
C A R T I L L A

Resultados más 
relevantes en el 
acceso a consejería 
en salud sexual 
y reproductiva y 
a anticoncepción 
moderna en 
establecimientos 
de salud

a
INFORME ESPECIAL SOBRE LA 
SUPERVISIÓN DE INTERVENCIONES 
EFECTIVAS PARA LA PREVENCIÓN 
DEL EMBARAZO EN ADOLESCENTES
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El embarazo no planeado en adolescentes continúa 
siendo un problema de salud pública, derechos 

humanos y oportunidades para las mujeres en el Perú; 
que afecta particularmente a las adolescentes más 

pobres, así como a las que residen en regiones 
de la Amazonía. Por consiguiente, restringe el 

ejercicio pleno de derechos como la educación, limita 
sus oportunidades de desarrollo personal, impacta 

negativamente en su salud y afecta, social 
y económicamente, sus trayectorias educativas 
y laborales, perpetuando así el ciclo de pobreza.
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DESCONOCE la normatividad 
vigente sobre salud sexual 
y reproductiva (SSR) de 
adolescentes.                              

NO conoce ninguna 
instancia a la cual recurrir 
en busca de apoyo legal 
en caso de denuncias.                             

declara que los y las adolescentes 
NO reciben consejería en SSR sin 
el consentimiento de padres/
tutores.

El 12 %

El 53 % El 21 %

El 28 %
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47 %
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10 %
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88 %
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79 %

(50)

(30)

(41)

(45)

DESCONOCE la norma que favorece 
el acceso de adolescentes a métodos 
anticonceptivos (MAC) modernos sin 
consentimiento de padres o tutores.

Fuente: Defensoría del Pueblo y Fondo de Población de las Naciones Unidas sobre la base del análisis de los resultados del 
informe especial sobre la supervisión de  intervenciones efectivas para la prevención del embarazo en adolescentes, Lima, 2021. 
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n=57

Normatividad relacionada a 
salud integral de adolescentes

Atención en salud integral 
de adolescentes

Atención en salud sexual y reproductiva

Derechos sexuales y reproductivos 
de adolescentes

Consejería y orientación en salud sexual y 
reproductiva para adolescentes

Métodos antinconceptivos 
modernos para adolescentes

Métodos antinconceptivos reversibles de 
larga duración para adolescentes

Prevención de ITS-VIH

Características de la etapa de vida 
adolescente y enfoque de curso de vida

58 %

58 %

58 %

65 %

67 %

54 %

47 %

40 %

51 %

ha recibido capacitación 
en MAC modernos para 

adolescentes.

ha recibido capacitación
 en MAC reversibles de 
larga duración.

SOLO el 47 % SOLO el 40 %

Fuente: Defensoría del Pueblo y Fondo de Población de las Naciones Unidas sobre la base del análisis de los resultados del 
informe especial sobre la supervisión de  intervenciones efectivas para la prevención del embarazo en adolescentes, Lima, 2021. 
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NO ha recibido 
orientaciones para 
mejorar la provisión de 
atención en SSR.               

El 47 %

n=57

n=57

Sí

Sí

No

No

47 %
(27)

53 %
(30)

Los dispositivos intrauterinos, el condón femenino y el implante son los MAC 
modernos que se reportan con MENOR DISPONIBILIDAD en los establecimientos de 
salud y son aquellos que el personal DESCONOCE si son elegibles para adolescentes.
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96 % 74 % 95 % 95 % 93 % 79 % 72 % 84 %

4 % 26 % 5 % 5 % 7 % 21 % 28 % 16 %

Fuente: Defensoría del Pueblo y Fondo de Población de las Naciones Unidas sobre la base del análisis de los resultados del 
informe especial sobre la supervisión de  intervenciones efectivas para la prevención del embarazo en adolescentes, Lima, 2021. 
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88 % 46 % 74 % 84 % 67 % 42 %

26 %

54 %

12 % 54 % 26 % 16 % 33 % 58 % 74 % 46 %

DESCONOCE si el Anticonceptivo Oral 
de Emergencia (AOE) es elegible para 

adolescentes.

El 46 %

Fuente: Defensoría del Pueblo y Fondo de Población de las Naciones Unidas sobre la base del análisis de los resultados del 
informe especial sobre la supervisión de  intervenciones efectivas para la prevención del embarazo en adolescentes, Lima, 2021. 
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NO realiza acciones de 
seguimiento para asegurar 
la continuidad del uso de 
MAC en adolescentes.                              

NO cuenta con 
presupuesto para la 
prevención del embarazo 
adolescente.                 

NO cuenta con 
materiales de apoyo 
para realizar su labor.

El 44 %

El 68 % El 33 %

El 26 %
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Sí Sí

SíNo

No No

No

44 %

32 %

26 %

33 %

(25)

(18)

(15)

(19)

56 %

68 %

74 %

67 %

(32)

(39)

(42)

(38)

NO conoce la situación 
del embarazo adolescente 
en su ámbito geográfico.

Fuente: Defensoría del Pueblo y Fondo de Población de las Naciones Unidas sobre la base del análisis de los resultados del 
informe especial sobre la supervisión de  intervenciones efectivas para la prevención del embarazo en adolescentes, Lima, 2021. 
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NO ofreció servicios de 
consejería a adolecentes 
durante el estado 
de emergencia por 
la COVID-19.

El 28 %

n=57Sí No

28 %
(16)

72 %
(41)

Atención telefónica

Programa de citas en el establecimiento de salud

Otras

Visitas domiciliarias

Atención virtual (a través de internet)

n=57

La estrategia más 
utilizada durante el 
estado de emergencia 
por la COVID-19 fue la 
atención telefónica.

14 %
21 % 28 %

46 %

68 %

Fuente: Defensoría del Pueblo y Fondo de Población de las Naciones Unidas sobre la base del análisis de los resultados del 
informe especial sobre la supervisión de  intervenciones efectivas para la prevención del embarazo en adolescentes, Lima, 2021. 
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	 REFORZAR el primer nivel de atención, así como la atención diferenciada a adolescentes, 
mediante el diseño y la implementación de una estrategia que garantice el acceso a consejería 
sobre salud sexual y reproductiva (SSR), así como a métodos anticonceptivos modernos en 
el momento que los necesitan, sin el acompañamiento de los progenitores o tutores, en 
ambientes adecuados, garantizando confidencialidad y privacidad, con personal de salud 
capacitado y exclusivo.

	 ESTABLECER a nivel nacional, la programación y ejecución de intervenciones integrales 
efectivas, entre los establecimientos de salud y las instituciones educativas, a fin de prevenir 
el embarazo no planeado en esta etapa de vida.

	 DISEÑAR Y EJECUTAR un plan de fortalecimiento de capacidades del personal de salud, sobre 
las normas vigentes relativas al derecho de las y los adolescentes a recibir atención en SSR, 
incluyendo métodos anticonceptivos modernos, las cuales deben contemplar todas las áreas 
y enfoques relacionados al ejercicio de sus derechos sexuales y reproductivos de acuerdo a la 
etapa de vida.

	 EVALUAR los resultados del Plan Multisectorial de Prevención del Embarazo en Adolescentes 
2013-2021, con la participación de todos los sectores involucrados, entidades públicas y 
privadas, sociedad civil y población adolescente, que permita la formulación de un nueva 
Política que priorice las intervenciones efectivas, según la evidencia disponible.

	 ADOPTAR medidas integrales que respondan a la diversidad de la población adolescente, con 
énfasis en los grupos dejados atrás,  garantizando su derecho a la salud sexual y reproductiva, 
y reforzar la disponibilidad y continuidad de los servicios de SSR, con calidad y pertinencia 
intercultural,  que incluyan consejería y acceso a métodos anticonceptivos modernos, tanto 
contextos de desarrollo como de emergencia.

Recomendaciones

El informe completo se puede descargar en el siguiente enlace:

https://peru.unfpa.org/sites/default/files/pub-pdf/informe_final_dp.pdf



 Jirón Ucayali N.º 394-398 
Lima-Perú 

Teléfono: (511) 311-0300 

www.defensoria.gob.pe 

Av. Guardia Civil 1231, San Isidro 
Lima - Perú
Teléfono: (01) 2261026

https://peru.unfpa.org/es


