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RESUMEN 

Introducción: Las complicaciones obstétricas graves siguen siendo un reto para el 

sistema de salud peruano reflejando brechas en el acceso oportuno y en la continuidad del 

cuidado durante la gestación.  

Objetivo: Evaluar la asociación entre el control prenatal y las complicaciones obstétricas 

graves, utilizando los datos poblacionales de la ENDES 2023–2024. 

Métodos: Se realizó un estudio transversal analítico basado en datos secundarios de la 

Encuesta Demográfica y de Salud Familiar (ENDES). Se incluyeron mujeres de 15 a 49 

años con información completa sobre atención prenatal y antecedentes obstétricos. El 

control prenatal fue clasificado como adecuado cuando se cumplían de manera conjunta 

tres condiciones: inicio de la atención en el primer trimestre de gestación, realización de 

seis o más controles prenatales y atención por personal de salud capacitado; en caso 

contrario, se consideró inadecuado. Las complicaciones obstétricas graves se definieron 

como la presencia de al menos uno de los siguientes eventos autorreportados: sangrado 

durante el embarazo o parto, trastornos hipertensivos del embarazo, infecciones, parto 

prematuro o rotura uterina. El análisis incluyó estadística descriptiva, pruebas bivariadas 

y modelos multivariable mediante regresión de poisson con varianza robusta, 

considerando pesos muestrales y el diseño de la encuesta. 

Resultados: Se analizaron 20 597 mujeres; el 62.7% reportó control prenatal adecuado y 

el 30.4% refirió al menos una complicación obstétrica grave. En el análisis ajustado, las 

mujeres con control prenatal inadecuado presentaron una mayor prevalencia de 

complicaciones (RPa: 1.08; IC95%: 1.01–1.14; p = 0.017).  

Conclusiones: Las participantes con control prenatal inadecuado presentaron una mayor 

probabilidad de experimentar complicaciones obstétricas graves, incluso tras ajustar por 

factores sociodemográficos y reproductivos. En el contexto peruano, los resultados 

evidencian la necesidad de fortalecer la cobertura, continuidad y calidad de la atención 

prenatal, especialmente en poblaciones con mayores barreras de acceso, con el fin de 

reducir la carga de complicaciones maternas y mejorar los resultados en salud materna. 

Palabras clave: control prenatal, complicaciones obstétricas, salud materna, ENDES, 

Perú. (DeCS) 

 



  
  
 

  
  

 

ABSTRACT 

Introduction: Severe obstetric complications remain a major public health challenge in 

Peru, reflecting persistent gaps in timely access and continuity of care during pregnancy. 

Objective: To assess the association between prenatal care and severe obstetric 

complications using population-based data from the 2023–2024 ENDES survey. 

Methods: An analytical cross-sectional study was conducted using secondary data from 

the Demographic and Family Health Survey (ENDES). Women aged 15 to 49 years with 

complete information on prenatal care and obstetric history were included. Prenatal care 

was classified as adequate when three conditions were jointly met: initiation of care 

during the first trimester of pregnancy, completion of six or more prenatal visits, and care 

provided by a trained health professional; otherwise, it was considered inadequate. Severe 

obstetric complications were defined as the presence of at least one of the following self-

reported events: bleeding during pregnancy or childbirth, hypertensive disorders of 

pregnancy, infections, preterm birth, or uterine rupture. The analysis included descriptive 

statistics, bivariate analyses, and multivariable models using Poisson regression with 

robust variance, accounting for sampling weights and the complex survey design. 

Results: A total of 20,597 women were included; 62.7% reported adequate prenatal care 

and 30.4% experienced at least one severe obstetric complication. In the adjusted analysis, 

women with inadequate prenatal care had a higher risk of complications (aPR: 1.08; 95% 

CI: 1.01–1.14; p = 0.017). 

Conclusions: Women with inadequate prenatal care showed a higher likelihood of 

experiencing severe obstetric complications, even after adjusting for sociodemographic 

and reproductive factors. In the Peruvian context, the results underscore the need to 

strengthen the coverage, continuity, and quality of prenatal care services, particularly 

among populations facing greater access barriers, to reduce the burden of maternal 

complications and improve maternal health outcomes. 

Keywords: prenatal care, obstetric complications, maternal health, ENDES, Peru. 
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