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RESUMEN 

Introducción: La presente investigación se realizó con el propósito de aportar 

conocimientos en el área de la salud sexual y reproductiva con respecto a las 

complicaciones obstétricas derivadas de casos de violencia familiar, estos 

resultados generarán nuevos estudios que busquen alternativas de solución 

frente a este gran problema de salud pública. 

Objetivo: Determinar la relación que existe entre la violencia familiar y las  

complicaciones obstétricas en gestantes que acuden a la clínica San José, 

Cusco; en el periodo de enero a junio del 2015. 

Metodología: El enfoque de la investigación es de tipo cuantitativo, su alcance 

es correlacional y el tipo de diseño es no experimental transversal. 

Conclusiones: En la presente investigación, se determina que existe relación 

entre las variables de estudio: la violencia familiar y las complicaciones 

obstétricas, puesto que la existencia de violencia dentro del entorno familiar 

repercute negativamente en la salud de la gestante, generando la aparición de 

complicaciones obstétricas durante su embarazo, parto o puerperio.  

 

La forma de violencia Familiar más frecuente es la violencia psicológica (57%), 

seguida de la combinación de la violencia psicológica y física (20,9%), luego de 

la violencia psicológica y sexual (9,3%), mientras que la combinación de las 

tres formas de violencia (7%) y finalmente la violencia sexual se presentó en un 

5,8% de las participantes. 

 

Las complicaciones obstétricas que presentaron las participantes fueron las 

siguientes: el 42,3% de las entrevistadas terminaron en parto prematuro, 

seguido de un 11,5% con recién nacidos de bajo peso al nacer, el 10,3% 

amenaza de aborto, 10,3% aborto, 10,3% hiperémesis gravídica, el 5,1% 



ruptura prematura de membranas, 3,8% pre eclampsia, 2,6% óbito fetal, 2,6% 

amenaza de parto prematuro y finalmente  un 1,3%  infecciones. 

 

De las pacientes que presentaron complicaciones obstétricas derivadas de la 

violencia familiar, se puede concluir lo siguiente: Que el 69,8 % de las 

gestantes atendidas en la Clínica San José del Cusco, manifestaron ser 

víctimas de violencia familiar, y de acuerdo a la forma de violencia se 

obtuvieron los siguientes resultados: 

 

Como resultado de la violencia psicológica: el 6,3% tuvo amenaza de aborto 

(AA); el 12,5% terminó en aborto; el 43,8% parto prematuro (PP); el 6, 3% 

ruptura prematura de membranas (RPM) e hiperémesis gravídica 

respectivamente; el 9,4% hipertensión inducida por el embarazo (HIE); el 3,1% 

óbito fetal (OF) y el 12,5% bajo peso al nacer (BPN).  

 

Mientras que las gestantes que fueron víctimas de violencia sexual; el 75,0%  

terminó en parto prematuro y el 25,0% de recién nacidos tuvieron bajo peso al 

nacer.  

De la combinación de formas de violencia: las gestantes que fueron víctimas de 

violencia físico y psicológico; el 28,6% presentaron AA; el 21,4% terminó en 

aborto; el 7,1% APP; el 14,3% PP e hiperémesis gravídica respectivamente; el 

7,1% OF y  BPN respectivamente.  

 

Mientras que las gestantes que fueron víctimas de violencia psicológica y 

sexual; el 20,0% tuvieron como diagnóstico AA, PP, RPM, hiperémesis 

gravídica y BPN  respectivamente.  

 

Finalmente las gestantes que fueron víctimas de la combinación de las tres 

formas de violencia: físico, psicológica y sexual; el 13,3% tuvo AA y aborto 

respectivamente; el 3,3% APP, el 33,3% PP; el 6,7% RPM;  el 10,0% 

hiperémesis gravídica; el 5,0% HIE; el 3,3% óbito fetal y el 11,7% BPN.   

  

Luego de aplicar la prueba chi-cuadrado, se obtuvo como resultado p=0,00. 

Con lo que se puede concluir a un 95% de confianza que existe relación entre 



las variables: violencia familiar y complicaciones obstétricas, por lo que se ha 

comprobado la hipótesis planteada, estableciendo que existen complicaciones 

obstétricas que se han derivado de casos de violencia familiar en gestantes 

que acuden a la Clínica San José, Cusco, en el periodo de enero a junio del 

2015. 
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ABSTRACT 

Introduction: This research was conducted in order to provide expertise in the 

area of sexual and reproductive health with regard to obstetric complications of 

domestic violence cases, these results will generate new studies seeking 

alternative solution to this big problem Public health. 

Objective: To determine the relationship between family violence and obstetric 

complications in pregnant women who come to the clinic San José, Cusco;  in 

the period from January to June 2015. 

Methodology: The focus of research is quantitative, its scope is correlational 

and type of design is not experimental cross. 

Conclusions: In the present investigation, it is determined that there is a 

relationship between the study variables: family violence and obstetric 

complications, since the existence of violence within the family negatively 

impacts the health of pregnant women, creating the appearance of 

complications midwives during pregnancy, delivery or postpartum. 

 

The most common form of family violence is psychological violence (57%), 

followed by the combination of psychological and physical violence (20.9%), 

then psychological and sexual violence (9.3%), while the combination of the 

three forms of violence (7%) and finally the sexual violence occurred in 5.8% of 

participants. 

Obstetric complications that presented the participants were as follows: 42.3% 

of respondents ended in premature birth, followed by 11.5% with low birth 

weight at birth, 10.3% threatened abortion 10,3% abortion, hyperemesis 

gravidarum 10.3%, 5.1% premature rupture of membranes, 3.8% pre 

eclampsia, stillbirth 2.6%, 2.6% preterm labor and finally 1.3 % infection. 

 

Of the patients who had obstetric complications of family violence, we can 

conclude the following: 69.8% of pregnant women treated at the San Jose Clinic 

Cusco, they claimed to be victims of domestic violence, according to the form 

violence the following results were obtained: 

As a result of psicol or logical violence: 6.3% had threatened abortion 

(AA); or 12.5% ended in abortion; 43.8% preterm delivery (PP); 6, 3% 



premature rupture of membranes (PROM) and  hyperemesis gravidarum 

respectively; 9.4%  hypertension or pregnancy-induced (HPI); 3.1% orfetal habit 

(OF) and 12.5% low birth weight (LBW). 

While pregnant women who were v í victims of sexual violence; or 75.0% 

ended in preterm delivery and 25.0% of receiv e n born had low birth weight. 

N or the combination of forms of violence: the pregnant women who 

were victims of violence v f í í musician and psicol or logical; 28.6% had 

AA; or 21.4% ended in abortion;APP 7.1%; 14.3% PP and hyper- and grav 

mesis í indicates respectively; and 7.1% OF BPN respectively. 

While pregnant women who were victims of psychological and 

sexual violence; 20.0% had Diagnose or AA, PP, RPM, hyperemesis 

gravidarum and BPN respectively. 

Finally pregnant women who were victims of the combination of the three forms 

of violence:  physical, logical and psychological  or sexual; 13.3% had AA and 

abortion respectively; APP 3.3%, 33.3% PP; RPM 6.7%; 10.0% hyperemesis 

gravidarum; HIE 5.0%; 3.3% or fetal habit and 11.7% BPN. 

After applying the chi-square test it was obtained as a result p = 0.00. Thus it 

can be concluded to a 95% confidence that there relationship or n between the 

variables: family violence and obstetric complications, so it has proven the 

hypothesis, stating that there n complications Obstetric that They have been 

derived from family violence in pregnant women attending the Clínica San 

José, Cusco, in the period from January to June 2015. 
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