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RESUMEN 

 

Con la finalidad de identificar la relación entre los factores socioeconómicos y 

culturales con la violencia basada en género en gestantes de los hospitales del II 

nivel de atención de la provincia de Trujillo, La Libertad 2021, se llevó a cabo un 

estudio de diseño descriptivo correlacional. Para la recolección de datos el 

instrumento empleado fue una encuesta semiestructurada en una muestra de 256 

gestantes. Posterior a la tabulación se utilizó la prueba chi cuadrado para 

determinar si existe relación entre las variables del estudio. Los resultados 

muestran que los factores sociales como: machismo, aislamiento social, consumo 

de drogas y alcohol, presentan una relación estadísticamente significativa (p< 

0.001); seguido de los factores culturales como: familiar víctima de feminicidio, 

familia patriarcal, violencia en la niñez, violencia en parejas anteriores, violencia en 

gestaciones anteriores y religión que evidencian una relación estadísticamente 

significativa (p< 0.001), por último los factores económicos como: control de la 

pareja sobre el dinero, participación económica en el hogar, suficientes ingresos 

económicos y acceso a servicios de salud, los cuales indican una relación 

estadísticamente significativa (p< 0.001). La investigación realizada concluye que 

los factores sociales, económicos y culturales están relacionados a la violencia 

basada en género en gestantes. 

 

Palabras clave: factores sociales, económicos, culturales, violencia 
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ABSTRACT 

 

In order to identify the relationship between socioeconomic and cultural factors with 

gender-based violence in pregnant women in hospitals of the II level of care in the 

province of Trujillo, La Libertad 2021, a correlational descriptive design study was 

carried out. For data collection, the instrument used was a semi-structured survey 

in a sample of 256 pregnant women. After tabulation, the chi-square test was used 

to determine if there is a relationship between the variables in our study. The results 

show that social factors such as: machismo, social isolation, drug and alcohol use, 

present a statistically significant relationship (p<0.001); followed by cultural factors 

such as: family victim of femicide, patriarchal family, violence in childhood, violence 

in previous partners, violence in previous pregnancies and religion that show a 

statistically significant relationship (p<0.001), finally economic factors such as: 

control of the partner over money, economic participation in the home, sufficient 

economic income and access to health services, which indicate a statistically 

significant relationship (p<0.001). The research carried out concludes that social, 

economic and cultural factors are related to gender-based violence in pregnant 

women. 

 

 

Key words: social, economic and cultural factors, violence.  
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I.    INTRODUCCIÓN 

 

La violencia basada en género, con el paso del tiempo se ha convertido en un 

gran obstáculo que afecta la salud pública, que de ningún modo logra 

establecer una sociedad igualitaria. Está presente a nivel mundial, involucrando 

a todos los estratos sociales, sin importar edad, raza, religión, u otros, sin 

embargo, los países donde presentan bajos recursos económicos son más 

vulnerables a esta alarmante situación.1-2 

Los informes emitidos por la Organización Mundial de la Salud (OMS), reportan 

que mujeres de 15 a 49 años presentan mayor incidencia de violencia 

perpetrada por el cónyuge. Dentro de las zonas con mayor prevalencia 

encontramos a África y Asia Sudoriental, ambas con 33%, seguido del 

Mediterráneo Oriental 31%, América 25%, Unión Europea 22% y por último la 

zona de Pacifico Occidental 20%. Estados Unidos se ubica dentro de los 10 

primeros países con mayor índice en violencia sexual, lo que se reafirma con 

los reportes de la Línea Nacional de Violencia Doméstica, donde estiman que 

24 mujeres por minuto experimentan todo tipo de violencia, con predominio de 

agresiones físicas.3-4 Con respecto al estudio realizado por O’Campo5, se 

evidencia que, del total de la población femenina, el 65% sufrieron de agresión 

física y verbal durante la gravidez. 

Según la European Union Agency for Fundamental Rights6, por intermedio de 

una entrevista efectuada a 42 mil mujeres de la unión europea, precisó que 

participantes mayores de 15 años manifestaron haber sido víctimas de agresión 

física y/o sexual correspondiente al 22%, mientras que, en América Latina, 

predomina un 29.8%. Por otra parte, los estudios muestreados por la 

Organización Panamericana de la Salud (OPS)7, determinaron que Bolivia, 

Colombia y Perú fueron los países que presentan mayores casos de violencia 

sexual.  

Perú cuenta con una base de datos poblacional que anualmente facilita 

información a las entidades estatales sobre los problemas de salud más 

frecuentes del territorio nacional, como es la Encuesta Nacional Demográfica y 

de Salud Familiar (ENDES) que reporta cifras de los tipos de violencia: física, 
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psicológica y sexual, registrando que durante el año 2017 hubo un 

decrecimiento de la violencia en relación a los años anteriores, y muestra un 

65.4% de mujeres violentadas por su pareja, predominando la violencia 

psicológica en un 61.5% en relación a los otros tipos. En el 2018 reportó un 63.2 

% de víctimas, con una evolución descendente en el 2019, en la cual la cifra 

fue de 57.7 %, predominando nuevamente la violencia psicológica.8-10 

En un estudio realizado a 180 gestantes en el Instituto Nacional Materno 

Perinatal (INMP)11, se precisó que existió una prevalencia de 29.4% de casos 

muestreados de violencia en mujeres gestantes, presentando mayor incidencia 

del maltrato verbal en un 27.8%, seguido de daño físico en un 8.3% y por último 

la violencia sexual en 3.3%. Por otro lado, los reportes emitidos en el año 2019 

por los Centros de Emergencia Mujer (CEM)12, hallaron que el 2.4% de 

gestantes sufrieron violencia familiar y sexual. 

A nivel regional, la Encuesta Nacional Demográfica y de Salud Familiar 

(ENDES)13, durante el periodo 2012 - 2018 registró que, del total de la población 

femenina de La Libertad, el 56.9% sufrieron agresiones por su cónyuge, 

mostrando un marcado predominio de la violencia física con un 25.8% del total. 

El reporte emitido por ENDES 14 del año 2017, describe que mujeres víctimas 

de violencia presentaron factores relacionados a violencia durante la niñez en 

80%, bajo grado de instrucción 63%, mujeres que continuamente ingieren 

bebidas alcohólicas en eventos sociales 87% y según el 75% refirieron que 

nunca les alcanza el presupuesto familiar; similar situación se reportó en un 

estudio a 180 gestantes del Instituto Nacional Materno Perinatal (INMP)11, en 

el que se determinó que un 58.4% de gestantes tuvieron antecedentes de 

violencia en la infancia, el 39.6% porque no les permiten participar en las 

decisiones del hogar y el 15% por que la pareja es machista. Por último, se 

encontró que la dependencia económica de la mujer hacia la pareja, influye en 

la ocurrencia de la violencia en un 35.8%. 

En los países tercermundistas como los de Latinoamérica, han empleado 

planes y leyes que resguarden y prioricen la protección de los derechos 

humanos de la mujer. Incluso, Perú conjuntamente con el Ministerio de Mujer y 

Poblaciones Vulnerables (MIMP) han llevado a cabo el desarrollo del Plan 
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contra la Violencia de Género, que desde el año 2016 ha sido empleado por las 

entidades públicas hasta el año 2021. La importancia del plan ejecutado ha sido 

de suma significancia para el Perú, debido a que garantizó protección y 

respaldo de la salud y derechos que toda mujer peruana debe ser 

merecedora.15-16 

La violencia ejercida durante la gestación, puede generar múltiples 

repercusiones como una condición de estrés llegando a aumentar la producción 

de la hormona liberadora de corticotropina, que posteriormente participa 

desencadenando la labor de parto, limitado recorrido sanguíneo en la cavidad 

uterina y placenta, abortos espontáneos, prematuridad, fetos pequeños para la 

edad gestacional; esto depende del transcurso de la gestación y forma de 

maltrato. En la madre puede generar el abandono de atenciones prenatales, 

diversas Infecciones de Transmisión Sexual (ITS), hemorragias, traumatismos, 

depresión, entre otros.17-18 

La violencia representa un grave peligro en la población gestante y en 

consecuencia puede alterar el desarrollo del embarazo, situación que motiva a 

ejecutar el presente estudio, con el propósito de determinar cuáles son factores 

que están relacionados a la violencia y de tal modo se logre efectuar un 

abordaje oportuno frente a este problema que afecta a nuestra sociedad y 

población femenina. Asimismo, es importante plantear y desarrollar medidas 

preventivas que garanticen la protección y bienestar de la madre y el feto. 

 

Formulación del problema  

¿Cuáles son los factores socioeconómicos y culturales relacionados a la 

violencia basada en género en gestantes de los hospitales de II nivel de 

atención de la provincia de Trujillo - La Libertad, 2021?. 
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Justificación del estudio  

Actualmente la OMS considera a la violencia como un grave problema de salud 

pública con mayor prevalencia en mujeres, sin embargo, la gestante no es 

ajena a este problema, por lo tanto, las consecuencias pueden provocar daños 

irreparables en la salud de la madre y el feto. 

Con el transcurso de años los casos de violencia han ido incrementando a nivel 

mundial. Este problema se basa en teorías que explican su origen y mediante 

el estudio se buscará reafirmar que estas teorías aún influyen en la sociedad, 

esto debido a la desigualdad de género que se fomenta en el entorno, 

provocando consecuencias graves para la salud materna y perinatal.  

Esta investigación fomentará que los estudiantes puedan profundizar en el 

desarrollo del tema, debido a que existen investigaciones sobre violencia, sin 

embargo, muy pocos se encuentran orientadas a la población de gestantes. Así 

mismo, se brindará acceso para utilizar el instrumento proporcionado, esto 

como base para emplear nuevos parámetros e indicadores que permitan 

facilitar un diagnóstico oportuno de violencia y determinar el perfil de mujeres 

violentadas. 

Para fines prácticos, con los resultados obtenidos de la investigación se 

identificarán cuáles son los factores relacionados a la violencia basada en 

género, asimismo con la información recabada pueda servir de base para que 

se creen estrategias de prevención y detección temprana del problema con la 

participación del personal de salud, además será de utilidad para que otros 

investigadores logren profundizar en esté problema de gran magnitud que 

afecta la salud materna y perinatal.   
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Sistema de Hipótesis 

Hipótesis de trabajo o de investigación (Hi)   

Los factores socioeconómicos y culturales están relacionados con la violencia 

basada en género en gestantes de los hospitales de II nivel de atención de la 

provincia de Trujillo - La Libertad, 2021. 

Hipótesis nula (Ho)  

Los factores socioeconómicos y culturales no están relacionados con la 

violencia basada en género en gestantes de los hospitales de II nivel de 

atención de la provincia de Trujillo- La Libertad, 2021 

      Objetivos  

Objetivo General  

Determinar los factores socioeconómicos y culturales relacionados a la 

violencia basada en género en gestantes de los hospitales de II nivel de 

atención de la provincia de Trujillo - La Libertad, 2021. 

Objetivos Específicos  

● Identificar los factores sociales relacionados a la violencia basada en 

género en gestantes de los hospitales de II nivel de la provincia de Trujillo 

- La Libertad, 2021. 

● Identificar los factores culturales relacionados a la violencia basada en 

género en gestantes de los hospitales de II nivel de atención de la provincia 

de Trujillo - La Libertad, 2021. 

● Identificar los factores económicos relacionados a la violencia basada en 

género en gestantes de los hospitales de II nivel de atención de la provincia 

de Trujillo - La Libertad, 2021. 
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II.   MARCO DE REFERENCIA  

 

2.1. Marco Teórico  

Según Galvez-Montes19, señala a la violencia de género a toda acción 

intencionada que ocasiona daños en la mujer, principalmente la mujer está 

sometida a un sistema patriarcal donde el hombre adopta una figura de 

autoridad y dominio sobre ella y en consecuencia atenta contra la libertad 

y derechos de la mujer. Por otro lado, Paz J. 20 considera que una definición 

de violencia de género es ejercer esta práctica violenta contra aquellas 

personas que son vulnerables, principalmente cuando se produce de un 

género a otro, utilizado para exigir y prevalecer la dominación masculina. 

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS)21, considera a la 

violencia de género como un grave problema de salud pública que 

transgrede severamente los derechos de la mujer. Este problema presenta 

cifras epidémicas alarmantes ocasionando impactos negativos en la 

sociedad. Además, la Comisión Interamericana de Derechos Humanos 

(CIDH)22 define a la violencia basada en género como aquella acción 

violenta orientada principalmente a la mujer y complicada por la 

discriminación cuyo origen se encuentra en el estrato social, raza, identidad 

sexual, entre otras, que produce sufrimiento de tipo físico, sexual o 

psicológico desarrollada en diversos ámbitos, dentro o fuera del hogar, 

sometiendo a la mujer y resaltando el poder del varón. 

La violencia se expresa en 4 modalidades: física, psicológica, sexual y 

económica; integrado por el artículo 8 ley 30364. Respecto a la violencia 

física, se define como toda actividad que atenta contra el cuerpo o salud, 

detectada con mayor frecuencia debido a que el daño resulta notable. 

Incluso, trae consigo maltratos y privación de las necesidades básicas.23--

24 

La violencia psicológica es considerada como una conducta que denigra la 

identidad de una persona generando daños psíquicos y puede presentarse 

con otras formas de violencia. En realidad, la mayor parte de los casos 
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donde se presenta esta clase de violencia es verbal, mientras que en una 

menor cantidad se presenta mediante gestos.23, 25 

La violencia sexual, consiste en ultrajar a una persona sin su autorización, 

infringiendo los derechos de la agraviada. A su vez, se considera todo acto 

que no necesariamente involucre penetración o contacto físico. Además, 

este tipo de violencia es considerada una grave vulneración a los derechos 

sexuales y reproductivos que toda mujer debe gozar en plena libertad.24, 26 

Por último, la violencia económica es toda acción que perjudica los recursos 

económicos o patrimoniales. De hecho, se considera violencia económica 

cuando se trata de esquivar cargos como las manutenciones para un 

miembro familiar, por lo tanto, no hay facilidad para poder adquirir los 

recursos y en consecuencia generar una privación de bienes.24-25 

Existen determinados factores que se relacionan con la violencia basada 

en género, causando vulnerabilidad en la mujer frente a este problema, sin 

embargo, la gestante no se encuentra ajena a este contexto y presenta 

mayor predominio para ser violentada. Por consiguiente, los factores 

pueden ser sociales, culturales y económicos.26 

Según la teoría del modelo ecológico propuesta por Bronfenbrenner 

(1979)27, sustenta que existe un vínculo entre la víctima y el agresor, a 

causa de la interacción de niveles en su entorno, como macrosistema, 

donde predomina el escaso nivel educativo, esto demuestra que una 

persona con limitado acceso a educación desconoce de sus derechos, por 

lo tanto, la convierte en vulnerable; incluso las creencias pueden influenciar 

negativamente en las decisiones de la mujer. A nivel de ecosistema, 

encontramos el aislamiento social, esto se debe a que la mujer no cuenta 

con el apoyo de sus familiares, ni el respaldo de su comunidad. Por último, 

a nivel de microsistema, prevalece la ingesta de bebidas alcohólicas que, 

en consecuencia, puede llevar a una pérdida de control y desencadenar 

actos violentos contra la mujer.  Por otro lado, Heise (1998)28 toma como 

referencia este modelo y expone que existen cuatro factores entre los 

cuales son: individuales, familiares, comunitarios y sociales.  
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Respecto a los factores culturales, encontramos una limitada capacidad 

para tomar decisiones por sí misma y la existencia de estereotipos de 

género. Sobre todo, haber crecido dentro de un ambiente donde se ejercía 

la violencia. Estudios revalidan que los factores ya mencionados se 

relacionan estrechamente con los antecedentes de violencia, por lo tanto, 

toda mujer que presenció violencia en su niñez, tiene mayor riesgo de 

repetir el ciclo en futuras relaciones.29-30 

Finalmente, en los factores económicos, predomina la necesidad 

económica de la mujer hacia su cónyuge, esto puede ocurrir por ideologías 

del patriarcado en el que el hombre es considerado como el líder del hogar, 

por lo tanto, es el único que puede solventar económicamente a su familia. 

Asimismo, escasos recursos económicos y el desempleo, debido a que la 

pareja no permite que la mujer pueda desarrollarse profesionalmente, 

además, el salario familiar, condición social y ocupacional. Estudios 

demuestran que muchas mujeres que son víctimas de maltrato y en este 

caso si es gestante, presentan mayor subordinación económica de su 

cónyuge.10,14 

Por otra parte, existen teorías que sustentan el origen de la violencia, según 

los autores de la Teoría del aprendizaje social, Bandura y Walters (1974), 

sostienen que a través del aprendizaje el hombre adopta comportamientos 

agresivos. A su vez, este tipo de conductas está relacionado con factores 

cognitivos, de comportamiento y ambientales, por lo tanto, el individuo no 

presenta limitaciones para ejercer la violencia. Asimismo, el hombre que 

ejerce la violencia, no nace siendo violento, principalmente estas actitudes 

se dan por la observación de su entorno familiar y los estereotipos de 

género que influyen en el ser humano, en consecuencia, lo aplica en sus 

futuras generaciones.31 

La teoría feminista, sostenida por Dobash (1979) quien expone que existe 

una marcada exclusión de la mujer ante la sociedad, esto se debe a la 

cultura patriarcal que persiste desde hace mucho tiempo. Asimismo, 

considera que la mujer tiene que estar sujeta a las tareas domésticas, bajo 
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el dominio del hombre, generando mayor vulnerabilidad para ser violentada 

por su cónyuge.32   

Según la teoría de los recursos de Goode (1971) explica que el hombre al 

tener diversas situaciones de estrés en el ámbito social y económico, llega 

a sentir frustración que influye en la práctica de violencia a su pareja. 

Además, sostiene que en el hogar existen categorías relacionadas a edad 

y sexo, sin embargo, cuando el hombre no alcanza el máximo poder puede 

aplicar como recurso la violencia dirigida a los miembros de la familia para 

conservar su autoridad.33 

Por último, la teoría del Modelo ecológico de Heise (1998) quien afirma que 

la violencia tiene un origen multifactorial en el que incluye determinados 

factores de riesgo en cada categoría. El autor considera factores 

individuales como baja grado de instrucción, consumo de sustancias 

nocivas, situaciones de violencia; seguido de factores familiares como 

diversas parejas sexuales por parte del cónyuge, insatisfacción 

matrimonial; por otra parte, factores comunitarios como el patriarcado, 

adopción de normas relacionadas a violencia, ausencia de penalidad por 

parte los autoridades públicas; y finalmente los factores sociales,  como la 

desigualdad de género y condiciones económicas insuficientes.28     

Durante la gestación, la mujer atraviesa por diversas modificaciones 

fisiológicas y anatómicas, en la que existe mayor vulnerabilidad y grave 

exposición a enfermedades y riesgos que pueden perjudicar tanto a la 

mujer como al feto, entre ellos se encuentra la violencia. En particular, la 

mujer tiende a postergar los atenciones prenatales, además, puede 

presentar amenaza de aborto, trabajo de parto prematuro, depresión, 

síndrome de estrés postraumático, baja autoestima y consumo de 

estupefacientes, por otro lado, en el feto, puede presentar prematuridad, 

trastornos en el desarrollo del sistema nervioso central, alteraciones en la 

edad gestacional como ser un feto que no tiene el desarrollo adecuado para 

el tiempo de gestación (PEG) y variaciones en el peso al nacimiento hasta 

causar morbimortalidad materna-fetal.34-38 
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La gestante al estar sometida a cuadros de estrés, desencadena que los 

niveles de cortisol aumenten y en consecuencia de ello se activa el eje 

hipotalámico hipofisario adrenal y ello favorece el paso a la placenta, sin 

embargo, no ocurre en su totalidad. Esto se debe a la enzima placentaria 

11 beta hidroxysteroidea deshidrogenada tipo 2 (11-HDS-2) para brindar 

protección al feto, produciendo que la placenta experimente un proceso 

degenerativo cuando existe estrés psicológico, por consiguiente, la 

actividad enzimática de la 11-HDS-2 disminuye en el III trimestre, 

provocando vulnerabilidad en el feto.39 

De igual modo, cuando este problema afecta durante la niñez, los efectos 

generan un desequilibrio en el desarrollo cognitivo del niño como afectación 

psicológica, dificultad en la integración escolar, consumo de sustancias 

nocivas, ansiedad o depresión, problemas en el manejo de emociones, 

sentimientos de culpa, deserción escolar y conductas de agresividad. 

Además, cuando el niño(a) forma parte de un entorno violento es más 

probable que durante la adultez exista una simulación de estos 

comportamientos que los pueden convertir en víctima o agresor.40 

La normativa vigente en el Perú indica que contamos con el Plan Nacional 

Contra la Violencia de Género 2016 - 2021, conformado por 2 objetivos 

primordiales para la atención y abordaje en mujeres que son víctimas de 

violencia. El primer objetivo está orientado en la prevención, empleando 

medidas educativas desde la pubertad. Mientras que, el segundo objetivo 

tiene como principal estrategia implementar medidas para identificar y 

abordar de manera eficaz la violencia en mujeres, con una meta que sería 

la protección, recuperación de la víctima y penalidad para el agresor.16 

En el Perú, las entidades prestadoras de servicio como Es salud y MINSA 

tienen como objetivo fundamental brindar un paquete de atención integral 

durante la gestación, con el propósito de optimizar un estilo de vida sana 

para toda gestante, asimismo disminuir los porcentajes de mortalidad 

materna y perinatal. El profesional de salud, en este caso el o la obstetra 

durante la atención prenatal debe aplicar una ficha que permita identificar 

los casos de maltratos, sin embargo, aún no se ha logrado abordar 
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específicamente este problema y en consecuencia los casos de violencia 

siguen incrementando, perjudicando la salud de toda mujer.41 

El profesional obstetra que brinda la atención prenatal debe regirse a la 

norma técnica para la Atención Integral de Salud Materna N°105 de MINSA, 

la cual está constituida por determinados procedimientos que deben 

llevarse a cabo rigurosamente en todos los establecimientos de salud; uno 

de ellos es la aplicación de la ficha de Tamizaje de Violencia Intrafamiliar y 

Maltrato Infantil, constituida por indicadores que permiten calificar el tipo de 

maltrato que toda mujer gestante pueda estar expuesta, como es la 

violencia física, psicológica, sexual y económica. Con el fin de que los 

resultados obtenidos muestran si son víctimas de violencia y así el equipo 

multidisciplinario pueda realizar una intervención oportuna de acuerdo al 

nivel de atención de cada establecimiento.41 

 

2.2. Antecedentes del estudio  

 

Internacional  

En una investigación realizada por Cervantes P. et al. (México 2016)42, 

denominada: “Prevalencia de violencia intrafamiliar en embarazadas de 20 

a 35 años de una unidad de medicina familiar”, se llevó a cabo el estudio 

de tipo transversal-descriptivo constituida por una muestra total de 102 

embarazadas. Esta investigación muestra relevancia debido a que los 

autores manifiestan que el aislamiento en el ámbito social se encuentra 

estrechamente vinculado a violencia con un total de 62.7%, del mismo 

modo, aseguraron que al disponer de un determinado empleo fue uno de 

los factores que riesgo para violencia, cuya cifra alcanzada fue de 78.95% 

en gestantes que desempeñan alguna ocupación o se dedican a trabajar.  

Según Monterrosa A., (Colombia 2017)43 en su investigación titulada: 

“Violencia doméstica en mujeres embarazadas adolescentes”, se realizó un 

estudio de tipo transversal, con una muestra de 406 gestantes, encontró 

que, del grupo poblacional total, un 6.7% sufrieron de violencia física, 
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mientras que el 3.7% fueron víctimas de violencia psicológica y el 2.2. % 

refirieron ser víctimas de violencia sexual, del estudio se concluye que las 

adolescentes si sufren violencia en un 70 % por parte de su cónyuge siendo 

el principal factor el consumo de alcohol.  

Por su parte, Quintero Torres L., Fernández N.; Chicangana- Collazos C. 

(Colombia 2019)44 en el estudio: “Prevalencia y factores socioeconómicos 

asociados a la violencia basada en género contra gestantes migrantes 

venezolanas irregulares en el Caribe Colombiano”, llevaron a cabo una 

investigación de tipo de cohorte transversal, aplicaron una encuesta a una 

muestra de 836 gestantes donde hallaron que el 35.3% sufrieron de 

violencia socioeconómica. A su vez, el 21.6% de la muestra refirió que no 

cuentan con empleo debido a que la pareja no les permite trabajar, 

asimismo el 15.6% manifestaron que su pareja asume el control de los 

gastos que ella realiza en el hogar. Se infiere que se debe buscar una mejor 

intervención en mujeres inmigrantes con mayor vulnerabilidad a la 

violencia. 

Por otro lado, Martínez J., Delgado M., (España 2019)45 en su estudio 

denominado: “Violencia en mujeres embarazadas por parte de su pareja 

íntima: factores predisponentes”, realizaron un estudio de tipo transversal 

aplicado a una muestra conformada por 141 mujeres en estado de 

gestación, obtuvieron que el 31.2% del total fueron víctimas de violencia 

durante la gravidez, además el 39.7% de las mujeres manifestaron que no 

cuentan con un salario vital para cubrir sus necesidades y de acuerdo a su 

nivel educativo no pudieron encontrar un empleo que facilite una mejor 

economía de su hogar, por lo tanto, dependen de la solvencia económica 

que su pareja aporta. En conclusión, los factores determinantes como nivel 

educativo y estancia laboral influyeron en la violencia a la mujer. 

Nacional  

Según Becerra D. (Cajamarca 2015)46 en su estudio titulado: “Factores 

socioeconómicos y demográficos asociados a la violencia intrafamiliar en 

adolescentes embarazadas de la zona urbana de la ciudad de chota - 

región Cajamarca”, con un diseño de tipo correlacional - corte transversal 
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en una muestra de 44 gestantes; obtuvo que el 29.5% de adolescentes 

refirieron haber consumido bebidas alcohólicas durante su embarazo, 

mientras que el 70.5% no consumieron. Asimismo, otros factores como el 

aporte económico, el 61.4% manifestaron que su pareja es quien aporta y 

cubre los gastos del hogar. Concluyendo que el factor predominante 

asociado a violencia fue el consumo de licor por parte del cónyuge, entre 

otros factores como labor actual, tipo de hogar, primera gestación.  

Por otro lado, García C. Dorrego J. (Lima 2016)47 en su estudio titulado: 

Violencia de género durante el embarazo: prevalencia, riesgo y prevención, 

realizaron un estudio de revisión, donde tomaron bibliografías de artículos, 

revistas y organismos oficiales, donde encontraron que existe relación entre 

violencia y antecedentes de violencia en relaciones anteriores, encontraron 

que entre el 15 y 71% de las muestras tomadas en las investigaciones, las 

mujeres durante su gestación han sufrido maltratos conyugales en 

relaciones pasadas. No obstante, un considerable número de los entornos 

registraron cifras correspondientes entre el 24% y el 53%. Del que se 

concluyó la implementación de medidas preventivas a nivel del sector salud 

en conjunta intervención de organizaciones internacionales que protegen 

la vida de toda mujer que es víctima de violencia.  

Por otra parte, Rojas L., Sánchez M. (Ayacucho 2018)48 en su investigación: 

“Factores de riesgo asociados en gestantes adolescentes con violencia 

familiar - Hospital Jesús Nazareno octubre a diciembre 2017”, se realizó un 

estudio de tipo descriptivo transversal, el cual estuvo conformado por 50 

gestantes considerándolas como parte de la muestra del estudio. Se 

encontró que el 89.2% manifestó que dependen económicamente de su 

pareja y el 70.4% refirió que han sufrido de violencia en su relación actual 

y relaciones anteriores. Concluyendo que el 74% manifestó ser víctima de 

violencia durante la gestación, asimismo, se detectó que existe relación 

entre dependencia económica y antecedente de violencia. 

En la investigación realizada por López J., Núñez R., (Lambayeque 2019)49 

“Factores asociados a la violencia doméstica durante el embarazo, en 

establecimientos de la micro red José Leonardo Ortiz”, realizaron un 



25 
 

estudio analítico-transversal, aplicando una encuesta a una muestra de 491 

gestantes; donde encontraron que el 50.8% sufrieron violencia durante la 

gestación, sin embargo, el 74.19% de la muestra manifestó que durante su 

niñez fue violentada por su padre. Se concluye, que el factor predominante 

fue tener antecedente de violencia durante la niñez, por lo tanto, influye en 

que la mujer acepte actos violentos ejercidos por la pareja en sus futuras 

relaciones.  

Según Herrera L. (Lima 2019)50 en el estudio denominado: “Factores 

sociales y culturales que predominan la violencia de género en gestantes 

atendidas en el puesto de salud Contigo Perú, Huaral – 2019”, realizó una 

metodología cuantitativa descriptiva- corte transversal, donde se aplicó una 

encuesta a una muestra constituida por 173 gestantes, mediante el cual se 

determinó que el 88.4% de mujeres no llegaron a consumir bebidas 

alcohólicas, pero un 11.6% ingirió alcohol durante la gestación. A su vez, 

en relación a drogas y tabaco, el 96.5 % no consumió y el 3.5% si llegó a 

consumir. Concluyendo que los factores sociales se asocian con la 

violencia en gestantes, en relación a otros factores. 

Por último, Gaitán K., Rojas N. (Barranca 2020)51, en el estudio: 

“Características sociodemográficas y su relación con la experiencia en 

violencia de género en gestantes del Hospital de Barranca - 2018”, con un 

diseño correlacional - transversal, estuvo conformada por una muestra de 

198 gestantes, y obtuvieron que el 72.7% manifestó haber sido víctima de 

violencia, a su vez el 69.4% refirieron haber perdido el contacto con su 

entorno familiar y social, debido a que su pareja les prohíbe. Se concluye 

que los factores sociodemográficos están relacionados con la violencia en 

mujeres durante la gestación.  

Local 

No se encontró investigaciones sobre factores socioeconómicos y 

culturales relacionados a la violencia basada en género en gestantes en la 

región de La Libertad. 

 

 



26 
 

2.3. Marco conceptual  

 

● Violencia: Es todo acto premeditado del uso de la fuerza, que atenta 

contra la salud y privación de uno mismo, hacia una persona e incluso 

la comunidad. En consecuencia, puede causar lesiones, daños y la 

muerte.52,53 

● Violencia Basada en Género: Es la marginación que el hombre 

provoca en contra de la mujer, atropellando sus derechos y la libertad 

de expresión, y en consecuencia agravar su integridad física y 

psicológica. Es considerado un problema social que perjudica a todo 

grupo etario que este expuesto a todo acto violento proveniente del 

sexo opuesto.54 

● Factores sociales: Son situaciones en las que el individuo se 

desarrolla dentro de la sociedad, donde se incluyen aspectos 

demográficos, sanitarios, procedencia entre otros.55 

● Factores culturales: Está relacionado con el entorno que rodea al 

hombre, como son las costumbres, normas, así como expresiones y 

movimientos culturales. En resumen, es como el hombre responde a 

su entorno que lo rodea manifestando ideas ya sean negativas o 

positivas para la comunidad.14 

● Factores económicos: Se relaciona con una serie de características 

que buscan beneficiar económicamente e influyen en la estabilidad de 

un individuo.55  

● Machismo: Es una postura que el hombre adopta con la finalidad de 

controlar a su mujer. Exagerando sus cualidades masculinas, 

ejerciendo la agresión, menospreciando y denigrando a su pareja por 

el simple hecho de ser mujer. Según la RAE, el machismo es la acción 

autoritaria del hombre que ejerce sobre su pareja, ocasionando 

comportamientos ofensivos que afectan al feminismo.56-57 

● Aislamiento social: Se considera a aquella condición en la que se 

presenta un limitado contacto con otros individuos para realizar una 

interacción, incluyendo a los integrantes familiares y amistades.58 
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● Consumo de drogas: Es un trastorno psicoactivo que una persona 

tiene por el consumo excesivo de narcóticos, el uso de estupefacientes 

deteriora la salud del individuo, por lo que aquella persona que está 

expuesta por largo tiempo a las drogas puede ocasionar daños físicos 

y psicológicos hasta provocar la muerte del individuo.57 

● Consumo de alcohol: Es una afección sistémica causada por la 

ingesta de bebidas alcohólicas en exceso, causando en el hombre 

dependencia por sustancia hechas a base de alcohol. Está 

dependencia se ve influenciada por factores fisiológicos, psicológicos y 

genéticos, en consecuencia, ingerir bebidas alcohólicas provoca 

deterioro del sistema nervioso hasta provocar la muerte.59 

● Feminicidio: Es la consecuencia letal ocasionada por el sexo opuesto 

que perpetra todo acto de violencia en la mujer. El hombre es el 

principal responsable del homicidio en toda mujer, causado por la 

discriminación de género.23 

● Familia patriarcal: Se relaciona con el ambiente del hombre que ha 

nacido dentro de un entorno liderado por el machismo, el control sobre 

la mujer, y posturas dominantes sobre su familia, el cual adopta las 

mismas enseñanzas de crianzas hacia sus futuras generaciones 

familiares.60  

● Antecedente de violencia en la niñez: Hace referencia a todo 

individuo que ha percibido actos de violencia en su infancia, que se 

manifiesta como un ciclo que se propaga de generación en generación 

en futuras relaciones familiares.61   

● Antecedentes de violencia en relaciones anteriores: Refiere la 

exposición de una persona a actos violentos de origen familiar, el cual 

se convierte en un ciclo repetitivo dentro de su entorno doméstico 

actual.10 

● Control de la pareja sobre el dinero: Es considerado como todo acto 

de dominio y carencia de autonomía financiera que un individuo ejerce 

sobre otro.53  

● Participación económica en el hogar: Se refiere a que la mujer debe 

ser considerada para realizar un aporte familiar equitativo, con la 
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finalidad de contribuir en la solvencia económica del hogar, sin 

embargo, existe una marcada desigualdad de género que solo 

considera que la mujer debe participar en las tareas domésticas.53 

● Suficientes ingresos económicos: Es la cantidad de ingreso salarial 

que una persona recibe por medio de un trabajo remunerado que puede 

ser quincenal o mensual.62  

● Acceso a servicios de salud: Hace referencia a un individuo que 

busca obtener un servicio de salud, con el fin de lograr una respuesta 

a su necesidad médica.63 

● Religión: es considerada como una ideología y un conjunto de reglas 

de comportamiento que pertenecen a las costumbres de un individuo.53 

● Grado de instrucción: Es el grado de escolaridad que ha efectuado 

una persona, sin tener en cuenta el periodo de culminación del 

estudio.26  

● Violencia física: Es todo acto que a través de impulsos violentos o uso 

de objetos peligrosos ocasiona daños y perjuicios en toda persona lo 

cual puede ser visible de manera externa o interna.54 

● Violencia psicológica: Según la Ley N°30364, considera a todo acto 

de controlar y manipular a un ser humano en contra de su voluntad, 

despreciando y denigrando al individuo, en consecuencia, daños 

emocionales y psíquicos.23 

● Violencia sexual: Son acciones físicas y verbales que aludan al abuso 

sexual ejercida por un hombre hacia su pareja, esposa o enamorada 

sin consentimiento de ella. Causando daños en su autoestima, 

vulnerando sus derechos y agravando su desarrollo psicosexual de la 

víctima. Así mismo una persona puede ser víctima de violencia sexual 

al estar expuesta a material sexual sin necesidad que exista acto de 

penetración, infringiendo sobre sus derechos y la libertad sobre su vida 

sexual.23 

● Violencia Económica: Según la Ley N° 30364 lo define, es todo acto 

que atenta o perjudica los bienes económicos de una persona, 

mediante la sustracción, retención o destrucción de sus recursos 

económicos y en consecuencia de ello privándole de gozar una vida 

digna en base a los medios financieros.23 
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2.4. Variables e indicadores 

 

2.4.1. Tipos de variables   

2.4.1.1. Variable Dependiente: Violencia basada en género  

Tipo de variable: Cualitativa 

Definición operacional: Aquellos hechos provocados adrede 

por el hombre, el cual causa agravios contra la mujer, que 

puede ser física, psicológica o sexual. 

Dimensión: Gestante con violencia 

Se considera a toda gestante que presenta rasgos de 

violencia en sus 4 modalidades.  

-           Indicador:  

● Durante el último año, ¿le han humillado, insultado, 

menospreciado, amenazado o le han causado algún 

otro daño? 

● Durante el último año, ¿le han empujado, golpeado, 

abofeteado, dado patadas o causado algún daño 

físico? 

● Durante el último año, ¿le han forzado a tener 

relaciones sexuales? 

● Desde que está embarazada, ¿le han humillado, 

insultado, menospreciado, amenazado o le han 

causado algún otro daño emocional? 

● Desde que está embarazada, ¿le han golpeado, 

abofeteado, dado patadas o algún otro daño físico? 

- Escala de medición de la variable: Nominal 

-  Categorías de la variable: 

● Si 

● No 
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-           Índice: 

● Si 

● No 

 

Dimensión: Gestante sin violencia  

Se considera a toda gestante que no presente rasgos de 

maltratos y que niega cualquier tipo de abuso por parte de la 

pareja.  

 

-           Indicador:  

● En alguna ocasión, ¿ha sufrido abuso emocional o 

físico por parte de su marido/pareja o por una 

persona importante para usted? 

- Escala de medición de la variable: Nominal 

-  Categorías de la variable: 

● Si 

● No 

-           Índice: 

● Sí 

● No  

2.4.1.2. Variable Independiente: Factores socioeconómicos y 

culturales 

Tipo de variable: Cualitativa 

Definición operacional: Son un conjunto de determinantes 

que influyen en un individuo en diferentes ámbitos de su 

entorno. 

Factores sociales 

Son un conjunto de indicadores que inciden en la sociedad 

e influyen en el comportamiento de toda persona.  
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-      Dimensión: Machismo 

Son un conjunto de acciones que la sociedad induce al 

hombre con ideas de superioridad y desigualdad contra el 

género femenino. 

  

-    Indicador:  

● Su pareja le hace realizar todas las actividades del 

hogar y él no colabora en nada. 

● Su pareja no le deja decidir sobre los asuntos de 

sus hijos(as). 

● Mi pareja me dice que los problemas siempre 

ocurren por mi culpa. 

-    Escala de medición de la variable: Nominal 

-    Categoría de la variable: 

● Sí 

● No 

-        Índice: 

● Sí 

● No 

 

-   Dimensión: Aislamiento social 

Es considerada como una sujeción de la persona para no 

entablar una relación con su sociedad.  

 

-   Indicador:  

● Durante su relación comenzó a descuidar su vida 

social. 

● Usted sale a visitar a sus amigos(as) con la misma 

frecuencia de antes. 

● Su pareja se incomoda cuando usted sale con sus 

amistades 

● Usted visita a su propia familia con la misma 

frecuencia de antes. 

● Su pareja se incomoda cuando usted va a visitar a 
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su familia 

-   Escala de medición de la variable: Nominal 

-     Categoría de variable: 

● Sí 

● No 

-   Índice: 

● Sí 

● No 

 

-   Dimensión: Consumo de drogas de la mujer 

Consiste en el uso de estupefacientes por parte de toda 

gestante que se encuentre en estado de vulnerabilidad.  

 

-   Indicador:  

● En su embarazo usted consume drogas (cigarrillos, 

cocaína, marihuana etc.). 

-   Escala de medición de la variable: Nominal 

-   Categoría de la variable: 

● Sí 

● No 

-   Índice: 

● Sí 

● No 

 

-   Dimensión:  Consumo de alcohol de la mujer 

Es el uso excesivo y descontrolado de bebidas 

alcohólicas por parte de las gestantes y en consecuencia 

generar daños en la salud. 

   

-   Indicador:  

● Cada vez que tiene visitas o reuniones familiares 

tiene la necesidad de tomar alcohol. 

-   Escala de medición de la variable: Nominal 
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-   Categoría de la variable: 

● Sí 

● No        

-   Índice: 

● Sí 

● No   

       

Factores Culturales 

Se consideran a ciertos aspectos del entorno que influyen 

en el progreso personal de toda persona y comunidad.  

 

-      Dimensión:  Familiar víctima de feminicidio 

Se considera como la consecuencia letal que toda 

persona del sexo femenino está expuesta a causa de las 

constantes agresiones provocadas por el hombre.  

 

-   Indicador:  

● Usted tuvo algún miembro de la familia (madre, 

hermana, tía) que fue víctima de feminicidio. 

-   Escala de medición de la variable: Nominal 

-   Categorías de la variable: 

● Sí 

● No 

-   Índice: 

● Sí 

● No 

 

-      Dimensión:  Familia patriarcal 

Es un modelo familiar que considera al hombre como la 

autoridad máxima para la toma de decisiones del hogar. 

  

-   Indicador:  

● De niña, le enseñaron que en casa el hombre tiene 
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poder sobre su pareja (esposa); en especial, si ésta 

se encuentra en estado de gestación. 

● De niña tu papá era el único que tomaba las 

decisiones. 

-   Escala de medición de la variable: Nominal 

-   Categoría de la variable: 

● Sí 

● No 

-   Índice: 

● Sí 

● No 

 

-   Dimensión:  Víctima de violencia en la niñez 

Se considera a toda persona que haya vivenciado actos 

de violencia durante su etapa de infancia.  

 

-   Indicador:  

● Cuando usted era niña, sus padres o algún familiar 

le gritaban o humillaban. 

● Cuando usted era niña, sus padres o algún familiar 

la golpeaban. 

● Usted cree que a los niños se les debe corregir con 

castigos (correa, golpes, etc.) 

● Cuando piensas en los momentos que te 

castigaron aún sientes miedo o cólera. 

-   Escala de medición de la variable: Nominal 

-   Categoría de la variable: 

● Sí 

● No 

-   Índice: 

● Sí 

● No 

 

-     Dimensión:  Víctima de violencia en relaciones anteriores 
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Se considera a toda mujer que haya recibido maltratos de 

tipo física, psicológica, sexual y económica por parte de 

sus ex parejas. 

   

-   Indicador:  

● Durante la relación con sus parejas anteriores, 

usted ha sido víctima de violencia física 

(cachetadas, puñetes, patadas, empujones) 

● Durante la relación con sus parejas anteriores, 

recibió insultos o humillaciones. 

● Durante la relación con sus parejas anteriores, a 

pesar de que usted no quería tener relaciones 

sexuales, su pareja le obligaba.  

-   Escala de medición de la variable: Nominal 

-   Categoría de la variable: 

● Sí 

● No 

-   Índice: 

● Sí 

● No 

 

-   Dimensión: Violencia en gestaciones anteriores 

Es considerada a aquella mujer que ha sufrido violencia 

durante gestaciones anteriores. 

 

-   Indicador: 

● En relación a gestaciones anteriores, su pareja la 

golpeaba, empujaba, le daba cachetadas, puñetes, 

patadas. 

● En gestaciones anteriores, su pareja la insultó o 

humilló. 

● En gestaciones anteriores, a pesar de que usted no 

quería tener relaciones sexuales su pareja le 

obligaba. 
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● Su pareja y usted discutían mucho porque el 

embarazo no fue planificado.  

-   Escala de medición de la variable: Nominal 

-   Categoría de la variable: 

● Sí 

● No 

-   Índice: 

● Sí 

● No 

 

-   Dimensión: Religión 

Son creencias que todas las personas tienen y mediante 

el cual adoptan conductas de acorde a la religión que 

profesan. 

  

-   Indicador: 

● La religión que usted profesa le dice que el hombre 

es la cabeza del hogar y que la mujer debe 

someterse al hombre. 

-   Escala de medición de la variable: Nominal 

-   Categoría de la variable: 

● Sí 

● No 

-   Índice: 

● Sí 

● No 

 

Factores Económicos 

 

-   Dimensión: Control de la pareja sobre el dinero 

Se considera a toda acción de poder que el cónyuge 

ejerce sobre la economía del hogar y el control de los 

gastos que realiza su pareja.  

-   Indicador: 
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● Su pareja es el principal miembro de la familia que 

aporta en la economía de su hogar. 

● Su pareja es quien maneja el dinero. 

● Cuando usted utiliza para su hogar más del dinero 

asignado, su pareja se molesta. 

-   Escala de medición de la variable: Nominal 

-   Categoría de la variable 

-   Índice: 

● Sí 

● No 

 

-   Dimensión: Participación económica en el hogar 

Se refiere al aporte económico que la mujer realiza para 

los gastos dentro de la familia. 

 

-   Indicador: 

● Actualmente su pareja impide que usted trabaje 

● Usted trabaja y aporta con una cantidad de dinero 

para los gastos de su hogar. 

● El hecho de que usted sea la única que aporta con 

dinero, hace que su pareja se moleste. 

-   Escala de medición de la variable: Nominal 

-   Categoría de la variable: 

● Sí 

● No 

-   Índice: 

● Sí 

● No 

 

-   Dimensión:  Suficientes ingresos económicos 

Es aquella cantidad de dinero suficiente que una persona 

recibe periódicamente para satisfacer necesidades del 

hogar. 
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-   Indicador:  

● Los ingresos económicos suficientes en su familia 

hacen que haya paz en su hogar. 

-   Escala de medición de la variable: Nominal 

-   Categoría de la variable: 

● Sí 

● No 

-   Índice: 

● Sí 

● No 

 

-   Dimensión: Acceso a servicios de salud 

Se refiere a la búsqueda que una persona realiza para 

acudir a una entidad de salud y así cubrir su necesidad 

médica. 

 

-   Indicador:  

● Actualmente, tiene acceso a servicios de salud. 

● La tensión crece en su hogar cuando le pide dinero 

a su pareja para ir al centro de salud. 

-   Escala de medición de la variable: Nominal 

-   Categoría de la variable: 

● Sí 

● No 

-   Índice: 

● Sí 

● No  
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III. METODOLOGÍA  

 

3.1. Tipo y nivel de investigación  
 

Descriptivo simple - correlacional  

La presente investigación cumplió la parte metodológica, considerando al 

estudio de tipo no experimental. Por otro lado, de acuerdo con los 

reglamentos metodológicos el nivel de investigación fue descriptivo, porque 

se determinó las características de las variables muestreadas y se midió 

los datos obtenidos referente a la variable del estudio. Asimismo, fue 

correlacional porque se evaluó y se determinó el grado de relación que 

existe entre las variables propuestas en el estudio con la variable 

dependiente.64  

3.2. Población y muestra de estudio  
 

Población  

Para ejecutar el desarrollo de la investigación se requirió del uso de una 

base de datos de la Gerencia Regional de Salud (GERESA) mediante la 

cual participaron un total de 2335 gestantes, que acudieron a sus 

atenciones prenatales en los Hospitales de II nivel de atención de la 

provincia de Trujillo. 

Muestra 

La muestra de la investigación se obtuvo de los Hospitales de II nivel de 

atención de la provincia de Trujillo y fue un total de 256 gestantes. Para 

realizar la identificación de este grupo, se aplicó información de un estudio 

anterior (Choque y col.), adaptándose la fórmula para realizar la estimación 

de frecuencias en cada una de las entidades hospitalarias del II Nivel de 

atención de la provincia de Trujillo:    
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Donde:  

N = Marco muestral= 2335 

α = Alfa (Máximo error tipo I) = 0.050 

1- ɑ/2 = Nivel de Confianza a dos colas=0.975 

Z (1- ɑ/2) = Valor tipificado de Z al 2.5% de error tipo I=1.960 

p = Prevalencia violencia en gestante= 0.752 

q=Complemento de p= 0.248 

d=Precisión= 0.050 

n=Tamaño de la muestra calculada= 256 

Reemplazando: 

 

 

 

Criterios de inclusión 

● Gestantes atendidas en consultorios externos de los Hospitales de II 

nivel de la provincia de Trujillo - La Libertad. 

● Gestantes que decidieron participar voluntariamente en el estudio. 

● Gestantes con edad mayor o igual a 13 años a más. 

● Gestantes primíparas y multíparas. 

 

Criterios de exclusión 

● Gestantes con antecedentes de trastornos psiquiátricos. 

● Gestantes analfabetas. 

● Gestantes que no aceptaron firmar el consentimiento informado para 

participar en el estudio.  

● Gestantes que no presentan rasgos de violencia. 
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Selección de la muestra  

Para seleccionar la muestra total del estudio, se empleó el muestreo 

probabilístico de aleatorio simple, para ello asistimos a los hospitales del II 

nivel de atención de la provincia de Trujillo, durante los meses de agosto y 

septiembre. Se determinó que hubo mayor afluencia de pacientes 

obstétricas durante los turnos diurnos, logrando obtener una muestra de 

256 gestantes. Posteriormente, se optó por trabajar con las gestantes que 

acudieron a sus atenciones prenatales en los horarios de 8:00 a 11:00 am 

durante los días lunes, miércoles y viernes. Se llevó a cabo la aplicación 

del instrumento a nuestra muestra detallando el total de participantes en 

cada sede hospitalaria donde: En el Hospital Distrital El Esfuerzo se empleó 

el instrumento a 45 gestantes, seguido en el Hospital Jerusalén se aplicó el 

instrumento a 60 gestantes, en el Hospital Distrital Laredo participaron 48 

gestantes, Hospital Walter Cruz Vilca participaron 25 gestantes, a su vez, 

en el Hospital Santa Isabel participaron 33 gestantes, en el Hospital de 

Especialidades Básicas La Noria se empleó el instrumento a 19 gestantes, 

por último, en el Hospital Vista Alegre participaron 26 gestantes.  

Se llevó a cabo la aplicación del instrumento, calculando el total de 

encuestas que fueron aplicadas en los hospitales. 

3.3. Diseño de investigación  
 

Estudio Descriptivo Correlacional 

La presente investigación corresponde al tipo no experimental de diseño 

correlacional cuya prioridad es que el investigador pueda determinar la 

asociación de hechos y fenómenos de la realidad (variables estudiadas), 

identificando el grado de asociación entre dos variables que pueden 

correlacionarse positiva o negativamente.65  
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M: Muestra  

X1: Factores Sociales 

X2: Factores Culturales 

X3:  Factores Económicos 

Y: Violencia basada en género 

 r: Relación 

3.4. Técnicas e instrumentos de investigación  
 

Técnica  

Para la recolección de datos, se emplearon dos instrumentos, una encuesta 

semiestructurada para medir los factores relacionados a violencia basada 

en género y un cuestionario mediante el cual se realizó una evaluación de 

abuso (AAS), el cual fue modificado agregando 6 ítems de preguntas 

cerradas, a las gestantes que acudieron a los servicios de obstetricia para 

su atención prenatal. Para la aplicación de estos instrumentos se les explicó 

a las pacientes el trabajo de investigación y consentimiento que el estudio 

requirió, para ello se les entregó un consentimiento informado que fue 

completado por cada paciente con sus datos y firma correspondientes. 

Instrumento  

- INSTRUMENTO 1: Para obtener los datos de la presente investigación, 

se aplicó una encuesta semiestructurada que estuvo conformada por 

35 ítems y dividida en 3 secciones (Anexo N°1), este instrumento nos 

permitió identificar los factores relacionados a la violencia basada en 

género en gestantes de los Hospitales del II nivel de atención de la 

provincia de Trujillo - La Libertad 2021.  

SECCIÓN 1 (Factores sociales): 10 preguntas cerradas  

SECCIÓN 2 (Factores culturales): 15 preguntas cerradas  

SECCIÓN 3 (Factores económicos): 9 preguntas cerradas  
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ESTIMACIÓN 

Sí presenta violencia 1 pts. 

No presenta violencia 0 pts.  

 

1. FACTORES SOCIALES  

● Machismo: conformado por 3 ítems, se consideró 2 respuestas 

positivas para valorar el indicador positivo. 

● Aislamiento social: conformado por 5 ítems, se consideró 3 

respuestas positivas para valorar el indicador positivo. 

● Consumo de drogas de la mujer: constituida por 1 ítem, se 

consideró positivo para valorar el indicador positivo.  

● Consumo de alcohol por la mujer: constituida por 1 ítem, se 

consideró positivo para valorar el indicador positivo.  

2. FACTORES CULTURALES  

● Familiar víctima de feminicidio: constituida por 1 ítem, se 

consideró positivo para valorar el indicador positivo.  

● Familia patriarcal: conformada por 2 ítems, se consideró 1 

respuesta positiva para valorar el indicador positivo.  

● Víctima de violencia en la niñez: conformada por 4 ítems, se 

consideró 2 respuestas positivas para valorar el indicador 

positivo.  

● Víctima de violencia en relaciones anteriores: constituida por 3 

ítems, se consideró 2 respuestas positivas para valorar el 

indicador positivo.  

● Víctima de violencia en gestaciones anteriores: conformada por 

4 ítems, se consideró 2 respuestas positivas para valorar el 

indicador positivo.  

● Religión: constituida por 1 ítem, se consideró positivo para 

valorar el indicador positivo. 

3. FACTORES ECONÓMICOS  
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● Control de la pareja sobre el dinero: conformada por 3 ítems, se 

consideró 2 respuestas positivas para valorar el indicador 

positivo.  

● Participación económica en el hogar: constituida por 3 ítems, se 

consideró 2 respuestas positivas para valorar el indicador 

positivo. 

● Suficientes ingresos económicos: conformado por 1 ítem, se 

consideró positivo para valorar el indicador positivo.   

● Acceso a servicios de salud: constituida por 2 ítems, se 

consideró 1 respuesta positiva para valorar el indicador positivo. 

 

- INSTRUMENTO 2: Para la recolección de los datos se empleó el 

cuestionario mediante el cual se realizó la evaluación de abuso o 

también denominado ASS debido a las siglas en inglés. Este 

instrumento fue adaptado por otras investigaciones, porque permite 

identificar si la mujer ha sido víctima de violencia en sus tres 

manifestaciones como física, sexual y psicológica. Además, permite 

valorar el grado de severidad y la frecuencia del maltrato al que toda 

mujer está expuesta enfocándonos en la gestante.  

El instrumento es un cribado que fue adaptado en nuestro estudio, 

estuvo conformado por 6 ítems de preguntas cortas, sencillas y 

directas. Se les asignó una puntuación a los ítems planteados, donde 

Sí positivo para violencia y No negativo para violencia, de ser positivo 

la respuesta se considera que la participante es víctima de violencia.66 

(Anexo N°2) Asimismo, se asignó un puntaje a la encuesta aplicada: 

 

               VALORACIÓN DE ÍTEM 

SI 1 Pts. 

NO 2 Pts. 

Se considera un CASO POSITIVO si responde de manera 

afirmativa en alguna de las preguntas del número 2 a la 6. 
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Validez del Instrumento 

Se realizó un juicio de expertos para decretar la validez del instrumento, el 

cual estuvo conformado por 1 especialista en terapia familiar, 1 psicólogo y 

3 obstetras (Anexo N°4), quienes realizaron esta evaluación particular y 

específicamente cada interrogante del cuestionario de escala de factores 

relacionados a la violencia basada en género añadiendo la valoración final 

respectiva. Estadísticamente se aplicó el coeficiente denominado V de 

Aiken con un resultado de 0.976 indicando la aprobación de cada 

interrogante; esto señala la validez de todas las interrogantes del 

instrumento (Anexo N°5) 

Confiabilidad  

Para especificar la confiabilidad del instrumento, se empleó un análisis de 

fiabilidad integrado por un total de 34 interrogantes del cuestionario 

aplicado para identificar los factores socioeconómicos y culturales 

relacionados a la violencia basada en género en gestantes. El instrumento 

fue aplicado de manera piloto a 20 gestantes y se evaluó la confiabilidad 

por medio de la prueba estadística Kuder–Richardson Formula 20, cuyos 

resultados mostraron una confiabilidad altamente significativa de los 

factores planteados en el estudio (KR-20 = 0.906).  
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Procedimiento  

● Para llevar a cabo la ejecución de la presente investigación, primero se 

realizaron los formatos correspondientes para poder presentar a la 

entidades y establecimientos de salud.  Juntamente con la Escuela de 

Obstetricia quien fue intermediaria para que los formatos sean 

revisados y aceptados por UTES.  

● Se presentaron las solicitudes de permiso para la aplicación del 

instrumento en 4 hospitales de la UTES 6 - Trujillo y 3 directamente a 

las direcciones de cada hospital de II nivel de atención.  

● Se acudió a los hospitales de II nivel de atención, para poder captar a 

la población estudio en los servicios de obstetricia. Posteriormente, se 

determinó la muestra total con la que se iba a trabajar.  

● Para la aplicación del instrumento se aplicó una encuesta 

semiestructurada conformada por 34 interrogantes y un cuestionario de 

evaluación de abuso que fue adaptado a nuestra investigación.    

● Primero, se captó a la paciente participante a quien se le informó la 

finalidad del estudio, además, se le brindó el consentimiento informado 

para poder participar en la investigación y se le garantizó que los datos 

obtenidos estarán bajo anonimato y total confidencialidad.  

● Se aplicaron las encuestas a las gestantes que acudieron al servicio de 

obstetricia durante 3 días alternos: lunes, miércoles y viernes; en un 

horario pertinente de 8:00 a 11:00am, el desarrollo del cuestionario 

aplicado tuvo una duración de 10 minutos aproximadamente.  

● Posterior a la culminación del llenado de los cuestionarios, se corroboró 

que los datos plasmados sean correctos, además, se empleó la ayuda 

pertinente a toda gestante que no tenga la habilidad de escritura con el 

fin de completar los datos solicitados y expuestos por la gestante.  

● Para llevar a cabo la sistematización de datos obtenidos, previamente 

se efectuó el conteo de las encuestas. Se contabilizaron los resultados 

obtenidos de los cuestionarios y se registraron en una base de datos.  

● Finalmente, la base de datos registrada se envió al estadístico para que 

desarrolle las tablas de acuerdo con los objetivos planteados en la 

investigación.  
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3.5. Procesamiento y análisis de datos 

Se aplicó el uso del programa estadístico SPSS Statistics 22.0 (IBM, 

Armonk, NY, USA) para procesar de manera automatizada los datos 

obtenidos del estudio. Posteriormente los resultados obtenidos serán 

mostrados en tablas y gráficos de acuerdo con los objetivos de la 

investigación. Se empleó la prueba Chi Cuadrado para presentar 

frecuencias absolutas y porcentuales, a través de ello se determinó si 

existe relación entre los factores socioeconómicos culturales y la 

violencia basada en género en gestantes, por último, se consideró un 

nivel de significancia del 5%. 

3.6. Consideraciones éticas 

En la presente investigación se tomó en cuenta la declaración de 

Helsinki para un mayor control de ética, asimismo, se consideró el 

código de ética y deontología del Colegio de Obstetras del Perú, donde 

los Art. 64 y 66° refieren que él o la obstetra tiene la capacidad dentro 

de su campo formativo realizar trabajos de investigación y que debe ser 

totalmente honesta al realizarlos empleando su raciocinio y 

confidencialidad sobre el desarrollo de la investigación. De igual modo 

el profesional obstetra debe contribuir en elaboración de proyectos con 

el fin de evaluar temas en beneficio de la salud materna y salud sexual 

y reproductiva respetando los principios éticos.67 

● Anonimato: Los nombres de las mujeres que participarán en la 

investigación no fueron revelados, presentando un completo 

anonimato. 

● Participación de seres humanos: La investigación requirió de la 

participación de gestantes que acudieron a sus atenciones 

prenatales y llenaron los cuestionarios con previa explicación. 

● Proceso del consentimiento informado: Se realizó la elaboración de 

un documento, en el que se consideró información relevante acerca 

del estudio, posteriormente cada gestante brindó su consentimiento 

para su participación. 
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● Privacidad y Confidencialidad: La información obtenida fue 

incorporada con total brevedad en un software mediante el cual se 

realizó el procesamiento y análisis de datos de los cuestionarios 

aplicados; los instrumentos se preservaron por las investigadoras 

hasta que se finalizó el estudio. 

● Conflicto de interés: No se consideró algún conflicto de interés 

mediante la aplicación de ambas encuestas en las gestantes.   

● Veracidad en los datos: Se llevó a cabo un registro y presentación 

de todos los datos recolectados. 

● Inocuidad: Durante el desarrollo del estudio no se perjudicó, ni se 

generó algún tipo de daño a las gestantes que participaron.  
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IV. RESULTADOS  

4.1. Análisis e interpretación de resultados  
 

TABLA 1 

Factores socioeconómicos y culturales relacionados a la violencia basada en 

género en gestantes de los hospitales de II nivel de atención de la provincia de 

Trujillo - La Libertad, 2021. 

Factores Variable N X2 g.l. p* 

Sociales Machismo 256 34.0 1 < 
0.001 

Aislamiento social 256 31.3 1 < 
0.001 

Consumo de drogas 256 11.3 1    
0.001 

consumo de alcohol 256 10.1 1    
0.001 

Culturales Familiar víctima de 
feminicidio 

256 96.2 1 < 
0.001 

familia patriarcal 256 102.1 1 < 
0.001 

Violencia en la niñez 256 208.6 1 < 
0.001 

Violencia en relaciones 
anteriores 

256 108.3 1 < 
0.001 

Violencia en gestaciones 
anteriores 

256 155.3 1 < 
0.001 

Religión 256 96.2 1 < 
0.001 

Económicos Control de la pareja 
sobre el dinero 

256 81.1 1 < 
0.001 

Participación económica 
en el hogar 

256 72.3 1 < 
0.001 

Ingresos económicos 
suficientes 

256 128.1 1 < 
0.001 

Acceso a servicios de 
salud 

256 112.6 1 < 
0.001 

* Prueba Chi Cuadrado. X2, estadístico de prueba; g.l., grados de libertad. 
 

Interpretación: Existe asociación altamente significativa entre los factores en estudio y la 

violencia basada en género. 
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TABLA 2 

Factores sociales relacionados a la violencia basada en género en gestantes de los 

hospitales del II nivel de atención de la provincia de Trujillo - La Libertad, 2021 

Factores 

Sociales  

Categoría n Violencia X2 p* 

   NO SI   

n % n % 

Machismo NO 28 28 100 0 0.0 33,995 < 0.001 

SI 228 95 41.6 133 58.3 

Aislamiento social NO 26 26 100 0 0.0 31,292 < 0.001 

SI 230 97 42.2 133 57.8 

Consumo de drogas NO 246 113 45.9 133 54.1 11,253 0.001 

SI 10 10 100 0 0.0 

consumo de alcohol NO 247 114 46.2 133 53.8 10,086 0.001 

SI 9 9 100 0 0.0 

FUENTE: Encuesta aplicada por las autoras 

 

Interpretación: Existe relación altamente significativa entre los factores sociales y la violencia 

basada en género en gestantes. 
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                                                TABLA 3 

Factores culturales relacionados a la violencia basada en género en gestantes de 

los hospitales del II nivel de atención de la provincia de Trujillo - La Libertad, 2021. 

Factores 

Culturales 

Categoría n Violencia X2 p* 

   NO SI   

N % N % 

Familiar víctima de 

feminicidio 

No 66 66 100 0 0.0 96,156 < 

0.001 
Si 190 57 30 133 70 

familia patriarcal No 69 69 100 0 0.0 102,140 < 

0.001 
Si 187 54 29.1 133 71.1 

Violencia en la niñez No 110 110 100 0 0.0 208,558 < 

0.001 
Si 146 13 8.9 133 91.1 

Violencia en relaciones 

anteriores 

No 72 72 100 0 0.0 108,318 < 

0.001 
Si 184 51 27.7 133 72.3 

Violencia en gestaciones 

anteriores 

No 92 92 100 0 0.0 155,285 < 

0.001 
Si 164 31 18.9 133 81.1 

Religión No 66 66 100 0 0.0 96,156 < 

0.001 
Si 190 57 30 133 70 

FUENTE: Encuesta aplicada por las autoras 

Interpretación: Existe relación altamente significativa entre los factores culturales y la violencia 

basada en género. 
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TABLA 4 

Factores económicos relacionados a la violencia basada en género en gestantes 

de los hospitales del II nivel de atención de la provincia de Trujillo - La Libertad, 

2021. 

Factores 

económicos 

Categoría N Violencia X2 p* 

   NO SI   

N % N % 

Control de la 

pareja sobre el 

dinero 

No 58 58 100 0 0.0 81,087 < 

0.001 
Si 198 65 32.8 133 67.2 

Participación 

económica en el 

hogar 

No 203 70 34.5 133 65.5 72,271 < 

0.001 
Si 53 53 100 0 0.0 

Ingresos 

económicos 

suficientes 

No 175 42 24 133 76 128,125 < 

0.001 
Si 81 81 100 0 0.0 

Acceso a servicios 

de salud 

No 182 49 26.9 133 73.1 112,550 < 

0.001 
Si 74 74 100 0 0.0 

FUENTE: Encuesta aplicada por las autoras 

Interpretación: Existe relación altamente significativa entre los factores económicos y la 

violencia basada en género.  
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4.2. Docimasia de hipótesis  
 

Para validar la hipótesis de asociación entre los factores socioculturales y 

violencia basada en género se aplicó la prueba Chi Cuadrado, cuyos p-valor 

(significancia estadística) son mayores del 5%. Se tiene la siguiente regla de 

decisión de la distribución Chi cuadrado, gl=1. 

 

H0: 
Independencia de variables 

(No relación) 

H1: 
Dependencias de variables 

(Relación) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Distribución: 
Chi 

Cuadrado 

Error : 5% 

Grados de 

Libertad: 
1 

Valor crítico: 5.024 

Zona de No 

rechazo: 
X2  <= 5.024 

Zona de 

Rechazo: 
X2  > 5.024 
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Docimasia específica de la asociación entre los factores socioculturales y la 

violencia basada en género:  

Factores sociales X2 Evaluación Decisión Interpretación 

Machismo 33.995 > 5.024 
Rechaza 

H0 
Relación significativa 

Aislamiento social 31.292 > 5.024 
Rechaza 

H0 
Relación significativa 

Consumo de drogas 11.253 > 5.024 
Rechaza 

H0 
Relación significativa 

consumo de alcohol 10.086 > 5.024 
Rechaza 

H0 
Relación significativa 

Factores culturales X2 Evaluación Decisión Interpretación 

Familiar víctima de 

feminicidio 
96.156 > 5.024 

Rechaza 

H0 
Relación significativa 

Familia patriarcal 102.14 > 5.024 
Rechaza 

H0 
Relación significativa 

Violencia en la niñez 208.558 > 5.024 
Rechaza 

H0 
Relación significativa 

Violencia en relaciones 

anteriores 
108.318 > 5.024 

Rechaza 

H0 
Relación significativa 

Violencia en 

gestaciones anteriores 
155.285 > 5.024 

Rechaza 

H0 
Relación significativa 

Religión 96.156 > 5.024 
Rechaza 

H0 
Relación significativa 

Factores 

económicos 
X2 Evaluación Decisión Interpretación 

Control de la pareja 

sobre el dinero 
81.087 > 5.024 

Rechaza 

H0 

Relación 

significativa 

Participación 

económica en el hogar 
72.271 > 5.024 

Rechaza 

H0 

Relación 

significativa 

Ingresos económicos 

suficientes 
128.125 > 5.024 

Rechaza 

H0 

Relación 

significativa 

Acceso a servicios de 

salud 
112.55 > 5.024 

Rechaza 

H0 

Relación 

significativa 
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V.  DISCUSIÓN  

 

En la TABLA N°1 de factores relacionados a violencia basada en género se 

identificó que los factores sociales, culturales y económicos presentaron un 

p<0.001, que indica una alta significancia. Así mismo, en la investigación de 

Peña A.60 (Perú 2019) se determinó que los factores sociales fueron 

predominantes para que se desencadene violencia, considerando que la 

principal razón es una condición social media con un 84% de casos que 

contribuyeron para que el factor tenga relación. Por otro lado, el estudio 

realizado por Torres M.53 (Cajamarca 2017) reportó resultados similares a los 

encontrados en nuestra investigación, determinó que los factores culturales 

están relacionados a la violencia, de mayor predominio en un 77.6% profesaron 

la religión católica, se consideró que la religión puede influenciar directamente 

en la violencia de género, puesto que las ideologías impuestas por el 

catolicismo ven a la mujer dócil e imponente a obedecer al hombre.  En otro 

estudio realizado por Delgado J y Idrogo C.72 (Chota 2018), estimaron que los 

factores económicos se relacionan con mayor frecuencia en los casos de 

violencia, donde el 61.4% no tuvieron participación económica en el hogar, 

pues su pareja fue quien cubría todos los gastos familiares. De igual modo, en 

el estudio de Peña A.60 (Perú 2019) se calificó al factor económico, como un 

riesgo para presentar violencia, enfatizando en la dependencia económica con 

un 48%. 

En la TABLA N° 2 sobre factores sociales asociados a violencia basada en 

género en gestantes que presentaron violencia, predominó el machismo en un 

58.3%, aislamiento social con una cifra de 57.8% y ausencia de consumo de 

drogas y consumo de alcohol; no obstante, en aquellas gestantes que hubo 

ausencia de violencia se encontró machismo en el 41.6%, aislamiento social en 

el 42.2 % del total y similar ausencia de consumo de drogas y alcohol. 

Resultados similares reportaron Fabián E., Vilcas L., Alberto Y.14 (Lima 2020), 

encontraron que el 84% de las mujeres no contribuyen con ideas ni las 

decisiones del hogar, su pareja es la principal persona quien toma las riendas 

de la familia. Por lo tanto, la cultura machista aún presenta mayor preeminencia 
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en nuestra sociedad y consideramos que es un factor de riesgo mayor para que 

la mujer sea violentada por parte de su cónyuge.  

De forma semejante los resultados encontrados por Caipo A.68 (Arequipa 2019) 

manifestaron que el 71.76% fueron víctimas de violencia a causa de tener una 

pareja machista. Del mismo modo, Fernández G.69 (Puno 2020), determinó que 

el 25% en su mayoría fueron maltratadas por su pareja debido a las ideas 

machistas. Se encontró que existe una incidencia de 2% en relación a la 

conservación de ideologías machistas por la cual las mujeres frecuentemente 

son violentadas en el hogar. Los resultados hallados demuestran una relación 

significativa con nuestro estudio. 

Otro estudio realizado por Cervantes P.42 (E.T.A.L.) (México 2016), identificó 

que el aislamiento en el ámbito social se encuentra estrechamente vinculado a 

violencia en un 62.7%, esto se debe a que la mujer no cuenta con el apoyo de 

su sociedad y familiares, por lo tanto, el estudio respalda los resultados 

encontrados en nuestra investigación. Asimismo, en la investigación realizada 

por Gaitán K. y Rojas G.51 (2020), los resultados encontrados determinaron que 

el 69.4% no mantienen comunicación con familiares y amigos debido a que la 

pareja les prohíbe y acatan órdenes establecidas con la finalidad de evitar los 

actos violentos provenientes del cónyuge. 

Respecto a los resultados encontrados por Becerra D.46 (Cajamarca 2015) 

determinó que el 29.5% de la muestra de gestantes sí consumieron bebidas 

alcohólicas, debido a que consideraban que podían solucionar conflictos con 

su pareja en este estado, no obstante, el 70.5% no consumieron alcohol. 

Similares resultados fueron encontrados por Herrera L.50 (Lima 2019) el 88.4% 

de gestantes no consumieron bebidas alcohólicas, sin embargo, el 11.6% 

refirieron si haber consumido alcohol durante el embarazo. Por el contrario, 

Monterrosa A.43 (E.T.A.L.) (Colombia 2017) encontró que ninguna mujer 

consumía bebidas alcohólicas, cigarrillos o sustancias nocivas, ambos 

resultados obtenidos se contrastan con nuestra investigación.  

En la TABLA N°3, se encontró que respecto a los factores culturales 

relacionados a violencia basada en género en gestantes que presentaron 

violencia, se detectó familiar víctima de feminicidio con una cifra de 70%, en 
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familia patriarcal el 71.1%, en relación a la violencia en la niñez se obtuvo un 

91.1%, además se halló un 72.3% de mujeres que presentaron violencia en 

relaciones anteriores. Asimismo, la violencia en gestaciones anteriores fue de 

81.1%, mientras que en religión se determinó un 70% de gestantes que no 

presentaron violencia, se encontró que en familiar víctima de feminicidio la cifra 

fue de 30%, en familia patriarcal se presentó un 29.1%, violencia en la niñez un 

8.9%, en relaciones anteriores se obtuvo 27.7%, también en violencia durante 

gestaciones anteriores fue de 18.9% y finalmente la religión en un 30%. 

Los reportes estadísticos obtenidos por el Servicio Nacional de la Mujer16 

(SERNAM), se asimila a nuestra presente investigación y muestran una 

marcada relación con los resultados mostrados por el MINISTERIO DE LA 

MUJER Y POBLACIONES VULNERABLES, mediante el decreto Supremo que 

aprueba el “Plan Nacional Contra la Violencia de Género 2016 - 2021”, donde 

se reporta mayores índices de casos de feminicidio en familiares considerando 

a la violencia de género como una de las principales causas de muerte de la 

mujer. Por otra parte, los reportes anuales registraron que el 42% de tales 

hechos fatales se perpetraron en el hogar de la víctima, por último, los reportes 

demuestran que el 82% de las víctimas tenían conocimiento que su agresor es 

el principal responsable de tales hechos fatales.    

Los resultados obtenidos se asemejan a lo encontrado por López J., Núñez R.49 

(Lambayeque 2019), en donde el 50.8% fueron víctimas de violencia durante la 

gestación, y el 74.19% fue violentada durante su infancia, por lo tanto, inferimos 

que el principal factor predominante para que toda gestante sufra de violencia 

en sus relaciones conyugales se debe a que tenga como antecedente la 

violencia durante la niñez. Incluso Fabian E., Vilcas L., Alberto Y.14 (Lima 2020), 

encontraron resultados similares a nuestra investigación, el 80% sufrieron de 

violencia durante la niñez. Por su parte, los resultados encontrados por Illescas 

M., Tapia J. y Flores E.57 (Ecuador 2018) encontraron que el 51.81% fueron 

sometidas a violencia de tipo física durante su niñez. Por lo tanto, inferimos que 

las personas que han crecido dentro de un ambiente familiar cargado de 

violencia presentan mayor vulnerabilidad para ser maltratadas por la pareja en 

sus relaciones maritales.   
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Otro estudio realizado por Illescas M. Tapia J. y Flores E.57 (Ecuador 2018) 

encontraron que el 92.59 % de mujeres encuestadas tuvieron como 

antecedente violencia psicológica en relaciones anteriores por parte de su ex 

pareja, seguido del 66,67% de mujeres que sufrieron violencia física y en un 

40.74% de violencia sexual por parte de sus ex parejas. Por otra parte, García 

G., Dorrego J.47 (Lima 2016) considera que el tener como antecedente de 

violencia de tipo física o sexual en relaciones anteriores, convierte a la mujer 

como nueva víctima para recibir maltratos en relaciones conyugales actuales. 

Incluso, reportan que el 15% y el 71% estuvieron sometidas a maltratos por 

parte del cónyuge actual, sin embargo, el 24% y 53% reportan que fueron 

víctimas de violencia en relaciones anteriores. Asimismo, en el estudio de 

Aiquipa J.70 (Lima 2015), menciona que el 29.8% han vivenciado maltrato físico 

y/o sexual perpetrado por el cónyuge en sus relaciones anteriores, 

demostrando que estos resultados se asemejan con los porcentajes obtenidos 

en nuestro estudio, lo que indica relación entre violencia y este indicador. 

Según el estudio de García G. y Dorrego J.47 (Lima 2016) revela que en un 

estudio poblacional mujeres que han cursado una gestación fueron víctimas de 

maltrato tal porcentaje supera al 5%.  No obstante, Japón presenta una cifra 

menor en (1%) y Perú es considerado el país que presenta cifras mayores de 

los casos de violencia en un (28%). Lo que se contrasta con los resultados de 

nuestra investigación, debido a que las cifras obtenidas muestran relación de 

este factor con la violencia. 

Por otra parte, los resultados del estudio realizado por Andrade L.71 (Lima 

2015), determinó que el 4.02% les enseñaron el rol que desempeña la mujer 

en el hogar, mientras que el 95.08% no fueron criadas en un ambiente de reglas 

autoritarias por parte de su padre, los resultados encontrados difieren con el de 

nuestra investigación debido a que existe mayor significancia del patriarcado 

con violencia en la pareja. 

Respecto al estudio de Peña A.60 (Perú 2019) determinó que en mujeres 

víctimas de violencia, el 60% predominó como factor asociado la religión 

católica, 26% religión evangélica y 6% otras religiones. Por el contrario, según 

Torres M53 (Perú 2017) señaló que el 77.6% de la muestra total, manifestó que 
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profesan la religión católica y el 22.4% tuvo otra religión, mientras que aquellas 

que no fueron víctimas de violencia el 78,7% profesó la religión católica. Los 

resultados encontrados en los estudios referentes, nos indica que no existe 

relación y se puede manifestar en cualquier tipo de religión. Por lo tanto, 

diferimos los resultados con nuestro estudio debido a que encontramos relación 

significativa con violencia.  

En la TABLA N°4, se presentaron los factores económicos relacionados a 

violencia basada en género en gestantes que presentaron violencia, mediante 

los cuales se determinó un predominio del control de la  pareja sobre el dinero 

con una cifra de 67.2%, no se halló la participación económica del hogar y a su 

vez no hubo asociación de ingresos económicos suficientes y acceso a 

servicios de salud; mientras que en gestantes que no fueron víctimas de 

violencia se encontró que el control de la pareja sobre el dinero prevalece en 

un 32.8%, la participación económica del hogar, ingresos económicos 

suficientes y acceso a servicios de salud lograron alcanzar el 100%. 

Resultados similares a los nuestros se encuentran en el estudio de Peña A.60 

(Perú 2019) quien precisó que el 48% de la muestra depende económicamente 

de su pareja y es él quien ejerce mayor control sobre el dinero en su hogar.  De 

forma semejante la investigación realizada por Quintero Torres L., Fernández 

N. y Chicangana C.44 (Colombia 2019), donde las cifras de violencia 

socioeconómica fueron 35.3% presentando mayor incidencia, el 21.6 % su 

cónyuge le prohíbe trabajar, mientras que el 15.6 % del total de participantes 

su pareja es quien controla el dinero que gasta.  Ambos resultados son 

significativos al igual que los porcentajes obtenidos en nuestra investigación. 

Otro estudio llevado a cabo por Becerra D.46 (Cajamarca 2015), determinó que 

el 61.4% de las gestantes confirmaron que su pareja es quien realiza los 

aportes económicos en el hogar. Asimismo, Rojas L y Sánchez M.48 (Ayacucho 

2018), encontraron que el 89.2% de gestantes adolescentes están sometidas a 

la solvencia económica por parte de su pareja. Por otro lado, Andrade L.71 (Lima 

2015), obtuvo que el 74.41% manifestaron que exclusivamente su pareja es 

quien asume los gastos económicos del hogar. Por lo tanto, los resultados de 
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tales estudios se asemejan al de nuestra investigación ya que existe una 

relación de tal indicador que está asociado con violencia.  

En otro estudio realizado por Caipo A68 (Arequipa 2019), encontró que el 

26.19% de las mujeres violentadas carecen de ingresos económicos, y algunas 

de ellas reciben un salario mínimo de su pareja. Por otro lado, Martínez J. y 

Delgado M45 (España 2019) identificaron que el 39.7% de las mujeres cuyos 

ingresos económicos no superan el sueldo mínimo. Las cifras encontradas en 

tales estudios se contrastan con nuestra investigación, debido a que las 

mujeres que no cuentan con un ingreso económico no pueden cubrir las 

necesidades básicas de su hogar, por lo tanto, esperan de la pareja que les 

provea la solvencia económica, dándoles mayor vulnerabilidad para sufrir 

violencia por su cónyuge.  

Por último, los resultados del estudio mostrado por Martín S., Martín A66 

(España 2015), identificó que el 81.1% de gestantes no acudieron a sus 

atenciones prenatales en el tiempo adecuado en relación al 4.7% de mujeres 

que sí asistieron a sus atenciones prenatales en el tiempo correcto durante su 

primer trimestre, por otro lado, registró que el 15.1% acudieron a su primera 

atención prenatal cuando cursaba los primeros tres meses de gestación  frente 

al 23.4% en Bangladesh, el 74.9% frente al 85.7% en República dominicana y 

el 11.9% frente al 16.0% en Zambia. Los resultados identificados en tal 

investigación presentan semejanza con el presente estudio, pues 

consideramos que toda mujer que es violentada no acude tempranamente a 

sus controles prenatales, incluso algunas de ellas no presentan ningún control 

de embarazo, y en consecuencia puede desencadenar daños perjudiciales para 

la salud de la madre y el feto. Por lo tanto, el estudio referente respalda los 

resultados encontrados en nuestra investigación. 
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VI. CONCLUSIONES 

 

- Los factores socioeconómicos y culturales están relacionados 

significativamente (p< 0.001) con la violencia basada en género en 

gestantes de los hospitales del II nivel de atención de la provincia de Trujillo 

- La Libertad, 2021. 

 

- Los factores sociales: Machismo, aislamiento social, consumo de drogas y 

consumo de alcohol están relacionados significativamente (p< 0.001) con 

la violencia basada en género en gestantes de los hospitales del II nivel de 

atención de la provincia de Trujillo - La Libertad, 2021. 

 

- Los factores culturales: Familiar víctima de feminicidio, familia patriarcal, 

violencia en la niñez, violencia en relaciones anteriores, violencia en 

gestaciones anteriores y religión están relacionados significativamente (p< 

0.001) con la violencia basada en género en gestantes de los hospitales del 

II nivel de atención de la provincia de Trujillo - La Libertad, 2021. 

 

- Los factores económicos: Control de la pareja sobre el dinero, participación 

económica en el hogar, ingresos económicos suficientes, acceso a 

servicios de salud están relacionados significativamente (p< 0.001) con la 

violencia basada en género en gestantes de los hospitales del II nivel de 

atención de la provincia de Trujillo - La Libertad, 2021. 
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VII. RECOMENDACIONES  

 

● Primero al Gobierno peruano quien es el principal ente rector que rige las 

normas a nivel nacional, conjuntamente con el Ministerio de Justicia,  

Ministerio de la mujer y poblaciones vulnerables (MIMP) y organizaciones 

sugerimos que trabajen en la implementación de nuevas estrategias que 

permitan abordar de manera eficiente todos los casos de violencia 

reportados, asimismo, poner mayor énfasis en las leyes para que las 

sanciones sean rígidas para toda persona perpetradores de violencia, con el 

fin de garantizar la protección de la vida y respeto de los derechos humanos 

de toda mujer.  

 

● A las autoridades nacionales y regionales, sensibilizarlos frente a este grave 

problema que en gran parte afecta a nuestra población femenina, para ello 

se debe aumentar los centros de ayuda especializada a la mujer gestante, y 

que esté a cargo de personal altamente capacitado en temas legales, con el 

fin de brindar una atención integral a nuestras mujeres y que toda víctima 

pueda registrar sus denuncias con la plena seguridad de que nuestras 

autoridades aplicarán todo el peso de la ley sobre los casos registrados.  

 

● A su vez, pedimos a los gobiernos regionales de salud, que puedan llevar a 

cabo la implementación en cada establecimiento un área especializada en la 

detección de los casos de violencia en gestantes, en donde se incluya la 

participación del obstetra, el psicólogo, asistenta social y legal con la 

finalidad de poder brindarle el apoyo pertinente y el manejo precoz con el fin 

de mejorar la calidad de vida de la madre y neonato.   

 

● A todo profesional de obstetricia, sugerimos el fortalecimiento de sus   

habilidades en salud materna, mediante capacitaciones brindando mayor 

énfasis en temas de violencia basada en género en la población gestante. 

Asimismo, si se logra identificar algún caso positivo se pueda realizar el 

seguimiento adecuado para un mejor manejo en las usuarias.  
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● Se recomienda a los estudiantes de obstetricia de cada universidad, 

profundizar los estudios respecto a otros factores que permita identificar 

casos de violencia en gestantes, asimismo priorizar este problema que 

puede desencadenar graves complicaciones para la salud materno-fetal.  
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IX.  ANEXOS 

 

ANEXO 1: ESCALA DE FACTORES RELACIONADOS A LA VIOLENCIA 

BASADA EN GÉNERO 

El cuestionario que se presenta a continuación forma parte de un proyecto de 

investigación cuya finalidad es detectar factores que predisponen a la gestante 

a violencia. Su participación es voluntaria y anónima, por lo tanto, está exento 

de todo tipo de riesgo físico y psicológico en ella. A continuación, se le presenta 

una lista de interrogantes a fin de conocer determinados datos y acerca de lo 

que piensa, contestar sinceramente. Marca con una (X) en donde se requiera: 

DATOS GENERALES: 

- Edad: ______     

- Grado de instrucción: Sin estudios () Primaria () Secundaria () Superior () 

- Estado civil: Soltera () Casada () Conviviente () Viuda/separada ()         

- Ocupación: Ama de casa () Estudiante () Otros () 

- Su embarazo fue planeado: Si () No ()  

- Número de controles prenatales: 1-5 () 6 () 6 a más () No se controló ()  

- Edad gestacional: 22-26 semanas () 27-31 semanas () 32-36 semanas () 37-

41 semanas ()  
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PREGUNTAS SÍ NO 

Factores sociales 

1 Su pareja le hace realizar todas las actividades del hogar y él 

no colabora en nada. 

  

2 Su pareja no le deja decidir sobre los asuntos de sus hijos.   

3 Mi pareja me dice que los problemas siempre ocurren por mi 

culpa. 

  

4 Durante su relación comenzó a descuidar su vida social.   

5 Usted sale a visitar a sus amigos(as) con la misma frecuencia 

de antes. 

  

6 Su pareja se incomoda cuando usted sale con sus amistades   

7 Usted visita a su a su propia familia con la misma frecuencia 

de antes. 

  

8 Su pareja se incomoda cuando usted va a visitar a su familia   

9 En su embarazo usted consume drogas (cigarrillos, cocaína, 

marihuana, etc.) 

  

10 Cada vez que tiene visitas o reuniones familiares tiene la 

necesidad de tomar alcohol. 

  

Factores culturales 

11 Usted tuvo algún miembro familiar (madre, hermana, tía) que 

fue víctima de feminicidio. 

  

12 De niña, le enseñaron que en casa el hombre tiene poder  

sobre su  pareja (esposa); en especial, si ésta se encuentra en 

estado de gestación. 
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13 De niña tu papá era el único que tomaba las decisiones.   

14 Cuando usted era niña, sus padres o algún familiar le gritaban 

o humillaban. 

  

15 Cuando usted era niña, sus padres o algún familiar la 

golpeaban. 

  

16 Usted cree que a los niños se les debe corregir con castigos ( 

correa, golpes, etc.) 

  

17 Cuando piensas en los momentos que te castigaron aún 

sientes miedo o cólera. 

  

18 Durante la relación con sus parejas anteriores, usted ha sido 

víctima de violencia física (cachetadas, puñetes, patadas, 

empujones). 

  

19 Durante la relación con sus parejas anteriores, recibió insultos 

o humillaciones. 

  

20 Durante la relación con sus parejas anteriores, a pesar de que 

usted no quería tener relaciones sexuales su pareja le 

obligaba. 

  

21 En relación a gestaciones anteriores, su pareja la golpeaba, 

empujaba, le daba cachetadas, puñetes, patadas. 

  

22 En gestaciones anteriores, su pareja la insulta o humilla.   

23 En gestaciones anteriores, a pesar de que usted no quería 

tener relaciones sexuales su pareja le obligaba. 

  

24 Su pareja y usted discutían mucho porque el embarazo no fue 

planificado. 

  

25 La religión que usted profesa le dice que el hombre es la 

cabeza del hogar y que la mujer debe someterse al hombre. 
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Factor económico 

26 Su pareja es el principal miembro de la familia que aporta en 

la economía de su hogar. 

  

27 Su pareja es quien maneja el dinero.   

28 Cuando usted utiliza para su hogar más del dinero asignado, 

su pareja se molesta. 

  

29 Actualmente su pareja le impide que usted trabaje.   

30 Usted trabaja y aporta con una cantidad de dinero para los 

gastos de su hogar. 

  

31 El hecho de que usted sea la única que aporta con dinero, 

hace que su pareja se moleste. 

  

32 Los ingresos económicos suficientes para su familia hacen 

que haya paz en su hogar. 

  

33 Actualmente, tiene acceso a servicios de salud.   

34 La tensión crece en su hogar cuando le pide dinero a su 

pareja para ir al centro de salud 

  

 

valoración por ítem 

No 0 pts. 

SÍ 1 pts. 
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ANEXO 2: CUESTIONARIO DE EVALUACIÓN DE ABUSO (ASS) MODIFICADO 

N° CUESTIONARIO DE EVALUACIÓN DE ABUSO (ASS) NO SÍ 

1 En alguna ocasión, ¿ha sufrido abuso emocional o físico por parte 

de su marido/pareja o por una persona importante para usted?. 

  

2 Durante el último año, ¿le han humillado, insultado, menospreciado, 

amenazado o le han causado algún otro daño?. 

  

3 Durante el último año, ¿le han empujado, golpeado, abofeteado, 

dado patadas o causado algún daño físico?. 

  

4 Durante el último año, ¿le han forzado a tener relaciones sexuales?   

5 Desde que está embarazada, le han humillado, insultado, 

menospreciado, amenazado o le han causado algún otro daño 

emocional? 

  

6 Desde que está embarazada, ¿le han golpeado, abofeteado, dado 

patadas o algún otro daño físico? 

  

 

VALORACIÓN DE ÍTEM 

SI 1 Pts. 

NO 2 Pts. 

Se considera un CASO POSITIVO si responde 

afirmativamente a alguna de las preguntas del 

número 2 a la 6. 
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ANEXO 3: HOJA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO 

Instituciones:                UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO 

Investigadores:             Evelyn Alicia Chávez Zelada y Neyra Gamboa Dayna 

Lizeth  

Título: “FACTORES SOCIOECONÓMICOS Y CULTURALES 

RELACIONADOS A LA VIOLENCIA BASADA EN GÉNERO EN GESTANTES 

DE LOS HOSPITALES DEL II NIVEL DE ATENCIÓN DE LA PROVINCIA DE 

TRUJILLO - LA LIBERTAD, 2021”. 

Propósito del Estudio: 

Me es grato invitarle a participar en un estudio llamado: “Factores 

socioeconómicos y culturales relacionados a la violencia basada en género en 

gestantes de los hospitales de II nivel de atención de la provincia de Trujillo - 

La Libertad, 2021.”. Este es un estudio desarrollado por investigadores de la 

Escuela profesional de Obstetricia de la Universidad Privada Antenor Orrego, 

se encuentra realizando un estudio acerca de violencia en gestantes, cuyo 

objetivo es fortalecer la prevención y atención de las complicaciones en su 

salud. 

La violencia basada en género es uno de los mayores problemas de salud 

pública; tiene como resultado un daño que puede ser físico, sexual o 

psicológico, por lo que durante la gestación puede tener efectos adversos tanto 

para la madre como para el feto. 

 Procedimientos: 

Si usted acepta participar en este estudio se le realizará el sgte. procedimiento: 

1. Se le aplicará una encuesta para determinar cuáles son aquellos factores 

que se encuentran relacionados en la gestante para que sea víctima de 

violencia basada en género. 

2. Debe leer y responder cada pregunta con total sinceridad. 

3. Se brindará un tiempo de 10 minutos para que usted desarrolle la encuesta 

aplicada. 
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Riesgos: 

No se prevén riesgos al participar en esta fase del estudio. Las preguntas 

aplicadas en la encuesta no implican ningún tipo de riesgo para las gestantes, 

sólo se requiere de sinceridad en el desarrollo de cada una de las preguntas 

para que el estudio pueda ser válido. 

Beneficios: 

Usted se beneficiará conociendo cuáles son aquellos factores relacionados a 

violencia basada en género en gestantes, así mismo, se le informará de manera 

personal y confidencial los resultados que se obtengan de las encuestas 

realizadas. Las encuestas aplicadas no tendrán ningún costo. 

Costos e incentivos: 

Usted no deberá pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibirá 

ningún incentivo económico ni de otra índole, únicamente la satisfacción de 

poder identificar cuáles son aquellos factores que predisponen a la gestante 

para que sea víctima de violencia basada en género. 

Confidencialidad: 

se garantizará confidencialidad y anonimato. Por ello, su información será 

conservada con códigos y no con nombres. Si los resultados de este 

seguimiento son publicados, no se mostrará ninguna información que permita 

la identificación de las personas que participan en este estudio. Sus archivos 

no serán mostrados a ninguna persona ajena al estudio sin su consentimiento. 

Uso futuro de la información obtenida: 

Estas encuestas serán usadas para identificar cuáles son aquellos factores 

relacionados en la gestante para que sea víctima de violencia basada en 

género. 

Además, la información brindada en la encuesta anónima será guardada y 

usada posteriormente para estudios de investigación beneficiando al mejor 

conocimiento de este problema de salud pública que también afecta a la 

población de gestantes, permitiendo una posterior evaluación de medidas de 

control de violencia. 
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Derechos del paciente: 

Si usted decide participar en el presente estudio, puede retirarse de éste en 

cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. 

Si tiene alguna duda adicional, por favor pregunte al personal que llevará a cabo 

el estudio. Si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree 

que ha sido tratado injustamente puede contactar a la Escuela Profesional de 

Obstetricia de la Universidad Privada Antenor Orrego. 

CONSENTIMIENTO: 

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo lo que se 

realizará si accedo a participar en el proyecto, también entiendo que puedo 

decidir no participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. 

 

---------------------------------------                ----------------------------------------- 

Participante                                                                      Fecha: 

Nombre: 

DNI: 

  

---------------------------------------               ----------------------------------------- 

Investigador 1                                                                   Fecha:        

Nombre: 

DNI: 

  

--------------------------------------               ----------------------------------------- 

Investigador 2                                                                   Fecha: 

Nombre: 

DNI: 
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ANEXO 4: MATRIZ DE VALIDACIÓN
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ANEXO 5: RESULTADOS DE LA VALIDEZ DEL INSTRUMENTO  

Validación 
N° 

Item 
Número de  
expertos 

V de 
Aiken 

Cuestionario de violencia basada en 
género 

34 5 0.976 

*Valores obtenidos antes del mejoramiento de los ítems. 

 

Validación 
N° 

Item 
Número de  
expertos 

V de 
Aiken 

Cuestionario de violencia basada en 
género 

1 5 1.000 

2 5 0.950 

3 5 1.000 

4 5 1.000 

5 5 1.000 

6 5 0.950 

7 5 1.000 

8 5 0.950 

9 5 1.000 

10 5 1.000 

11 5 0.900 

12 5 1.000 

13 5 0.950 

14 5 1.000 

15 5 1.000 

16 5 0.950 

17 5 1.000 

18 5 1.000 

19 5 1.000 

20 5 1.000 

21 5 1.000 

22 5 1.000 

23 5 1.000 

24 5 0.900 

25 5 0.800 

26 5 1.000 

27 5 1.000 

28 5 0.950 

29 5 1.000 

30 5 0.950 

31 5 1.000 

32 5 1.000 

33 5 0.950 

34 5 1.000 

*Valores obtenidos antes del mejoramiento de los ítems. 
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ANEXO 6: EVIDENCIAS DE LA EJECUCIÓN DE LA PROPUESTA 
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ANEXO 7: CONSTANCIA DE RECOLECCIÓN DE INFORMACIÓN 
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