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Resumen 

 

El objetivo de la investigación fue describir la capacidad de respuesta de los 

servicios de salud y el proyecto de vida de la gestante adolescente en el Hospital 

San Juan de Lurigancho en Lima Perú 2014. El enfoque de la Investigación es 

Cuanti-cualitativo, el tipo de investigación fue descriptivo con un diseño 

observacional, Transversal y descriptivo. La muestra en el estudio cuantitativo 

estuvo conformada por 40 gestantes adolescentes menores de 19 años y en el 

estudio cualitativo se incluyeron 20 gestantes adolescentes. Las técnicas para la 

recolección de datos fueron la encuesta para la investigación cuantitativa y la 

entrevista a profundidad para la investigación cualitativa. Para el análisis de datos 

cuantitativos se utilizó el paquete estadístico SPSS versión 20, los análisis 

realizados fueron el cálculo de frecuencias y porcentajes de las variables de 

estudio. En el estudio cualitativo se identificaron las percepciones acerca de la 

respuesta de los servicios de salud y los proyectos de vida de la gestante 

adolescente y el contexto que lo rodea. Para el abordaje metodológico se realizó 

el estudio de caso, a través de un análisis de contenido, considerando: i) pre 

análisis ii) codificación y iii) categorización. En lo referente a los principales 

resultados cuantitativos: la percepción sobre la capacidad de respuesta de los 

servicios de salud en lo referente a la dimension organización: 75% considera que 

hay una regular programación de las citas y el 55 % refiere que los recursos 

humanos que se encarga de la atención es regular es decir que se encuentra en 

número insuficiente. En lo referente a la dimension servicios que se ofertan: el 

50% manifiesta que el cumplimiento del cronograma de citas es regular y el 

62.5% refiere a que reciben una atencion integral tambien regular. 

Se puede observar también que el que el 75% de las gestantes adolescentes 

percibe un poco de marginación, el 50 % reconoce que tiene muchas limitaciones 

y 50 % reconoce también que son poco responsable. Con respecto a la dimensión 

ocupacional: 50% de las gestantes manifiesta que existe mucha deserción 

estudiantil, el 75 % refiere a que tienen pocas metas educativas y por último que 

el 62.5% de las gestantes tiene pocas perspectivas laborales.  

En lo referente a los resultados del estudio cualitativo podemos decir que en 

relación a la categoría capacidad de respuesta de los servicios se presenta con 
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fuerza en el discurso de casi todas ellas, valoran mucho la accesibilidad al 

servicio, tiempo para ser atendidos, el trato igualitario que reciben, una gestión 

administrativa ágil y coordinada entre todas las instancias involucradas en el 

servicio, y el tiempo adecuado de consulta, sin embargo no se sienten satisfechas 

en lo referente a que hubiesen contribuido con sus proyectos de vida. La mayoría 

de las adolescentes abandonan los estudios, y deben dedicarse a labores poco 

apropiadas, porque no tienen la preparación o formación académica para ejercer 

un trabajo digno, que le genere los ingresos necesarios para la crianza de su 

bebé, y de ellas mismas. En definitiva, sus proyectos de vida se truncan.  

 

Palabras Clave: Capacidad de respuesta de los servicios de salud y 

Proyectos de vida de gestante adolescente 
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Abstracts 

 

The aim of the research was to describe the responsiveness of health services 

and the draft pregnant adolescent life in San Juan de Lurigancho Hospital in Lima 

Peru 2014. The focus of the research is quantitative and qualitative; type of 

research was descriptive with an observational, transversal and descriptive 

design. The sample in the quantitative study consisted of 40 pregnant adolescents 

under 19 years and in the qualitative study included 20 pregnant teenagers. The 

techniques for data collection were the survey for quantitative research and in-

depth interviews for qualitative research. For quantitative data analysis SPSS 

version 20 was used, analyzes were calculating frequencies and percentages of 

the study variables. In the qualitative study perceptions about the response of 

health and life projects of pregnant adolescent and context surrounding identified. 

Methodological approach for the case study was conducted through a content 

analysis, considering: i) pre analysis ii) coding and iii) categorization. Regarding 

the main quantitative results: the perception of the responsiveness of health 

services regarding the organization dimension: 75% believe that there is a regular 

schedule of appointments and 55% reported that human resources is responsible 

for the care is regular is found in insufficient numbers. With regard to the services 

offered dimension: 50% state that compliance with the schedule of appointments 

is regular and 62.5% referred to also regularly receive comprehensive care. 

It may also be noted that 75% of pregnant adolescents perceive some 

marginalization, 50% recognizes that it has many limitations and 50% also 

recognizes that irresponsible. With regard to occupational dimension: 50% of 

pregnant women shows that there is much dropout, 75% report they have few 

educational goals and finally to 62.5% of pregnant women have few job prospects. 

Regarding the results of the qualitative study we can say that in relation to the 

category responsiveness of services is presented strongly in the discourse of 

almost all of them highly value the service accessibility, time for treatment, equal 

treatment receiving, agile and coordinated administrative management among all 

entities involved in the service, and adequate time for consultation, but do not feel 

satisfied in relation to that they had contributed their life projects. Most teenagers 

drop out, and must engage unsuitable work, because they have the preparation or 
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academic training to exercise a decent job, that will generate the revenues needed 

for raising your baby and themselves. In short, their life projects are truncated. 

 

Keywords: Responsiveness of health and life projects pregnant adolescent 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


