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RESUMEN

Objetivo: Determinar los factores asociados al aborto provocado en las estudiantes
universitarias que cursan el Gltimo afio de su carrera de todas las facultades en la

Universidad Privada Antenor Orrego de Trujillo.

Material y Método: Se llevd a cabo un estudio de tipo observacional, transversal,
prospectivo, analitico con disefio transversal analitico. El estudio poblacional fue realizado con
536 encuestas a las estudiantes universitarias, de estas 418 tuvieron relaciones sexuales y se dividieron
en 2 grupos, las que tuvieron aborto provocado: con (n=71), y las que no tuvieron aborto provocado
(n=347)

Resultado: Este estudio al efectuarse un analisis multivariado, se encontrd que los
factores asociados al aborto provocado fueron: vivir sola OR 2.6 (1C95% 1.36-4.99),
la edad de inicio temprano de relaciones sexuales OR 0.591 (IC95% 0.480-0.727),
haber tenido 4 o mas parejas sexuales OR 1.489 (IC95% 1.261-1.758) y el no haber
usado algun método anticonceptivo en la primera relacion sexual OR 2.218 (1C95%
1.191-4.131). Esta afirmacion es dada con certeza al haber verificado las exigencias
de ser significativa a la prueba de independencia de criterios (p<0.01) y tener intervalo
confidencial del 95% OR>1.

Conclusiones: las variables halladas como parte del modelo predictivo para aborto provocado
fueron: vivir sola, el no haber usado ninglin anticonceptivo en la primera relacion sexual, haber tenido
4 0 més parejas sexuales Y el inicio temprano de relaciones sexuales fueron principalmente los

factores més asociados al aborto provocado.

Palabras Clave: Factor asociado, aborto provocado, estudiantes universitarias.



ABSTRACT

Objetive: Determine the factors associated with induced abortion in university students attending
the last year of their careers in all faculties at the Universidad Privada Antenor Orrego of Trujillo.

Material and Method: An observational, transversal, prospective, analytical study with an
analytical transversal design was carried out. The population study was conducted with 536 surveys
of university students, 418 of whom had sexual intercourse’s and were divided into 2 groups, those
with induced abortion: (n =71), and those with no induced abortion (n=347).

Results: A multivariate analysis found that the factors associated with induced abortion were: Living
alone OR 2.6 (95% CI 1.36-4.99), the age of early onset of sexual intercourse OR 0.591 (95% ClI
0.480-0.727), having had 4 or more sexual partners OR 1.489 (95% CI 1.261-1.758) and not having
used any contraceptive method in the first sexual relation OR 2.218 (95% CI 1.191-4.131). This
assertion is given with certainty by having verified the requirements of being significant to the criteria
independence test (p <0.01) and having a confidential interval of 95% OR> 1.

Conclusions: The variables found as part of the predictive model for induced abortion were: living
alone, not having used any contraceptives in the first intercourse, having 4 or more sexual partners
and the early onset of sexual intercourse were mainly the factors most associated with induced
abortion.

Keywords: associated factor, induced abortion, university students.



l. INTRODUCCION

1.1 Marco Tebrico:

El aborto ha constituido a lo largo de los afios un problema para todas las
mujeres en su etapa fértil, La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define al
aborto como la expulsion o extraccion de un feto o embrion, del utero de la madre,
cuyo peso sea de 500 gramos 0 menos, y corresponda aproximadamente a 20 semanas

de gestacion. (1)

En cuanto a la clasificacion del aborto, existen diversos tipos entre los mas
frecuentes tenemos al aborto espontaneo que es la pérdida involuntaria del embarazo
siendo su principal causa los defectos cromosémicos; el aborto recurrente que es la
pérdida del embridn o feto, tres 0 mas veces consecutivas y entre sus causas tenemos
las alteraciones cromosdmicas e inmunoldgicas, finalmente tenemos al aborto
inducido que a la vez se subdivide en aborto terapéutico y aborto provocado, el
primero es la culminacion médica o quirtrgica del embarazo a consecuencia de
peligro de la vida de la madre o por algin defecto congénito del feto y el segundo es
la interrupcion del embarazo de manera voluntaria por razones propias de la mujer
que no tienen relacion a riesgo de salud de la madre o la salud del feto. En este estudio

pretendemos investigar a cerca del aborto provocado voluntario. (2-6)



El aborto provocado se define como la interrupcion del embarazo cuya accion
y/o decision es de manera voluntaria, y sin justificacion terapéutico, en la cual la
mujer con o sin ayuda profesional se provoca o induce la expulsion del embrion o

feto. (7-9)

Segun el estudio de Sedgh a nivel mundial el aborto provocado tiene un
namero de 20 millones, lo cual resulta en una tasa mundial de 35 abortos por cada
1.000 mujeres, edades comprendidas entre 15-44 afos, A nivel mundial, el 25% de
los embarazos terminan en aborto provocado. (10) Segun la OMS existen 4.2 millones
de abortos provocados que se llevan a cabo en América latina y el Caribe, de estos,
tres cuartas partes se dan en América del sur, a pesar que cada pais tiene sus términos
legales en cuanto al aborto, algunos paises estan a favor pero la gran mayoria en
contra, debido a muchas razones propias de cada Pais, una por ejemplo es el
catolicismo que es la religion predominante, la cual se opone drasticamente, sin
embargo independientemente de las restricciones legales, la practica del aborto
provocado se sigue realizando de manera generalizada, a los paises de América latina
se los considera en vias de desarrollo , la gran mayoria son de bajo a medianos
ingresos por lo que la practica de aborto provocado sigue en aumento justamente en

esta poblacion. (11-14).

La prevalencia de aborto provocado en el Pert segun el estudio de Tarqui
realizado en lima es de 13.9%, ademas menciona que una de cada cinco mujeres en
edad fértil que resulta con un embarazo no deseado, se realiza un aborto provocado.

(15)



Ademas es importante mencionar a cerca de las complicaciones que
genera el aborto provocado, segun el estudio hecho por Carrera existen
complicaciones tempranas como la perforacion uterina, la hemorragia, infeccion,
hasta la muerte y las tardias como infertilidad, abortos a repeticién y embarazos
ectopicos; esto se puede dar generalmente porque la mayoria de veces la misma
mujer se provoca el aborto o en otros casos se realiza por personal no

especializado.(16-18)

El aborto provocado se puede dar en una mujer en cualquier
momento de su edad fertil, ya sean por diversos factores que predisponen a esto.
Segun un estudio realizado en lima por Tarqui, los factores que influyen para el
aborto provocado en mujeres de edad fértil entre 15 y 44 afios son: el embarazo
no deseado, la prostitucion, tener mas de dos parejas, la falta de atencion prenatal
y tener menos de 20 afios.(15) Otro estudio realizado por Regushevskaya
menciona que los factores asociados para aborto provocado en mujeres de edad
fertil son inicio de relaciones sexuales menor de 18 afios, tener cuatro o mas
parejas sexuales a lo largo de toda su vida, tener un hijo o mas, la ausencia de

anticoncepcidn en la primera relacion sexual.(19)

Como sabemos es una realidad problematica que se puede dar en
cualquier mujer de edad fértil, y cada una de estas puede tener distintos razones
0 motivos que los lleva a realizarse un aborto, pero como se ha visto en diversos
estudios el aborto provocado es mas frecuente mientras menor edad se tenga

(20,21) por ejemplo ya sea porque ain son jovenes dependientes del aporte
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econdmico de sus padres y ademas no tiene un trabajo como para mantener a su
futuro hijo, ademas que tener un hijo no le permitird continuar con sus estudios
con normalidad, también porque no tienen una pareja estable que les dé su
apoyo, o bien porgue no se sienten preparadas para afrontar una responsabilidad
como tal, diversos son los factores que encontramos, asi mismo, podemos decir
que mientras menor edad tenga, la mujer es mas vulnerable al aborto

provocado.(22,23)

Al igual que ser joven, es un factor predisponente, también lo es ser
estudiante ya sea del colegio o la universidad, ya que estas estudiantes estan bajo
la tutela de sus padres, por ende son dependientes, y su objetivo en esa edad para
la mayoria es culminar sus estudios con éxito, pero a la vez en esta etapa
generalmente no tienen una pareja estable, no todas tiene el mismo conocimiento
acerca de los métodos anticonceptivos, no todas se informan correctamente o
tienen el mismo interés, y si a eso sumamos que a esa edad las jévenes son mas
vulnerables a tener encuentros sexuales esporadicos, podemos decir que ser
estudiante es un factor asociado a que una mujer se realice un aborto provocado
(24-26); en este estudio nos interesa determinar cuales son los factores asociados
al aborto provocado en las estudiantes universitarias, ya que hay diversos
estudios de diferentes paises, por ejemplo Gelaye en su estudio menciona que los
factores asociados al aborto provocado en estudiantes universitarias son: tener
antecedente de consumo de alcohol, tener poco conocimiento acerca de
anticoncepcién de emergencia, no uso frecuente de anticonceptivos en el

momento de las relaciones sexuales.(27)
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De igual forma Bernabé realiz6 un estudio en el Peru para determinar
cuéles son los factores asociados al aborto provocado, los cuales fueron haber
tenido menos de 18 afios en la primera relacion sexual, tener hijos previamente
al embarazo no deseado actual, que tenga mas de 2 parejas sexuales a lo largo de
la vida y que haya tenido 1 0 més parejas sexuales en el afio anterior a la encuesta.
Son pocos los estudios realizados en el Perd, y ninguno en la ciudad de Trujillo,
por ende el motivo de la presenta investigacion, ya que nos permitira determinar
cuéles son los factores asociados al aborto provocado en estudiantes

universitarias de dicha ciudad.(28)

12



1.2 Antecedentes:

Tarqui et al. (Peru- 2006) realizaron un estudio observacional,
transversal analitico, el cual permitié determinar la prevalencia y los factores
asociados al aborto provocado en mujeres de edad fértil, comprendidas entre 12
y 44 afios con antecedentes de un embarazo durante el presente afio de estudio,
en una comunidad de Pamplona- Lima - Perd, la muestra incluy6 a 1057 mujeres,
los resultados del presente estudio fueron: La prevalencia de la intencion de
interrumpir su embarazo fue 13,9% (IC99%: 11,1- 16,7). Al efectuarse un
analisis multivariado, se encontré que los factores asociados fueron: embarazo
no deseado (OR=5,7; IC: 1,9-16,7), la falta de atencién prenatal (OR=4,7; IC:
1,8-12,2), la prostitucion (OR=11,4; IC: 1,5-87,9), tener menos de 20 afios
(OR=2,9; IC: 1,1-7,9) y tener mas de dos parejas a lo largo de su vida (OR=3,3;

IC: 1,1-10,2). (15)

Bernabé et al. (Perd- 2009) realizaron un estudio observacional,
transversal analitico, el cual se tratd sobre la incidencia, prevalencia y factores
de riesgo para aborto provocado realizado en el Perd, se encuestd a mujeres de
edades comprendidas entre 18 y 29 afios, los resultados fueron: La prevalencia
de abortos inducidos fue del 13,6% entre las 6559 mujeres que reportaron haber
sido sexualmente activas. La incidencia anual de aborto inducido fue del 3,1%
entre las mujeres que habian sido sexualmente activas. En el analisis
multivariado, los factores de riesgo para el aborto inducido fueron: ser mayor de

edad en el momento de la encuesta OR 1.11 (IC 95% 1.7 - 1.15), haber tenido
13



menos de 18 afios en la primera relacion sexual OR 0.87 (IC 95% 0,84-0,91),
tener hijos OR 0,82 (IC 95% 0,68 - 0,98), que tenga mas de 2 parejas sexuales a
lo largo de la vida OR 2.79 (IC 95% 2,12 - 3,67), y que haya tenido 1 0 mas
parejas sexuales en el afio anterior a la encuesta OR 1,54; (IC del 95%1.14-

2,02). (28)

Sousa et al. (México - 2009) realizaron un estudio observacional,
transversal analitico en el cual el objetivo fue demostrar los factores
determinantes del aborto provocado en mujeres de México, en edades
comprendidas entre 15 y 55 afios, se realizO una encuesta a las mujeres que
habian reportado haber tenido un aborto provocado en los Ultimos 5 afios. Los
factores determinantes fueron: embarazo no deseado OR 2.86, (IC 95% 1,40-
5,88); tener tres 0 méas hijos en el momento del aborto OR 3.73, (IC 95% 1.20-
11.65), nivel socioecondémico bajo OR 2.48, (IC 95% 1.09-5.63) y el ser de origen

indigena OR 5.44 ( IC 95% 1.91-15.51). (29)

Regushevskaya et al. (Rusia - 2009) realizaron un estudio
observacional transversal analitico, donde estudiaron los factores de riesgo para
aborto Provocado en mujeres de edad fértil provenientes de Rusia, Estonia y
Finlandia, la edad comprendida entre 18 y 44 afios, dentro de los resultados, los
factores de riesgo para aborto provocado fueron: inicio de relaciones sexuales
menor de 18 afios OR 2.07 (IC 95% 1.52-2.84), tener cuatro 0 mas parejas

sexuales a lo largo de toda su vida OR 3.81 ( IC 95% 2.47-5.86), tener un hijo o
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méas OR 3.83 (IC 95% 2.76-5.32), la ausencia de anticoncepcion en la primera

relacion sexual OR 2.12 (IC 95% 1.45-3.06). (19)

Gelaye et al. (Etiopia — 2011) realizaron un estudio descriptivo de
corte transversal, el cual se llevo a cabo en la Universidad Wolaita Sodo entre
mayo Y junio de 2011. Participaron 493 estudiantes de sexo femenino por medio
de cuestionarios estructurados, los resultados fueron: la tasa de aborto entre los
estudiantes se encontro que era de 65 por cada 1000 mujeres, por lo que es tres
veces superior a la tasa nacional de aborto para Etiopia (23/1000 mujeres de 15-
44 anos de edad). Practicamente todos los abortos (96,9%) fueron provocados.
Los estudiantes con antecedentes de consumo de alcohol, que son de primer afio
y los matriculados en las facultades de ciencias naturales tuvieron mayor riesgo
de aborto que sus contrapartes. Menos de la mitad de los encuestados (44%) ha
oido hablar de la anticoncepcion de emergencia y solo 35,9% de aquellos que

tienen experiencia sexual, alguna vez han usado preservativo. (27)

Animaw et al. ( Etiopia - 2011) realizaron un estudio de tipo
observacional, transversal-analitico, el cual permitié evaluar los factores que
contribuyen al aborto en las estudiantes universitarias de la universidad de Arba
Minch de la ciudad de Etiopia, se evaluaron a 845 estudiantes universitarias, con
una edad promedio de 20 afios, los resultados fueron: Entre los participantes, 173
(21,3%) habian tenido relaciones sexuales, 54 (6,6%) habian estado
embarazadas, y de las estudiantes que habian estado embarazadas 23 (43,4%)

tuvieron un aborto provocado, 4 (17,3%) de los cuales eran realizado en

15



condiciones de riesgo. Las estudiantes que viven dentro de la universidad, las que
tienen conocimiento de la ley del aborto y el no uso de algin tipo de
anticonceptivo en las relaciones sexuales, se han identificado como factores que

contribuyen a las practicas de aborto provocado.(26)

1.3 Justificacion:

El aborto provocado se ha incrementado en los Gltimos afios a nivel mundial,
sobre todo en paises en vias de desarrollo constituye un tema de importancia en
el ambito social y reproductivo, ademas segun estudios en nuestro pais tiene una
prevalencia alrededor del 13.9 %, a pesar de la relevancia clinica descrita, en la
ciudad de Trujillo, a la fecha de la presente investigacion, no se han encontrado
estudios referentes al tema, por todo ello el desarrollo de esta investigacion es
conveniente porque permitira determinar en nuestro medio los factores asociados
al aborto provocado en las estudiantes universitarias en dicha universidad de
manera significativa.

De obtener esta informacion nos servira para generar un modelo de prediccion
sobre las estudiantes universitarias que tienen mas probabilidades de llegar al
aborto provocado, por ende esta investigacion tendra como implicancia practica
generar mayor preocupacion y desarrollo a la Atencion primaria, como construir
medidas de prevencion y promocion dirigida hacia la concientizacion de la joven
estudiante y mejora de su conducta sexual, no solamente de la joven que esta
culminando sus estudios sino también de la que recién inician sus estudios en la
universidad para asi disminuir la incidencia de la practica de aborto provocado

y mejorar la calidad asistencial a estas jovenes.

16



Ademas esta investigacion es factible porque se recolectaran datos en base a las
encuestas realizadas a las estudiantes universitarias de la Universidad Privada

Antenor Orrego que cumplan los criterios de inclusion.

1.4 Formulacién del Problema Cientifico
¢Cudles con los factores asociados al aborto provocado en las estudiantes
universitarias que cursan su Ultimo afio académico en la Universidad Privada

Antenor Orrego de Trujillo durante el Periodo 2016 11?

1.5 Hipotesis

Hipotesis Nula
HO: No Existen factores asociados al aborto provocado en estudiantes

universitarias que cursan su ultimo afio académico en la Universidad Privada

Antenor Orrego de Trujillo durante el periodo 2016l1.

Hipotesis Alterna

H1: Existen factores asociados al aborto provocado en estudiantes universitarias
que cursan su Ultimo afio académico de la Universidad Privada Antenor Orrego

de Trujillo durante el periodo 2016l1.

17



1.6 Objetivos

Objetivo General

Determinar los factores asociados al aborto provocado en las estudiantes

universitarias que cursan su Ultimo afio académico de la Universidad Privada

Antenor Orrego de Trujillo durante el periodo 2016.

Objetivos Especificos

1.

Determinar si la procedencia es un factor asociado al aborto provocado en las
estudiantes universitarias de la Universidad Privada Antenor Orrego de
Trujillo durante el periodo 2016 II.

Determinar si tener pareja actualmente es un factor asociado al aborto
provocado en las estudiantes universitarias de la Universidad Privada Antenor
Orrego de Trujillo durante el periodo 2016 1.

Determinar si vivir sola es un factor asociado al aborto provocado en las
estudiantes universitarias de la Universidad Privada Antenor Orrego de
Trujillo durante el periodo 2016 II.

Determinar si tener padres separados es un factor asociado al aborto
provocado en las estudiantes universitarias de la Universidad Privada Antenor
Orrego de Trujillo durante el periodo 2016 1.

Determinar si pertenecer a una religion especifica es un factor asociado al
aborto provocado en las estudiantes universitarias de la Universidad Privada
Antenor Orrego de Trujillo durante el periodo 2016 I1.

Determinar si el nivel socioecondmico es un factor asociado al aborto
provocado en las estudiantes universitarias de la Universidad Privada Antenor
Orrego de Trujillo durante el periodo 2016 1.

Determinar si alguna vez haber consumido drogas es un factor asociado al
aborto provocado en las estudiantes universitarias de la Universidad Privada

Antenor Orrego de Trujillo durante el periodo 2016 I1.
18



10.

11.

12.

13.

14.

15.

Determinar si la frecuencia de consumo de alcohol es un factor asociado al
aborto provocado en las estudiantes universitarias de la Universidad Privada
Antenor Orrego de Trujillo durante el periodo 2016 I1.

Determinar si el consumo de tabaco es un factor asociado al aborto provocado
en las estudiantes universitarias de la Universidad Privada Antenor Orrego de
Trujillo durante el periodo 2016 I1.

Determinar si el inicio temprano de relaciones sexuales es un factor asociado
al aborto provocado en las estudiantes universitarias de la Universidad
Privada Antenor Orrego de Trujillo durante el periodo 2016 1.

Determinar si el no usar algin metodo anticonceptivo en su primera relacion
sexual es un factor asociado al aborto provocado en las estudiantes
universitarias de la Universidad Privada Antenor Orrego de Trujillo durante
el periodo 2016 II.

Determinar si el no utilizar alguin método anticonceptivo frecuentemente en
su relaciones sexuales es un factor asociado al aborto provocado en las
estudiantes universitarias de la Universidad Privada Antenor Orrego de
Trujillo durante el periodo 2016 II.

Determinar si el nimero de parejas sexuales a lo largo de toda la vida es un
factor asociado al aborto provocado en las estudiantes universitarias de la
Universidad Privada Antenor Orrego de Trujillo durante el periodo 2016 1.
Determinar si el nimero de hijos es un factor asociado al aborto provocado en
las estudiantes universitarias de la Universidad Privada Antenor Orrego de
Trujillo durante el periodo 2016 II.

Determinar si el tener una pareja estable previo al aborto es un factor asociado
al aborto provocado en las estudiantes universitarias de la Universidad

Privada Antenor Orrego de Trujillo durante el periodo 2016 II.
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1. MATERIAL Y METODO

2.1. Poblaciones

2.1.1 Poblacion Diana o Universo:
La poblacion universo estuvo constituida por todas las estudiantes de la

Universidad Privada Antenor Orrego, matriculadas en el periodo 2016-I1.

2.1.2 Poblacion de estudio:
La poblacién de estudio estuvo constituida por las estudiantes que cursaron su
altimo afio de carrera profesional de todas las facultades profesionales en la

Universidad Privada Antenor Orrego, matriculadas en el periodo 2016-II.

Criterios De Inclusion:

Grupo 1
e Estudiantes de todas las Facultades Profesionales de la Universidad Particular
Antenor Orrego que hayan tenido aborto provocado.
e Estudiantes que cursaron su Ultimo afio académico de todas las facultades
profesionales de la Universidad Particular Antenor Orrego de Trujillo durante el
periodo 201611
e Estudiantes que estuvieron matriculadas en el periodo 2016 Il

e Estudiantes que aceptaron realizar la encuesta

20



Grupo 2
e Estudiantes de todas las Facultades Profesionales de la Universidad Particular
Antenor Orrego que no hayan tenido aborto provocado.
e Estudiantes que cursaron su Ultimo afio académico de todas las facultades
profesionales de la Universidad Particular Antenor Orrego-Trujillo durante el
periodo 201611
e Estudiantes que estuvieron matriculadas en el periodo 2016 Il

e Estudiantes que aceptaron realizar la encuesta

Criterios de Exclusion:
e Estudiantes varones de todas las facultades profesionales de la Universidad
Particular Antenor Orrego
e Estudiantes que hayan tenido aborto terapéutico o espontaneo.
e Estudiantes de postgrado en dicha escuela
e Estudiantes no estuvieron matriculadas en el presente ciclo académico
e Estudiantes que no aceptaron realizar la encuesta

e Estudiantes que no completaron la encuesta

2.2. Muestra
Tipo de muestreo:

e No Probabilistico
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Unidad de analisis

e La unidad de analisis estuvo constituida por cada una de las Encuestas de las

estudiantes que cursaron su ultimo afio de carrera profesional, que presentaron

aborto provocado, de todas las facultades profesionales, en la Universidad

Particular Antenor Orrego de Trujillo durante el periodo 2016 11.

Unidad de muestreo

e Encuesta

Tamano Muestral:

e Por la naturaleza del estudio ingresaron todas las alumnas de todas las

facultades profesionales de la Universidad Privada Antenor Orrego que cursaron

el ultimo afio de su carrera, es decir sera un estudio ESTUDIO POBLACIONAL.

2.3. DISENO DEL ESTUDIO

2.3.1. Tipo de estudio: El presente estudio corresponde:

1.

2.

Por la asignacion de la investigacidn : observacional
Por la comparacion de grupos: Analitico
Por su naturaleza del estudio: Prospectivo

Por la recoleccién de datos en un solo momento: Transversal
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2.3.2. Disefio especifico:

Este estudio correspondi6 a un disefio de transversal analitico.

ESTUDIANTES
UNIVERSITARIAS

CON ABORTO SIN ABORTO
PROVOCADO PROVOCADO

FACTORES FACTORES
ASOCIADOS ASOCIADOS
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2.4. Operacionalizacion de Variables

ESCALA
VARIABLE DE INDICES

MEDICION

GRUPO RESULTADO :

ABORTO PROVOCADO Cualitativa Nominal SI/NO

GRUPO EXPOSICION:

EDAD DE LA PRIMERA RELACION  Cuantitativa ~ De Razdn Afios
SEXUAL

USO DE METODO
ANTICONCEPTIVO EN LA Cualitativa Nominal SI/NO
PRIMERA RELACION SEXUAL

VIVIR SOLA Cualitativa Nominal SI/NO

NUMERO DE PAREJAS SEXUALES Cualitativa Nominal NUmero

COVARIABLES:

e Edad Cuantitativa De Razén Anos
e Procedencia Cuantitativa Nominal Urbano / Rural
e Ciclo de estudios Cuantitativa Nominal IX - X—=XI-XII
e Religion Cuantitativa Nominal Catolica / otras
¢ Nivel Socioeconémico Cualitativa Nominal Alto
Medio
Bajo
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Pareja actual Cuantitativa
Hijos Cuantitativa
Vivir Sola Cuantitativa
Tener padres separados Cuantitativa
Consumo de drogas Cualitativa
Consumo frecuente de alcohol Cualitativa
Consumo de Tabaco Cualitativa

Edad de inicio de la primera RS~ Cuantitativa

Uso de algun anticonceptivo en la
primera RS Cualitativa

Uso frecuente de algun -
anticonceptivo en RS cotidianas Cualitativa

NUmero de parejas sexuales a lo  Cuantitativa
largo de toda su vida

Edad en que ocurrio el aborto
provocado Cuantitativa

Pareja estable en el momento del
aborto Cualitativa
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2.5 Definiciones Operacionales:

ABORTO PROVOCADO:

El aborto provocado se define como la interrupcion del embarazo cuya accién
y/o decisidn es de manera voluntaria, y sin justificacion terapéutico, en la cual
la mujer con o sin ayuda profesional se provoca o induce la expulsién del

embrién o feto.

FACTORES ASOCIADOS:

VIVIR SOLA

Situacion en el cual la estudiante universitaria vive sin compafiia de sus
padres o algun apoderado.

EDAD DE LA PRIMERA RELACION SEXUAL

Edad que inicia su vida sexual activa.

USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS EN LA PRIMERA
RELACION SEXUAL

Es la utilizacion de cualquier método anticonceptivo en la primera relacion
sexual que se tiene en la vida.

NUMERO DE PAREJAS SEXUALES A LO LARGO DE TODA SU
VIDA

Es el nimero de diferentes personas con los que ha tenido relaciones sexuales

durante toda su vida la estudiante universitaria.
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2.6 INSTRUMENTO (Anexo 2):
En nuestro estudio, usaremos como instrumento una encuesta guia, en donde
seran registrados los datos encontrados por medio de la observacion directa y

usando un método cuantitativo.

2.7 PROCEDIMIENTO:
1. Una vez que se aprobo la resolucion del Proyecto de tesis, se procedié a

solicitar los permisos correspondientes a cada uno de los directores de todas las
Facultades Profesionales de la Universidad Privada Antenor Orrego de Trujillo,
para la aprobacion a realizar la investigacion titulada FACTORES ASOCIADOS
AL ABORTO PROVOCADO EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIAS.

(Anexo 1).

2. Obtenido el permiso, con la técnica de analisis de contenido, se procedié a
seleccionar a todas las estudiantes universitarias que cursen su ultimo afio
académico de todas las facultades profesionales de la Universidad Privada
Antenor Orrego de Trujillo que cumplan con los criterios de inclusion y exclusion
durante el periodo 2016.

3. Una vez seleccionadas, con la técnica de fichaje, la recoleccion de datos se realizo
durante el transcurso de dos semanas, con el instrumento propuesto (ANEXO 2)
el cual se elabord una encuesta, a las estudiantes se les explicd de que trata la
investigacion, seguidamente se les dio la encuesta, la cual const6 de 26 preguntas,

cabe recalcar que fue Andnima y voluntaria.
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4. Luego que las estudiantes universitarias realizaron la encuesta, y se tuvo todas las
encuestas recaudadas, se vaciaron en una base de datos predisefiada mediante la
técnica observacional, para su posterior analisis.

5. Dichos datos obtenidos, fueron ingresados en una hoja del paquete SPSS v 23.0,
llevando asi la informacion recolectada, la cual sera llevo a tablas para ser
tabuladas y analizadas, acuerdo a los objetivos del presente proyecto.

6. Se procedié a la interpretacion de los resultados obtenidos y se emitieron las

conclusiones y recomendaciones respectivas.

2.8 RECOLECCION Y ANALISIS DE DATOS
La informacion fue analizada en un ordenador y se procedio utilizando el
programa estadistico SPSS version 23, el cual permitié obtener la informacion
en una forma resumida y ordenada para realizar el analisis respectivo.
Estadistica descriptiva
En cuanto a las medidas de tendencia central se calculd la media, mediana y en
las medidas de dispersion la desviacion estandar, el rango. También se obtuvo
datos de distribucién de frecuencias, porcentajes, histogramas.
Estadistica Analitica
En el analisis estadistico, se realiz6 en primer lugar un analisis univariado a través
de la prueba Chi Cuadrado (X?), Test exacto de Fisher para variables categoricas
y la prueba t de student para variables cuantitativas; las asociaciones se
consideraron significativas si la posibilidad de equivocarse es menor al 5% (p <

0.05). Luego se procedio a realizar el analisis multivariado utilizando la regresién

28



logistica, para ello se utilizo el punto de corte de p = 0,25 una vez obtenido el
modelo de prediccion de aborto provocado, se constituyo la curva ROC.
Estadigrafos segun el estudio:

Se calculd el OR robusto y el OR ajustado con su respectivo IC al 95%.

2.8 CONSIDERACIONES ETICAS: (30,31)

El estudio contara con el permiso del Comité de Investigacion y Etica de la
Universidad Privada Antenor Orrego

El presente proyecto se realizo con estricto cumplimiento de la Declaracion de
Helsinki. Se cumplieron los siguientes criterios:

e Segunel punto 21, la investigacion biomédica debe concordar con los principios
cientificos aceptados universalmente.

e Segun el punto 23, que menciona que la investigacion se llevo a cabo cuando se
obtuvo la autorizacion: de la institucién donde se realizé la investigacion (Anexo
1) y del comité de ética en investigacion de la institucion.

e Segun el punto 24, tomamos en cuenta el principio de la privacidad y
confidencialidad, para salvaguardar la integridad y respetar la intimidad de las
estudiantes.

e Segun el punto 35y 36, estuvimos obligados a expresar los resultados tal cual,
como se obtuvieron en el proceso de investigacion sin alterar, inventar ni falsear

los resultados.
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De acuerdo a los principios éticos establecidos en el codigo de ética y deontologia
propuestos por el Colegio Médico del Perd.

Art. 89° el médico debe mantener el secreto profesional para proteger el derecho
de la persona a la confidencialidad de los datos que le ha proporcionado, no
debiendo divulgarlos, salvo expresa autorizacion de la estudiante.

En la Seccion primera de los principios éticos en la medicina, en el titulo |
(declaracion de principios) hace referencia a la busqueda del bien para la persona—
y de no-maleficencia —que consiste en evitar que se produzca cualquier forma de
dafio o lesion, asi como tambien el consentimiento informado de dichas

estudiantes.
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I1l. RESULTADOS

Se ha desarrollado un estudio observacional, analitico, transversal y prospectivo, por la
naturaleza de la investigacion se realiz6 un estudio poblacional, el proceso de seleccion fue
realizado bajo los criterios de inclusion y exclusion ya antes expuestos, correspondientes a
todas las estudiantes que cursaron su ultimo afio de carrera profesional de todas las facultades
de la Universidad Privada Antenor Orrego en el periodo 201611, se realiz6 una encuesta de
las cuales respondieron 536 estudiantes, de este nimero se resto las que nunca habian tenido
relaciones sexuales, luego del analisis qued6 un total de 418 encuestas completas, y se
dividieron en dos grupos, las que tuvieron aborto provocado (n=71) y las que no tuvieron

aborto provocado (n=347) .

En el analisis, se comparoé los grupos de estudiantes con aborto provocado (AP) y sin AP y
se observd que no hay diferencia significativa para la variable edad, religion, nivel

socioecondmico, tener pareja actual y tener hijos; a excepcion de la variable procedencia que

si se observo diferencia significativa con un valor de p < 0,05. (CUADRO 1)

En el anélisis, se compard los grupos de estudiantes con AP y sin AP, se observo que si existe
diferencia significativa para las variables de habitos de vida, las cuales son: Vivir sola, tener
padres separados, haber consumido alguna vez drogas, consumo frecuente de alcohol y

consumo de tabaco, en la cual se observo diferencia significativa con un valor de p < 0,01.

(CUADRO?)
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En el anélisis, se comparo los grupos de estudiantes con AP y sin AP, se observo que existe
diferencia significativa para las variables de habitos sexuales las cuales son: edad de inicio
de la primera relacion sexual, uso de anticonceptivo en la primera relacion sexual, uso

frecuente de anticonceptivo en las relaciones sexuales, nimero de parejas sexuales en toda la

vida, en la cual se observo diferencia significativa con un valor de p < 0,01.(CUADRO 3)

En el analisis, se compar6 los grupos de estudiantes con AP y sin AP, se observo que no

existe diferencia significativa para las variables de edad en que ocurri6 el aborto provocado

y pareja estable en el momento del aborto con un valor de p >0.05 (CUADRO 4)

Se realiz6 un analisis multivariado identificando factores independientemente asociados a la
presencia de AP en estudiantes de la Universidad Privada Antenor Orrego, los cuales fueron:
Vivir sola OR 2.6 (1C95% 1.36-4.99), el no haber usado algun método anticonceptivo en la
primera relacion sexual OR 2.218 (1C95% 1.191-4.131), tener 4 0 méas parejas sexuales OR
1.489 (1C95% 1.261-1.758) y la edad de inicio temprano de relaciones sexuales OR 0.591
(1C95% 0.48-0.72), expone a las estudiantes universitarias a un alto riesgo de presentar AP.
Esta afirmacion es dada con certeza al haber verificado las exigencias de ser significativa a
la prueba de independencia de criterios (p<0.01) y tener intervalo confidencial del 95% OR>1

(CUADRO 5)
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FRECUENCIA DE ESTUDIANTES UNIVERITARIAS POR FACULTAD
PROFESIONAL

FRECUENCIA DE ESTUDIANTES UNIVERITARIAS POR FACULTAD
PROFESIONAL

CIENCIAS ECONOMICAS | 19,1%

CIENCIAS DE LA SALUD

MEDICINA HUMANA | 21,6%

20,2%

DERECHO Y CIENCIAS POLITICAS
EDUCACION Y HUMANIDADES
CIENCIAS DE LA COMUNICACION
ARQUITECTURA, URBANISMOY ARTES
CIENCIAS AGRARIAS

INGENIERIA

0,0% 5,0% 10,0% 15,0% 20,0% 25,0%

La Frecuencia de estudiantes universitarias por facultad profesional en la Universidad Privada Antenor Orrego
fue de 21.6% para Medicina Humana, 20.2% para Derecho y ciencias politicas, 19.1% para Ciencias
Economicas, 10.3% para ciencias de la Salud, 9.9% para Arquitectura, Urbanismo y Artes; 5.3% para Ciencias
de la comunicacion, 5.1% para educacion y humanidades, 5% para ingenieria y 3.5% para Ciencias Agrarias.

FRECUENCIA DE ESTUDIANTES UNIVERSITARIAS POR CICLO DE
ESTUDIOS

Distribucion de Estudiantes por Ciclo

<

=X =X =Xl Xl

La frecuencia de estudiantes de estudiantes universitarias por ciclo de estudios fue de 47% para noveno ciclo,
36% para décimo ciclo, 8% para décimo primer ciclo y 9% para décimo segundo ciclo.



CUADRO 1

DISTRIBUCION DE ESTUDIANTES UNIVERSITARIAS SEGUN
CARACTERISTICAS GENERALES
Y PRESENCIA DE ABORTO PROVOCADO
UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO
PERIODO 2016 I

ABORTO PROVOCADO

CARACTERISTICAS

*
GENERALES sI (71) NO (347) P

EDAD 23,35+2,08 23,05 + 2,40 > 0,05

PROCEDENCIA (Urbana/T) 71 (100%) 326 (93.9%) < 0,05

RELIGION (Catdlico/T) 61 (85.9%) 287 (82.7%) > 0,05
NIVEL SOCIOECONOMICO 0 o

(Medio/T) 68 (95.7%) 326 (93.9%) > 0,05

PAREJA ACTUAL(SI/T) 51 (71.8%) 232(66,85%) > 0,05

TENER HIJOS (SI/T) 7 (10%) 35 (10%) > 0,05

* =t student; Chi cuadrado
T=total
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CUADRO 2

DISTRIBUCION DE ESTUDIANTES UNIVERSITARIAS SEGUN HABITOS DE VIDA
Y PRESENCIA DE ABORTO PROVOCADO
UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO
PERIODO 201611

ABORTO PROVOCADO
HABITOS DE VIDA *p
Sl (71) NO (347)
VIVIR SOLA (Si/T) 29 (40.8%) 75 (21.6%) < 0,001
TENER PADRES SEPARADOS (Si/T) 41 (57.7%) 119 (34.2%) < 0,001
HABER CONSUMIDO ALGUNA VEZ
DROGAS(SI/T) 28 (39.4%) 38 (10.9%) < 0,001
CONSUMO FRECUENTE DE
ALCOHOL(SI/T) 52 (73.2%) 155 (44.6%) < 0,001
CONSUMO DE TABACO(SI/T) 54 (76.0%) 192 (55.3%) < 0,001
* = Chi cuadrado
T=total
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CUADRO 3

DISTRIBUCION DE ESTUDIANTES UNIVERSITARIAS SEGUN LOS HABITOS

SEXUALES Y PRESENCIA DE ABORTO PROVOCADO
UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO

PERIODO 201611

ABORTO PROVOCADO

HABITOS SEXUALES *p
SI (71) NO (347)
EDAD DE INICIO DE LA PRIMERA RS 16.61+ 1,88 1857+184 <0001
USO DE ALGUN ANTICONCEPTIVO EN .
PRIMERA RS (1D 29 (40.8%) 232 (66.8) < 0,0001
USO FRECUENTE DE ALGUN
ANTICONCEPTIVO EN RS (Si/T) 4,56 £2,87 307 (88.4) <005

NUMERO DE PAREJAS SEXUALESENTODA o oo 2405144 <0000L

LA VIDA

* =t student; Chi cuadrado
T=total
RS= Relacion sexual
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TABLA 4

DISTRIBUCION DE ESTUDIANTES UNIVERSITARIAS SEGUN LAS
CARACTERISTICAS DEL ABORTOY PRESENCIA DE ABORTO PROVOCADO
ESTUDIANTES
PRIVADA ANTENOR ORREGO
PERIODO 201611

ABORTO PROVOCADO
CARACTERISTICAS DEL ABORTO *p
SI (71) NO (347)
EDAD EN QUE OCURRIO EL
ABORTO PROVOCADO 20,54 + 2,52 20,49 + 1,53 > 0,05
PAREJA ESTABLE EN EL MOMENTO 52 (73%) 40 (12%) > 0,05

DEL ABORTO PROVOCADO (Si/T)

* =t student; Chi cuadrado
T=Total

FRECUENCIA DE ABORTO PROVOCADO

No _ 82‘?0%

0,00% 20,00% 40,00% 60,00% 80,00% 100,00%

La frecuencia del grupo de Aborto Provocado fue de 17.30%, mientras que el grupo sin Aborto
Provocado fue de 82.70%.

37



TABLAS

ANALISIS MULTIVARIADO IDENTIFICANDO FACTORES
INDEPENDIENTEMENTE ASOCIADOS A LA PRESENCIA DE
ABORTO PROVOCADO EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIAS
UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO
PERIODO 201611

FACTORES B Valor p OR ajustado Intervalo de Confianza 95%
ASOCIADOS Inferior Superior
VIVIR SOLA 0.961 0,004 2.615 1,369 4,993
NO USO ANTCPVO PRI RS 0,797 0,012 2,218 1,191 4,131
PAREJAS SEXUALES 0,398 <0,001 1,489 1,261 1,758
EDAD DE INICIO RS -0,526 <0,001 0,591 0,480 0,727
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I1l.  DISCUSION

La presente investigacion ha sido disefiada con el objetivo principal de demostrar si existen
factores asociados al aborto provocado (AP) en estudiantes universitarias, donde la
importancia es que una vez identificados los factores implicados, tendremos un modelo de
prediccion y sabremos quienes de las estudiantes que tengan los factores demostrados,
pueden terminar en AP; ademas de poder generar prevencion primaria y secundaria a las
estudiantes universitarias para evitar que se genere el AP y sus posibles complicaciones que
demanda. Todo esto es evitable pudiéndose tomar un control mas riguroso con las estudiantes
universitarias a modo de prevencion. Y por otro lado, el obtener caracteristicas generales,
los habitos de vida, los habitos sexuales y las caracteristicas del aborto en las estudiantes; da
pie a la realizacion de futuros trabajos de investigacion en busqueda de mejores acciones
preventivas. Este tema es de relevancia debido a la alta prevalencia que existe en el Peru,
ademas que no existen suficientes estudios que hayan identificado los factores asociados
hacia el AP y que otros estudios hechos en diferentes paises, tienen controversia respecto al
tema, cabe recalcar que no se ha encontrado ningun estudio hecho en la ciudad de Trujillo,

por ende se desarrolla la presente investigacion.

Al evaluar los resultados sobre las caracteristicas generales de las estudiantes universitarias
(edad, procedencia, religion, nivel socioeconémico, pareja actual y tener hijos); no se
evidencio6 alguna diferencia significativa para ambos grupos con AP y sin AP, a excepcion
de la variable procedencia (CUADRO 1); por lo tanto, ambos grupos son comparables y
caracteriza uniformidad para las variables que no resultaron significantes, representando un
contexto apropiado para efectuar comparaciones y minimizar la posibilidad de sesgos; estos
hallazgos son coincidentes con lo descrito en el estudio de Gelaye et al. (27), en Etiopia en
el 2011, realizado en estudiantes universitarias donde tampoco se registrd diferencia

significativa respecto a la edad, religion, nivel socioecondmico, pareja actual y tener hijos.
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Con respecto a la procedencia que result6 siendo significativa, esto se podria explicar porque
en nuestro medio, una estudiante que procede de una zona urbana que resulta embarazada,
tiene mayor conocimiento acerca de los métodos para proceder al aborto, ademas que podrian
estar mas desensibilizadas con el tema del aborto, comparado con las estudiantes que
proceden de zona rural, que por su cultura ancestral y andino, son mujeres mas conservadoras
y para ellas el embarazo es méas natural incluso a corta edad; este resultado difiere del estudio
de Gelaye et al. (27), en Etiopia en el 2011, el cual menciona que no existe diferencia

significativa entre las estudiantes provenientes de ambas zonas.

De igual manera se evalud los habitos de vida de las estudiantes universitarias (vivir sola,
tener padres separados, haber consumido alguna vez drogas, consumo frecuente de alcohol,
consumo de tabaco) encontrando en todas las variables, diferencia significativa para ambos
grupos con AP y sin AP (CUADRO 2); en cuanto a la variable vivir sola, el grupo con AP
tuvo 40.8% y sin AP 21.6%, dando una diferencia altamente significativa, ademas el valor
de OR fue de 2.6; lo que quiere decir que una estudiante que viva sola , expone a un riesgo
de 2.6 a1 veces mayor, comparado con las estudiantes que viven acompariadas; esto se
podria explicar porque existe una proporcion de estudiantes que provienen de otras ciudades
y que no tienen familiares con los que puedan vivir, por ende la mayoria alquila una
habitacidn y vive en pensidn, por lo tanto, viven solas, esto genera un menor control en su
conducta sexual y decisiones. Por otra parte, el mismo hecho de vivir sola, la estudiante no
tiene ningun apoyo familiar y por ende se ve envuelta en una desesperacion y recurre a esta

salida.

Ademas se evalud la variable de tener padres separados encontrandose un resultado para el
grupo con AP de 57.7% , comparado con el grupo sin AP que tienen 34.2%, encontrandose
una diferencia significativa, en nuestra poblacidn esto es frecuente, lo que se interpreta que
la mayor parte de estudiantes que tienen padres separados, tienen mas riesgo de terminar en
AP, en este caso la patria potestad se ve debilitada, por ende son mas vulnerables y creen ser
mas independientes, creandose la pseudoindependencia, a la vez que tienen un menor
cuidado por parte del apoderado a diferencia de las que no tienen padres separados lo cual se

asume que es un factor asociado al AP.
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Se analizo la variable de haber consumido alguna vez drogas, encontrdndose para el grupo
con AP 39.4%, y para el grupo sin AP 10.9%, dando una diferencia altamente significativa
(CUADRO 2), de igual manera, se encuentra que la variable consumo frecuente de alcohol
en el grupo de AP existe 73.2% mientras que en el grupo sin AP existe 44.6% que consume
frecuentemente alcohol encontrdndose diferencia altamente significante, y también se
analizo, la variable consumo de tabaco, donde se encontrd para el grupo con AP un 76.0%,
mientras que el grupo sin aborto provocado 55.3%, encontrando diferencia altamente
significativa, estas variables se asemejan entre si al ambito social de las estudiantes, como se
puede observar existe un mayor riesgo que aquellas que si han consumido alguna vez en su
vida drogas, consumen frecuentemente alcohol y consumen tabaco, de tener mas
probabilidades de llegar a un AP y esto se da porque una estudiante que ha estado llevando
una vida sin mucho control por sus padres, de mayor rebeldia, de mayor diversion con
amistades y dentro de todo eso se ve envuelta en un ambito nocivo ya sea alcohol, tabaco y
drogas, generando un estado de descontrol sobre su persona y asociandose a conductas
sexuales de riesgo y donde posteriormente es mas factible que llegue a tener un AP; estos
datos son similares al estudio hecho por Gelaye et al.(27) (Etiopia — 2011), donde menciona
que existe una alta significancia del consumo frecuente de alcohol en las estudiantes que se
provocan un aborto, de igual manera en el estudio de Tarqui et al. (Peru- 2006), el cual
menciona que haber consumido drogas alguna vez, tienen mayor probabilidad de llegar al

AP, que las que no han consumido.

En lo concerniente a los habitos sexuales de las estudiantes universitarias (edad de inicio de
RS, uso de algun anticonceptivo en la primera RS, uso frecuente de anticonceptivo en las RS
cotidianas, namero de parejas sexuales en toda la vida); encontrando en todas las variables,
diferencia altamente significativa para ambos grupos con AP y sin AP (CUADRO 3). En
nuestra poblacion, la edad de inicio de la primera relacion sexual de las estudiantes para el
grupo con AP fue de 16 afios en promedio; comparado con el grupo sin AP, cuya edad en
promedio fue de 18 afios, con un valor de p<0.001 y un valor de OR de 0.6, que quiere decir
gue mientras menos edad tenga en iniciar las RS, por cada afio que disminuye a partir de los

18 afios, el riesgo de AP aumenta en 0.6, comparado con las que inician mas tardiamente.
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Esto se podria explicar porque a esa corta edad, se tiene un menor conocimiento de salud
reproductiva y conductas sexuales, las jovenes en esta edad no culminan la secundaria por
ende aun no ingresan a la universidad, es por ello que esta variable se considera un factor
asociado al aborto provocado. Estos datos son similares a los encontrados en el estudio de
Bernabe et al. (28) realizado en Peru en el 2009, que menciona el hecho de tener inicio de
relaciones menor de 18 afios, tiene mayor riesgo que las que inician sus RS més de los 18
afos; asi mismo, asi como también similar al estudio de Animaw et al. (26) en Etiopia en el
2011.

Otras variables evaluada fue el uso de algun anticonceptivo en la primera RS, los resultados
evidenciaron que el grupo con AP fue de 40.8%, y en el grupo sin AP fue de 66.8%, podemos
observar que existe una minoria en el grupo con AP que si usaron anticonceptivo en su
primera RS y se provocaron el aborto, por el contrario nos da a interpretar que en el grupo
con AP, el 60.2% no usaron ningun método anticonceptivo en su primera RS y esto tiene un
valor altamente significativo, ademas se obtuvo un OR de 2.2 a 1, que quiere decir, que las
estudiantes que no usaron ningun método anticonceptivo en su primera RS, tienen 2.2 a 1
veces mas riesgo de presentar AP, comparado con la que usaron algun tipo de anticonceptivo
en su primera RS. De igual manera la variable del uso frecuente de algin anticonceptivo en
las RS cotidianas, resulté para el grupo con AP en 73.2%, comparado con el grupo sin AP de
88.4%, hallando diferencia significativa que quiere decir que 26.8% de estudiantes que se
encuentran dentro del grupo con AP, no usaron frecuentemente algin método anticonceptivo,
esto también es importante porque en base a los resultados, ambos son factores asociados al
AP estos datos son similares a los encontrados en el estudio de Regushevskaya et al. (19)

realizado en Rusia en el 2009 y Gelaye et al. (27) en Etiopia en el 2011.

La numero de parejas sexuales en toda la vida también fue evaluada, dando como resultado
al grupo con AP de 4 personas a mas, mientras que el grupo sin AP fue de 2 personas, con
un valor altamente significativo, que quiere decir que mientras mayor nimero de parejas
sexuales hayan tenido la estudiantes, mayor probabilidad de llegar al AP, estos datos son
semejantes a los encontrados en el estudio de Regushevskaya et al. (19) realizado en Rusia

en el 2009, quien igualmente refiere que teniendo 4 a mas parejas sexuales, es un factor

42



asociado al AP, sin embargo en los estudios de Bernabé et al. en Pert en el 2009; y el estudio
de Tarqui et al. en Pert en el 2006 se encontr6 que teniendo 2 a mas parejas sexuales, es
un factor asociado al AP.

Como nos damos cuenta las variables de habitos sexuales tienen relacion directa con el AP,
ya que esto podria explicarse por la relacién que existe entre el inicio precoz de la actividad
sexual, el no uso de algln anticonceptivo en la primera RS y tener mayor nimero de parejas
sexuales; todo esto las hace mas vulnerables a que mantengan esta costumbre en las
siguientes RS; ademas, que las estudiantes tienden a experimentar sentimientos que pueden
conducir a rupturas amorosas frecuentes y sin la debida informacion sobre la actividad sexual
y otras conductas de riesgo, es muy probable que tengan un embarazo no deseado y al tomar
conciencia de la interrupcion de los planes futuros de realizacion profesional y la sensacion
de haber defraudado a su progenitores, tienden a interrumpir en forma voluntaria el

embarazo.

Se analizd las variables acerca de las caracteristicas del aborto en las estudiantes
universitarias (edad en que ocurrié el AP y haber tenido pareja en el momento del AP se
analizé la variable edad en que ocurrié el AP, dando como resultados para ambos grupos una
edad de 20 afios, lo cual no evidenciod diferencia significativa (CUADRO 4), por esta razon
no es un factor asociado al AP, este resultado nos corrobora que las estudiantes se provocan
el aborto durante su etapa universitaria a una edad donde estan mas de la mitad de su carrera,
tienen la presion de sus padres y su Unica finalidad en ese tiempo es culminar sus estudios,
por ende su salida ante esta situacion, seria el AP. De igual forma se evaluaron las variable
de tener una pareja estable en el momento del AP, el resultado para el grupo con AP fue de
73% y para el grupo sin AP fue de 12%, encontrandose que no existe diferencia significativa,
esto quiere decir que tener o no tener pareja no es un factor que influya para la provocacion

del aborto en las estudiantes.
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IV.  CONCLUSIONES

Se determind que vivir sola es un factor fuertemente asociado al aborto provocado

en las estudiantes universitarias.

Se determind que el no haber usado algun método anticonceptivo en la primera

relacion sexual es un factor fuertemente asociado al aborto provocado.

Se determind que haber tenido cuatro a mas parejas sexuales es un factor

fuertemente asociado al aborto provocado.

Se determino que la edad de inicio temprano de relaciones sexuales es un factor

fuertemente asociado al aborto provocado en las estudiantes universitarias.

Las variables halladas como parte del modelo predictivo para aborto provocado
fueron: vivir sola, no haber usado algun método anticonceptivo en la primera
relacion sexual, haber tenido cuatro a mas parejas sexuales, inicio temprano de

relaciones sexuales.
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V. RECOMENDACIONES

1. Se recomienda que la universidad a través de su direccion de salud y bienestar
deberia desarrollar una estrategia de orientacion y apoyo psicolégico en el

contexto de un modelo de prevision.
2. Serecomienda que la autoridad regional de salud a través de su estrategia de Salud

Reproductiva, ademas de fortalecer y reforzar sus actividades de prevencion

primaria dirigida a estudiantes universitarias.

3. Se recomienda que la universidad deberia promover trabajos de investigacion

transdisciplinarios con respecto al tema de aborto en estudiantes.
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ANEXO



Facultad de Ciencias de la Salud
Escuela Profesional de Obstetricia

“Aiio de la Consolidacion del Mar de Grau”

Trujillo, 31 de Octubre del 2016

OFICIO N° 0640-2016-EPO-UPAO

Sefiores:

DOCENTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
De la Universidad Privada Antenor Orrego

PRESENTE.-

ASUNTO: Solicita Permiso para recabar informacién
De mi consideracion:

Es grato dirigirme a usted, para expresarle mi saludo cordial, y a la vez, en atencién al
asunto de la referencia, presentarle a la alumna, ANDREA CECILIA PELAEZ
JIMENEZ, con ID 98304, alumna de la Escuela Profesional de Medicina Humana, quien
se encuentra realizando su Proyecto de Investigacibn denominado “FACTORES
ASOCIADOS AL ABORTO PROVOCADO EN ESTUDIANTES
UNIVERSITARIAS”, por lo que se solicita el permiso, la autorizacién y facilidades para
que la mencionada alumna pueda aplicar una encuesta a las alumnas de la carrera de
Obstetricia, que cursan el VII y VIII ciclo y de esta manera puedan lograr el cumplimiento
de sus objetivos para validar sus instrumentos para presentacion de su proyecto.

Seguros de contar con vuestra colaboracién y apoyo, agradezco por anticipado la atencién
que se sirva brindar al presente, hago propicia la oportunidad para expresarle mi mas
distinguida consideracién y estima.

Atentamente,

4
>
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i> . -
VQ";‘::} | n 4
'Q\i 3 Dra‘ thy 99048000000 0000

DIRECTORA
ELA PROFESIONAL DE QBSTETRICIA
C.c.:
Archivo
(o
UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO AvAmérica Sur 3145 Monserrate Trujillo - Pent
www.upao.edu.pe Telf: [+511{044] 604444 anexo 137

Fax: 282900
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_estigacion en la Escuela de

Estomatologia

Estimado Dr.: Oscar Martin del Castillo Huertas

Reciba un cordial saludo de mi parte, el cual esperemos lo haga extensivo a todos
los miembros de su directorio. Asimismo escribo esta carta para solicitarle su permiso
y visto bueno para la realizacién de mi proyecto de investigacion titulado: “FACTORES
ASOCIADOS AL ABORTO PROVOCADO EN ESTUDIANTES
UNIVERSITARIAS”; que sera realizado con la informacién obtenida de una encuesta
aplicada a las estudiantes de VI-VII- VIII- IX X ciclo de la carrera de Estomatologia,
para lo cual pido su permiso para obtener la lista del alumnado y los horarios
respectivos de dichos ciclos.

Agradeciendo de antemano su gentileza y esperando su pronta respuesta

a mi solicitud, me despedido.

Atentamente, -

Andrea Cecilia Peldez Jiménez

Estudiante del décimo segundo ciclo de Medicina Humana — UPAO
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Trujillo, 28 de octubre del 2016

Director de escuela
Escuela Profesional de Psicologia
UPAO

Presente.

Asunto: Solicitud para realizar proyecto de investigacion en la Escuela de

Psicologia

Estimado Dr.: Edmundo Arévalo Luna

Reciba un cordial saludo de mi parte, el cual esperemos lo haga extensivo a todos
los miembros de su directorio. Asimismo escribo esta carta para solicitarle su permiso
y visto bueno para la realizacion de mi proyecto de investigacion titulado: “FACTORES
ASOCIADOS AL ABORTO PROVOCADO EN ESTUDIANTES
UNIVERSITARIAS”; que sera realizado con la informacion obtenida de una encuesta
aplicada a las estudiantes de VI-VII- VIII- IX —-X ciclo de la carrera de Medicina
Humana, para lo cual pido su permiso para obtener la lista del alumnado y los horarios
respectivos de dichos ciclos.

Agradeciendo de antemano su gentileza y esperando su pronta respuesta

a mi‘ solicitud, me despedido.

Atentamente,

Andrea Cecilia Peldez Jiménez

Estudiante del décimo segundo ciclo de Medicina Humana — UPAO

20 44 ;N
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Trujillo, 28 de octubre del 2016

Director de escuela
Escuela Profesional de Educacion
UPAO

Presente.

Asunto: Solicitud para realizar proyecto de investigacion en la Escuela de

Profesional de Educacion

Estimado Dra.: Yojaira Morillas Terrones

Reciba un cordial saludo de mi parte, el cual esperemos lo haga extensivo a todos
los miembros de su directorio. Asimismo escribo esta carta para solicitarle su permiso
y visto bueno para la realizacién de mi proyecto de investigacion titulado: “FACTORES
ASOCIADOS AL ABORTO PROVOCADO EN ESTUDIANTES
UNIVERSITARIAS”; que sera realizado con la informacion obtenida de una encuesia
aplicada a las estudiantes de VII- VIII - IX —X ciclo de la carrera de Educacion, para lo
cual pido su permiso para obiener la lista del alumnado y los horarios respectivos de
dichos ciclos.

Agradeciendo de antemano su gentileza y esperando su pronta respuesta

a mi solicitud, me despedido.

Atentamente,

gy Uriago
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Trujillo, 26 de octubre del 2016
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UPAO
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Asunto: Solicitud para realizar proyecto de investigacion enl|AE i

Medicina Humana

Estimado Dr.: Juan Eduardo Leiva Goicochea.

Reciba un cordial saludo de mi parte, el cual esperemos lo haga extensivo a todos
los miembros de su directorio. Asimismo escribo esta carta para solicitarle su permiso
y visto bueno parala realizacién de mi proyecto de investigacion titulado: “FACTORES
ASOCIADOS AL ABORTO PROVOCADO EN ESTUDIANTES
UNIVERSITARIAS”; que sera realizado con 1a informacion obtenida de una encuesta
aplicada a las estudiantes de IX —X — XI —XII ciclo de la carrera de Medicina Humana,
para lo cual pido su permiso para obtener la lista del alumnado y los horarios

Agradeciendo de antemano su gentileza y esperando su pronta respuesta
a mi solicitud, me despedido.

2
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Atentamente,

Andrea Cecilia Peldez Jiménez

Estudiante del décimo segundo ciclo de Medicina Humana — UPAO
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Trujillo, 27 de octubre del 2016

Director de escuela
Escuela Profesional de Ciencias de la Comunicacion
UPAO

Presente.

Asunto: Solicitud para realizar proyecto de investigacion en la Escuela de

Ciencias de la Comunicacion

Estimado(a) Mg.: Jeaneth Velasquez Galvez

Reciba un cordial saludo de mi parte, el cual esperemos lo haga extensivo a todos
los miembros de su directorio. Asimismo escribo esta carta para solicitarle su permiso
y visto bueno para la realizacién de mi proyecto de investigacion titulado: “F ACTORES
ASOCIADOS AL ABORTO PROVOCADO EN ESTUDIANTES
UNIVERSITARIAS”; que sera realizado con la informacion obtenida de una encuesta
aplicada a las estudiantes de VIII- IX -X ciclo de la carrera de Medicina Humana, para
lo cual pido su permiso para obtener la lista del alumnado y los horarios respectivos de
dichos ciclos.

Agradeciendo de antemano su gentileza y esperando su pronta respuesta

a mi solicitud, me despedido.

Atentamente,
Andrea Ceflilia Pelaez Jiménez

Estudiante del décimo segundo ciclo de Medicina Humana — UPAO
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FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

ENCUESTA ANONIMA A LAS ESTUDIANTES UNIVERSITARIAS

INSTRUCCIONES: Lea ahora cada uno de los items que figuran a continuacion y
marque con una cruz (X) el casillero que representa en qué medida actué como lo
describe cada item. Por favor, responda a todos los items. Trate de ser lo més
sincera posible, no hay respuestas correctas e incorrectas. Recuerde que el
siguiente cuestionario es TOTALMENTE ANONIMO Y VOLUNTARIO.

1) EDAD

2) FACULTAD ACADEMICA

() Ingenieria

() Ciencias Agrarias

() Arquitectura, Urbanismo y arte
() Ciencias de la comunicacion
() Educacion y Humanidades

() Derecho y ciencias politicas

() Medicina humana

() Ciencias de la Salud

() Ciencias Economicas

3) CICLO DE ESTUDIOS

() IX ()X O X () X

4) PROCEDENCIA
() Urbano () Rural

5) ¢(TIENES PAREJA ACTUALMENTE?
() SI () NO

6) VIVES SOLA
() Sl () NO
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7) ¢(VIVES CON TUS PADRES?
() Sl () NO

8) ¢ TIENES PADRES SEPARADOS?
() Sl () NO

9) ¢(VIVES EN PENSION?
()SI () NO

10) ¢ A QUE RELIGION PERTENECES?

() CATOLICA () EVANGELICA () MORMONES () TESTIGO DE JEHOVA
() OTRAS

11) NIVEL SOCIOECONOMICO EN EL CUAL TE CONSIDERAS
() ALTO () MEDIO () BAJO

12) ; OCUPACION?

() ESTUDIANTE TIEMPO COMPLETO () ESTUDIAY TRABAJA

13) ¢ALGUNA VEZ HAS CONSUMIDO DROGAS?
() Sl () NO

14) ; CONSUMES FRECUENTEMENTE ALCOHOL?

() Sl ()NO
15) ( CONSUMES TABACO?
() Sl ()NO

16) ¢HAS TENIDO ALGUNA VEZ RELACIONES SEXUALES?
() Sl ()NO

17) EDAD DE INICIO DE LA PRIMERA RELACION SEXUAL
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18) ¢ UTILIZASTE ALGUN METODO ANTICONCEPTIVO EN LA PRIMERA
RELACION SEXUAL?
() Sl ()NO

19) ¢UTILIZAS FRECUENTEMENTE ALGUN ANTICONCEPTIVO EN TUS
RELACIONES SEXUALES COTIDIANAS?
() sl () NO

20)  CUANTAS PAREJAS SEXUALES HAS TENIDO A LO LARGO DE TODA
TU VIDA?

............... Parejas

21) ¢ CUANTAS PAREJAS SEXUALES HAS TENIDO EN ESTE ULTIMO ANO?

............... Parejas

22) (; CUANTOS HIJOS TIENES ACTUALMENTE?

23) ¢HAS TENIDO ALGUN TIPO DE ABORTO A LO LARGO DE TU VIDA?
() Sl ()NO

24) ; ALGUNA VEZ TE HAS PROVOCADO UN ABORTO?
() Sl ()NO

25) ¢ A QUE EDAD OCURRIO EL ABORTO?

26) ¢ TENIAS UNA PAREJA ESTABLE EN EL MOMENTO DEL ABORTO?
() Sl () NO
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