación familiar con 

alguna persona? 

(1) Si. 

(2) No. 

8. ¿Con quién ha comentado? 

(1) Esposo/compañero/pareja. 

(2) Madre. 

(3) Padre. 

(4) Hermana(o). 

(5) Amigas(os)/vecina(o). 

(6) Otros……………………………… 

9. ¿Su esposo /compañero/pareja sabe que usted está usando un método de planificación 

familiar? 

(1) Si. 

(2) No. 

(3) No lo se. 

10. Ud. me ha dicho que está usando un método para no quedar embarazada, ¿Ud. diría que 

el uso de este método ha sido principalmente su decisión, principalmente la decisión de su 

esposo (compañero) o los dos decidieron juntos? 

(1) Ella misma principalmente. 

(2) Esposo/compañero/pareja principalmente. 

(3) Decisión conjunta. 

(4) Otra: ……………………………………………. 

11. ¿Ud. piensa que su esposo/compañero/pareja aprueba o desaprueba que las parejas usen 

un método para evitar los embarazos? 

(1) Aprueba. 

(2) Desaprueba. 

(3) No lo se. 

12. ¿En los últimos 12 meses, Usted habló con su esposo/compañero acerca de la planificación 

familiar, muy a menudo, algunas veces o nunca? 

(1) Nunca. 

(2) Algunas veces. 

(3) Muy a menudo. 
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Anexo 3. Carta de autorización  
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Anexo 4. Base de datos 

N
° 

E

D
A

D 

EST

.CIV

IL 

NIV.INS

TRUCCI

ON 

OCU

PACI

ON 

N° 

HIJ

OS 

MAC 

ACTUA

L (P6) 

 Últimos 12 meses, usted 

comentó la práctica de 

anticoncepción (P7) 

Persona a la 

que le 

comentó (P8) 

Pareja/compañero/espos

o sabe que usa 

anticoncepción (P9) 

¿De quién fue 

de la decisión? 

(P10) 

La 

pareja/compañero/esps
o apruena el uso MAC 

(P11) 

Últimos 12 meses conversó con su 

pareja/compañero/esposo sobre 

planifación familiar (P12) 

1 22 1 3 3 0 3 1 1 1 3 1 3 

2 23 1 2 3 0 3 1 1 1 2 1 2 

3 35 2 3 3 2 4 1 5 1 3 1 2 

4 21 1 2 3 1 6 1 2 1 1 1 2 

5 39 2 2 1 2 2 1 2 1 3 1 2 

6 34 1 3 3 0 6 1 5 1 4 1 2 

7 30 1 3 3 2 6 2 99 1 4 1 2 

8 22 1 3 2 0 4 1 1 1 3 1 2 

9 33 2 3 3 1 4 1 1 1 2 1 3 

1

0 
34 1 3 3 0 4 1 5 1 3 1 2 

1

1 
30 3 3 3 0 3 1 5 1 1 1 2 

1

2 
32 1 3 3 2 4 1 1 1 1 3 3 

1

3 
29 3 2 1 2 5 1 5 1 3 1 3 

1

4 
29 1 3 3 1 4 1 4 1 3 1 2 

1

5 
36 3 3 1 2 4 1 1 1 3 1 3 

1

6 
29 3 3 3 0 4 1 5 1 3 1 2 

1

7 
40 1 3 3 1 6 1 5 1 3 1 2 

1

8 
36 2 3 3 4 2 1 1 1 1 1 2 

1
9 

32 3 3 3 3 3 1 5 1 1 1 2 
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2
0 

36 2 3 3 4 2 1 5 1 1 1 2 

2

1 
27 3 2 1 2 3 2 99 1 1 1 2 

2
2 

27 1 3 3 1 6 1 5 1 1 1 2 

2

3 
30 2 3 3 2 3 1 1 1 3 1 2 

2
4 

29 1 3 3 2 3 1 2 2 1 1 3 

2

5 
35 1 2 1 3 1 1 5 2 1 1 2 

2
6 

24 1 3 3 0 6 1 2 1 3 1 3 

2

7 
48 5 3 3 3 6 1 1 1 1 3 3 

2
8 

35 2 3 3 2 4 1 5 1 3 1 3 

2

9 
43 1 2 3 2 6 1 5 1 3 1 3 

3
0 

39 1 2 3 2 3 1 5 1 3 1 3 

3

1 
44 2 3 3 0 6 1 5 1 3 3 2 

3

2 
35 3 3 3 3 2 1 5 1 3 1 3 

3

3 
28 1 2 3 2 5 1 5 2 1 3 2 

3

4 
22 1 3 3 1 6 1 5 1 1 3 1 

3

5 
49 3 2 1 2 2 2 99 3 1 3 1 

3

6 
25 1 3 2 0 6 1 5 1 1 1 2 

3

7 
22 1 3 2 0 1 1 1 1 2 1 2 

3

8 
21 1 3 3 0 4 1 1 1 3 1 3 

3

9 
30 3 3 3 1 4 1 2 1 1 1 2 

4

0 
26 1 3 3 0 1 1 1 1 3 1 2 

4

1 
29 2 3 1 1 5 1 5 1 3 1 2 

4

2 
25 2 3 3 0 3 1 1 1 1 1 3 
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4
3 

27 3 2 2 0 1 1 1 1 3 1 3 

4

4 
24 1 2 3 2 4 1 5 2 1 3 1 

4
5 

34 2 3 1 3 4 1 5 1 3 1 2 

4

6 
23 1 3 2 0 3 1 2 1 3 1 3 

4
7 

32 1 3 3 1 1 1 1 1 1 1 3 

4

8 
19 2 2 1 2 3 1 1 1 1 1 3 

4
9 

36 3 3 3 1 6 1 6 1 1 3 2 

5

0 
20 3 2 1 1 4 1 1 1 1 1 2 

5
1 

33 3 1 1 2 3 1 1 1 3 1 3 

5

2 
37 2 2 3 1 3 1 1 1 1 1 3 

5
3 

32 3 2 3 2 6 1 1 1 3 1 3 

5

4 
26 1 3 3 1 5 1 2 1 1 1 2 

5

5 
20 3 2 3 1 3 1 1 1 3 1 2 

5

6 
20 1 2 2 0 3 1 1 1 3 1 3 

5

7 
21 1 2 2 0 3 1 5 2 1 1 2 

5

8 
19 1 2 1 1 4 1 1 1 1 1 2 

5

9 
23 3 2 3 2 4 1 5 1 3 1 2 

6

0 
27 1 3 3 0 1 1 1 1 1 1 3 

6

1 
31 2 3 1 1 2 1 2 1 3 1 2 

6

2 
35 1 3 3 2 4 1 1 1 1 1 2 

 

 


