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Objetivo: comprender las caracteristicas del contexto social y familiar desencadenantes del embarazo en adoles-
centes. Método: estudio de enfoque cualitativo, mediante entrevista a profundidad a 15 adolescentes entre 14 y 18
anos en estado de gestacion o con niflos menores de 1 ano, en el periodo de Mayo a Julio de 2017. La seleccién y
ubicacién de las participantes fue de tipo intencional en forma de bola de nieve. Resultados: se establecieron 4 cate-
gorias: relacion con el entorno social, experiencia del embarazo, relacion familiar y relacion de pareja. Se evidencio
que las adolescentes estan en una relacion familiar disfuncional, la relaciéon de pareja es inestable e inconstante, su
entorno social es agresivo y descalificativo por su embarazo, aun asi, manifestaron haber vivido el embarazo como
una experiencia Unica y maravillosa. Conclusion: el contexto social y familiar estd directamente relacionado con el
embarazo en adolescentes, que es un fenémeno multifactorial complejo.

Descriptores: Adolescente. Embarazo en adolescencia. Relaciones familiares. Condiciones sociales. Acontecimientos
que cambian la vida.

Objetivo: compreender as caracteristicas principais do contexto social e familiar da gravidez em adolescentes.
Meétodo: estudo de enfoque qualitativo, mediante entrevista em profundidade com 15 adolescentes entre 14 e 18
anos gestantes ou com filbos menores de 1 ano, no periodo de maio a julbo de 2017. A selecdo e localizagdo das
participantes foi intencional, sob a forma de bola de neve. Resultados: foram estabelecidas 4 categorias: relacdo com
o meio social, a experiéncia da gravidez, relacionamento familiar e relacionamento com parceiro. Demonstroui-se
que as adolescentes estdo em uma relagdo familiar disfuncional, a relacdo com o parceiro é instdvel e inconstante,
o ambiente social é agressivo e desqualificativo por causa da gravidez, mesmo assim, as participantes declararam ter
vivido a gravidez como uma experiéncia original e maravilhosa. Conclusdo: o contexto social e familiar é relacionado
diretamente a gravidez na adolescéncia, aquela é um fenémeno multifatorial complexo.

Descritores: Adolescente. Gravidez na adolescéncia. Relacdes familiares. Condicoes sociais. Acontecimentos que
mudam a vida.

Objective: to understand the characteristics of the social and family context triggering adolescent pregnancy. Method:
a study with a qualitative approach, by means of in-depth interviews with 15 teenagers between the ages of 14 and
18 years, either pregnant or with children under the age of one, in the period of May to July 2017. The selection and
location of the participants was of the purposive and snowball sampling type. Results: four categories were established:
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relationship with the social environment, experience of pregnancy, relationship with family and with the partner. It
was evidenced that the adolescents are in dysfunctional family relations, the relationship with the partner is unstable
and unstead)y, social environment is aggressive and degrading due to the pregnancy, nevertheless they expressed the
experience of pregnancy as unique and marvelous. Conclusion: the social and family context is directly related to
adolescent pregnancy, a complex and multifactorial phenomenon.

Descriptors: Adolescent. Adolescent pregnancy. Family relations. Social conditions. Life changing events.

Introduccion

La adolescencia es una etapa evolutiva del
desarrollo humano que ocurre entre la infancia
y la edad adulta, aproximadamente entre los 10 'y
los 19 anos, en la cual acontecen un sinnimero
de cambios psicolégicos, ambientales, sociales
y biologicos, como lo son el alcance de la ma-
durez sexual y reproductiva’™”. En este periodo
se adquiere un nuevo estado de independencia
en el cual se asumen nuevas responsabilidades
y el adolescente inicia el arduo camino de re-
conocer su identidad, lo cual lo obliga a poner
en practica los valores aprendidos durante la in-
fancia y a desarrollar nuevas habilidades y con-
ductas que lo lleven a convertirse en un adulto
responsable”’.

La vivencia de la sexualidad como un pro-
ceso de asimilacion de los cambios y procesos
que sufre el cuerpo humano durante esta etapa
no es tarea sencilla, mas adan tratindose de los
adolescentes de la actualidad, quienes atin no
han tomado conciencia de la importancia que
tiene adquirir una sexualidad responsable. Esto
ha conducido a que en la actualidad el em-
barazo en la etapa de la adolescencia sea un
problema de indole social, puesto que el em-
barazo es un acontecimiento que requiere de
un esfuerzo adaptativo biologico y mental”] es
decir de una madurez fisica y psicologica que
conduzca a la vivencia plena de esta etapa, y las
adolescentes por lo general no son poseedoras
de dicha madurez””. Es por ello, que cuando
las adolescentes interrumpen su vida cotidiana,
con hechos tan relevantes como un embarazo,
ven transformado su estilo de vida actual y fu-
turo a largo plazo, lo cual en muchos casos
genera grandes traumas en la vida tanto de la

madre como del hijo. Sin embargo, en el caso de
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algunas adolescentes, la maternidad a edad tem-
prana constituye una etapa que puede ser vivida
plenamente, bien sea porque han planeado ser
madres o porque asumen este nuevo rol de vida
como algo positivo que transforma directamente
su estilo de vida”.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) y la Organizaciéon Panamericana de la
Salud (OPS), unos 16 millones de adolescentes
entre 15 y 19 anos y aproximadamente 1 millon
de ninas menores de 15 anos dan a luz anual-
mente, la mayoria en paises de medianos y bajos
ingresos. La poblacion entre los 15 y 19 anos es
la mas propensa a presentar complicaciones du-
rante el embarazo y el parto, lo cual constituye
la segunda causa de muerte a nivel mundial. Se
estima que cada ano aproximadamente 3 mil-
lones de adolescentes en esta edad se somete
a abortos, los cuales dejan graves secuelas tanto
a nivel fisico como psicolégico y en los casos mas
graves ocasionan la muerte de la adolescente®.

El embarazo en la etapa de la adolescencia,
es también considerado un problema de salud
publica, Colombia presenta indicadores similares
a los de paises de Centroamérica y tasas mayores
de fecundidad que en la mayoria de paises de
Suramérica®. Por su parte, el comportamiento
del embarazo adolescente en la ciudad de Pe-
reira, durante los ultimos 4 afnos ha mostrado
una disminucion, pasé de 1216 casos reportados
en el afio 2014 a 960 casos reportados en el ano
2016, sin embargo, cabe destacar que el medio
de verificacion es el certificado de nacidos vivos,
por lo tanto se desconoce si realmente ha dis-
minuido la cifra de embarazos en adolescentes
o s6lo ha disminuido el nimero de nacimientos

. (10
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Debido a que el embarazo en la adolescencia
presenta un mayor riesgo de mortalidad y mor-
bilidad tanto para la madre como para el hijo,
cada vez aumentan mis los gastos en materia de
salud, ya que los hijos de madres adolescentes
tienen mayor probabilidad de nacer prematuros,
con bajo peso, y las madres mayores riesgos de
desarrollar pre eclampsia, ruptura prematura
de membrana, infeccién urinaria, anemia, sufri-
miento fetal agudo, aborto o necesidad de una
cesdrea al momento del parto”™"”.

El embarazo adolescente es un problema de
tipo social que entre otras consecuencias, au-
menta las tasas de desercion escolar, porque las
adolescentes deben dedicarse a las labores del
hogar y en muchos casos deben incurrir en la
vida laboral antes de tiempo para garantizar el
sostenimiento propio y el del hijo, lo cual dis-
minuye las probabilidades de tener un trabajo
digno y bien remunerado; genera familias mono-
parentales y familias disfuncionales, problemas
de pareja, problemas con los hijos y problemas
con la familia de origen(l(”m.

La familia juega un papel fundamental cuando
de educacion sexual y reproductiva se trata, de
la educacién que en esta se dé dependeran en
gran medida el tipo de decisiones que las ado-
lescentes tomen al iniciar su vida sexual, lo cual
puede llevar a una considerable reduccion del
embarazo, el aborto y la disminucion de enfer-
medades de transmision sexual. Otros problemas
a los que una buena educacion familiar puede
hacerle frente son: el alcoholismo, el consumo
de sustancias psicoactivas y la delincuencia”®"”,
La familia como primera responsable y como ins-
titucion social debe empezar por reconocer su
papel como guia y tutor de las adolescentes que
estdn pasando por la etapa mas compleja de sus
vidas, una etapa en la cual no basta comprender,
sino descubrir y dicho descubrimiento pasa por

un periodo experimental.

Es necesario comprender las experiencias de
las madres adolescentes desde el quehacer de
la enfermeria, ya que nos permite conocer e in-
dagar el punto de vista de los actores sociales™”,
lo cual impacta de forma directa y positiva los
servicios de salud, puesto que al comprender las
experiencias de los otros se puede brindar una
atenciéon mas personalizada y tendiente a me-
jorar la calidad de la vida de las pacientes. El
fenémeno del embarazo es por lo tanto un feno-
meno multifactorial en el cual influyen factores
como: la familia y los patrones de crianza, la
sociedad, la escuela y el uso del tiempo libre. El
presente articulo tiene por objetivo comprender
las caracteristicas del contexto social y familiar

desencadenantes del embazado en adolescentes.
Método

Se realizo un estudio de enfoque cualitativo
con el fin de realizar un analisis descriptivo en
base a las experiencias compartidas, las viven-
cias y los significados que les atribuyen las ado-
lescentes al embarazo, para determinar como el
contexto social y familiar pueden ser desenca-
denantes del embarazo en adolescentes de la
ciudad de Pereira, Colombia.

La poblacion estudiada estuvo conformada
por adolescentes entre 14 a 18 anos pertene-
cientes al estrato socioeconémico 1y 2 en estado
de embarazo o con hijos menores de 1 ano, a las
cuales se les realizaron entrevistas en el periodo
comprendido entre mayo y julio de 2017. La se-
leccion y ubicacion de las participantes fue in-
tencional, usando otras estrategias como la bola
de nieve, donde el enlace inicial fueron las ado-
lescentes gestantes que asistieron a la estrategia
de Cero a Siempre en la ciudad de Pereira®.

Se disen6 una entrevista a profundidad semi-
estructurada con una duracién aproximada de

45 minutos, que se aplicé de manera individual

La Estrategia De Cero a Siempre fue aprobada como Ley de la Republica y sancionada por el Presidente de la RepUblica, el 2 de agosto de 2016. En consecuencia, la
atencién integral a la primera infancia debera ser implementada en todo el Pais, logrando avanzar en condiciones reales en favor del desarrollo integral de nifas y nifios.
Los derechos de las nifias y los nifios en primera infancia son impostergables; la familia, la sociedad y el estado estan en la obligacién de garantizar la proteccién, la salud,
la nutricion y la educacion inicial desde el momento de la gestacién hasta los cinco afos. La Estrategia De Cero a Siempre coordinara todas las instituciones, tanto
publicas como privadas, para lograr garantizar, en el largo plazo, una atencion integral a 2'875.000 nifios y nifas del Sisbén 1, 2 y 3. Trabajando bajo una perspectiva
de universalizacién de la Atencién Integral, De Cero a Siempre priorizard la poblacién en Pobreza Extrema. En la actualidad sélo el 24% los nifios y nifias menores
de cinco anos recibe atencién integral, y De Cero a Siempre buscara hacer efectivos los derechos a la atencién integral de 1'500.000 nifios y nifias en situacion de
vulnerabilidad, enfrentdndose asf a un gran reto Nacional que exige una coordinacion interinstitucional para alcanzar una cobertura del 100% de la poblacién entre
cero y cinco afios de edad. Available from: http:/Avww.deceroasiempre.gov.co/QuienesSomos/Paginas/QuienesSomos.aspx

Rev baiana enferm (2018); 32:€24664



Contexto social y familiar desencadenante del embarazo en adolescentes

a las adolescentes gestantes y a las madres ado-
lescentes de niflos menores de 1 ano de las co-
munas de Villa Santana, Altagracia y el sector
de Cuba en los barrios El Dorado y Salamanca
de los estratos socioeconémicos 1 y 2, para lo
cual los padres de las adolescentes participantes
firmaron un consentimiento informado y las ado-
lescentes dieron su asentimiento para participar
de la investigacion. Las entrevistas fueron rea-
lizadas en las casas de cada participante, para
lo cual se requirié desplazarse a cada ubicacion
indicada por las adolescentes.

Se grabaron un total de 15 entrevistas con-
forme al nimero de participantes, para disponer
de un registro fidedigno del material recolectado,
después se procedi6 con la transcripcion de las
entrevistas de forma textual, cuidandose de re-
gistrar todo lo que se dijo en el audio. El criterio
para la interrupcion de la entrevista se determiné
al abarcar todos los interrogantes previamente
establecidos que fueron necesarios para conocer
a profundidad los criterios a analizar. Las parti-
cipantes de la presente investigacion pueden ser
identificadas en el texto con la letra E de Entre-
vista y el ndmero asignado a cada entrevista.

El analisis de la informacion de la entrevista
se basé en los testimonios, debido a que éstos
permiten extraer significados utiles al objetivo
de la investigacion; las categorias de andlisis se
establecieron previamente, a partir de la revision
bibliografica de los elementos que podrian des-
cribir mejor el contexto familiar y social, de lo
cual surgieron cuatro categorias: relacion fami-
liar, relacion de pareja, relacion con el entorno
social y experiencia del embarazo. Para analizar
el contexto familiar se establecieron dos catego-
rias: relacion familiar y relacion de pareja y para
el contexto social dos categorias: relacion con el
entorno social y experiencia del embarazo.

Dado que el presente articulo obedece a un
proyecto institucional, los aspectos éticos se
consideran en el Comité de Investigacion de la
Universidad Andina, el cual es garante del cum-

plimiento de los aspectos éticos del trabajo.
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Resultados y Discusion

El embarazo en la adolescencia es un fe-
némeno de causa multifactorial que ocurre en
todos los estratos socioeconémicos, sin embargo
es en los niveles socioeconémicos mis bajos
donde hay mayor riesgo de embarazarse a edad
temprana, ademas son mas frecuentes los emba-
razos no deseados y la falta de cuidados prena-
tales, lo cual aumenta la posibilidad de detectar
de manera temprana los factores de riesgo, lo
cual resulta en una mayor morbimortalidad ma-

. (6-10,12)
terna y perinatal

. Ademads en la mayoria de
los casos constituye un problema de tipo social,
que hace que la madre interrumpa su vida es-
colar para dedicarse a los cuidados de su hijo
o a trabajar para el sostenimiento de ambos "

Las categorias relacion con el entorno social
y experiencia del embarazo representan el eje
para comprender las caracteristicas del contexto
social y las categorias relacion familiar y relacion
de pareja permiten comprender el contexto fa-
miliar y como desencadenantes del embazado

en adolescentes en la ciudad de Pereira.
Relacion con el Entorno Social

El acelerado desarrollo sexual y reproductivo
de las adolescentes de la actualidad, obliga a que
se le atribuya una mayor importancia a la edu-
cacion sexual tanto en el ambito familiar como
en el escolar y el social, explicando y aclarando
sus dudas sobre sexualidad, métodos de planifi-
cacion familiar, enfermedades de transmision se-
xual y embarazo, enunciando todas sus implica-
ciones tanto para la madre como para el hijo(“).

La maternidad en la adolescencia implica
asumir a temprana edad un nuevo rol social, el
de madre, este papel exige que las adolescentes
adquieran un nivel de responsabilidad nunca
imaginado con respecto al hijo que se estd ges-
tando o al bebé por el cual deben responder.

como le digo yo, no es un trabajo fdcil porque yo soy una

nina no soy ya una madre adulta entonces es como difi-
cil, pero igual uno comete los errores y tiene que afrontar-

los, y pues mi mamd y mi papd me ban apoyado mucho,
2y por ellos fue que no tomé una mala decision. (E2).
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Las investigaciones sefalan que existe un
fuerte vinculo entre los casos de embarazo y
los de abandono escolar, ya que el embarazo
a edad temprana incrementa los problemas
y dificultades en el manejo de las situaciones
cotidianas y eventuales, como las relacionadas
con el ambito escolar y el futuro laboral; con-
diciones que agudizan problemas como la ine-

. L 62224)
quidad de género "

. Esto se ve reflejado en
el hecho de que las adolescentes embarazadas
se ven obligadas a abandonar sus estudios; sin
embargo, 10 de las adolescentes encuestadas
aun se encuentra estudiando, aunque sélo 2 de
ellas en la jornada regular, las otras 8 adoles-
centes estudian en la nocturna o los fines de
semana; cabe resaltar que muchas de ellas ya
estudiaban en estas jornadas antes de enterarse
de su embarazo. Las otras 5 jovenes actualmente
se dedican a las labores del hogar y a la crianza
de sus hijos; a su vez manifiestan falta de deseo
por continuar sus estudios, ya que se encon-
traban fuera del dmbito escolar antes de quedar
embarazadas y les produce vergiienza que las
personas vean su estado; puesto que ain son
incapaces de entender que la permanencia en
la escuela favorece su desarrollo personal y les
permite tener roles sociales distintos al que les

otorga la maternidad"”.

No, yo antes de quedar en embarazo me sali del colegio,
unos tres meses antes [...] No, yo digo que las amistades,
Yo era con mis amigas y mis amigas ya no me gustaba el
estudio, entonces por eso fue, no fue el embarazo, antes,
por abi unos tres meses, me sali del colegio. (E2).

De acuerdo a otros trabajos, las adolescentes
que abandonan sus estudios tempranamente y
se dedican a las labores del hogar, tienen ma-
yores riesgos de embarazarse tempranamente,
con respecto a las que se ocupan en actividades
académicas, ya que el nivel educativo es indis-
pensable para la toma de decisiones y se observa
con frecuencia como en la literatura se relaciona
esta variable con el conocimiento y uso de mé-
todos de planificacion familiar y mayor respon-
sabilidad frente al inicio de la vida sexual®’.
Las adolescentes sin diferenciacion entre las
que estin estudiando y las que abandonaron

sus estudios, manifiestan que tras su embarazo

y maternidad vieron transformado su proyecto

de vida.

Pues, yo pienso que no ba cambiado mucho, solo que
tengo un bebé y ya es mads responsabilidad, yo pensaba
bacer una carrera que no se podia lener hijos, queria
ser azafata, pero yo pienso estudiar, meterme al SENA
o0 a una universidad. (EG).

Tales resultados nos permiten afirmar que el
contexto social en que las adolescentes viven
influye de manera directa en su conducta sexual
y reproductiva, en los roles que desempenan, en
los encuentros sexuales y en la toma de deci-
siones sexuales y reproductivas >, siendo menor
el grado de discernimiento de las adolescentes
que crecen en barrios de nivel socioeconémico
mds bajo, lo cual se ha reflejado en otros tra-
bajos, donde se ha concluido que existe una im-
portante relacion entre la pobreza, la inequidad
y la desigualdad, con el embarazo antes de los 15
afios "’ lo que tiende a incrementar la pobreza,
la ausencia de oportunidades y la desnutricion

. .13
infantil”.
Experiencia del Embarazo

Los hijos deberfan ser los miembros de la fa-
milia que llegan a reforzar los lazos fomentados
por la union de pareja: hombre y mujer, consoli-
dando con ello la nueva relacion: padre y madre,
con el objeto de cimentar las bases de desarrollo
social, sin embargo, en la actualidad y a causa
entre otras cosas del fenomeno del embarazo

adolescente ya no lo son.

Pues yo no sufri tanto en el embarazo, yo siempre quise
ser mamd joven, como a los 20 algo asi, pero fue pues
a los 15, el embarazo fue muy sufrido fue por el papad de
la nina, porque él me dejoé cuando yo tenia 2 meses. (E7).

El embarazo en la adolescencia tiene grandes
implicaciones en la salud publica, convirtiéndose
en un hecho preocupante desde el punto de
vista médico como psicosocial, siendo un feno-
meno de mayor frecuencia en las adolescentes
de nivel socioeconémico mds bajo, en familias
disfuncionales, afectadas por el desempleo y

. . (11,14
la violencia

. Las investigaciones senalan la
relacion directa que existe entre los casos de
embarazo adolescente y las dificultades de las

mujeres para acceder a la educacion superior,
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ya que es en la etapa de la adolescencia donde
se da inicio a la proyeccion de la vida futura,
y dicha proyeccion se ve seriamente afectada
cuando las adolescentes deben trabajar para ha-
cerse cargo de un hijo .

Entre las adolescentes 13 manifiestan tener
cierto conocimiento de métodos de planifica-
cion, sin embargo, afirman no haberlo usado por
razones como subida de peso o cambios hor-
monales, otras usaban preservativo, pero de ma-
nera ocasional pues crefan que no iban a quedar
embarazadas.

Ab, ab jel método? Ab, no, el condon, muchas veces se
rompia |...] Si, claro. Dicen que cuando uno toma mut-
chas pastas ese dizque del dia después uno queda estéril,
¥ yo ya habia tomado varias porque habia pasado pues
varios susticos, y pues no [risas]. (E7).

Es de notar la confusion que existe entre las
adolescentes sobre los métodos de planificacion,
esto es bastante evidente en otras investigaciones
donde es casi nulo el uso de anticonceptivos
en las adolescentes menores de 15 afos, bien
sea por restriccion familiar, por el poco acceso
a consultas y asesoria en anticoncepcion y salud
sexual y reprodLlctiva(24) .

Aunque la mayoria de ellas manifiesta que el
embarazo fue accidental, asumen el cuidado y
la crianza de su hijo como una responsabilidad
propia(ZO) y afirman sentirse apoyadas por sus
familias.

Pues mucha felicidad, al principio pues muy sorprendida

porque no me lo esperaba, pero la verdad me he dado

cuenta que un bebé es una bendicion de Dios, ha unido
mucho a mi familia, han estado conmigo mucho. (E1).

Es evidente la ambigiiedad emocional que
trae para las adolescentes estar embarazadas
y asumir como su vida se ha transformado al
convertirse en madres a edad temprana, esto se
ha reflejado en otros trabajos donde las adoles-
centes indican que debieron esperar mas tiempo
para embarazarse, ya que un hijo requiere de
muchas cosas que ellas no les pueden dar, entre
otras cosas el factor econdmico, sin embargo
asumen su responsabilidad como madres de ma-

(24)

nera consciente y no se arrepienten de serlo
Pues es algo muy lindo, pero también significa que le qui-

ta a uno muchas posibilidades, por ejemplo, cuando yo
me di cuenta que estaba embarazada tenia como cuatro
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meses y estaba aiin yendo al gimnasio, como no me die-
ron sintomas entonces yo iba, entonces dejar de lado una
rutina que uno ya tenia, a veces uno se le olvida, uno no
puede correr. (E15).

Entre las adolescentes embarazadas se re-
porta normalidad en la gestacion, sélo una
de ellas manifesté haber sufrido de complica-
ciones durante su gestacion, aunque las mismas
fueron facilmente controladas en los servicios de
urgencias.

Esto difiere de lo establecido por algunas
investigaciones, donde es comin encontrar re-
portes de complicaciones en embarazos ado-
lescentes que implican un alto riesgo para la
madre y el bebé, como son anemia, hiperten-
sion, abortos, amenazas de abortos y/o de parto
pretérmino, infecciones de vias urinarias y vagi-
nosis, recién nacidos con bajo peso, morbilidad
y mortalidad neonatal. Apgar bajo, otras compli-
caciones neonatales, incluyendo un nuevo em-
barazo""'?. La comprension de los riesgos de un
embarazo en la etapa de la adolescencia es indis-
pensable para reducir los indices de maternidad

en adolescentes y sus complicaciones.
Relacion Familiar

La familia deberia ser lo mas importante para
los seres humanos, lamentablemente muchos pa-
dres y madres no lo consideran asi y se escudan
en sus multiples ocupaciones para justificar el
deterioro de la misma. Se encontré que, entre
las adolescentes encuestadas, el tipo de familia
que prevalece es la familia de padres separados,
donde sdlo 7 de las encuestadas manifiesta tener
un hogar completo formado por padre y madre,
de las cuales solo 4 viven una relacion familiar
armonica.

Ab, con mi mamd, mi papd, mis sobrinos, y con, o sea
ellos todos son un apoyo. (E2).

Como resultado de esto podriamos afirmar,
que los hijos de padres divorciados tienen ma-
yores probabilidades de presentar problemas de
adaptacion a la vida social; es evidente como
la ausencia de uno de los padres puede cons-
tituir un factor de riesgo para el embarazo ado-

lescente. Sin embargo, los efectos psicologicos
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negativos en la personalidad de los hijos no sélo
se deben a la separacion de los padres, tam-
bién influyen factores como las malas relaciones
al interior de la familia, las relaciones de pareja
poco sanas y la violencia intrafamiliar, ya que los
adolescentes requieren de una estabilidad afec-
tiva y emocional que puede verse seriamente
amenazada cuando crecen en el seno de familias
disfuncionales.

Jun., pues muy dura porque mis papds se separaron ) no-

sotros estabamos muy chiquitos, entonces pues casi toda

mi infancia fue de aqui para alld y de alld para acd, un

tiempo con mi papd, otro tiempo con mi mamd, entonces
siempre da muy duro eso. (E4).

La etapa adolescente es una etapa de cam-
bios periodicos, reflejados en los planos fisico,
psicolégico y social del individuo, los cuales
generan tensiones que alteran la inserciéon so-
cial. Esta etapa es considerada como un periodo
transitivo entre la infancia y la adultez, por ello la
disfuncion familiar es un factor que predispone
la aparicion de trastornos emocionales y psico-
logicos, expresados en conductas daninas como
la farmacodependencia, la desercion escolar, la
depresion, el suicidio, el inicio prematuro de la
vida sexual, las enfermedades de transmision se-
xual y el embarazo adolescente, entre otros™'*"7.

El sistema familiar provee al adolescente de
distintos elementos culturales y normas sociales
que permiten su integracion a la sociedad, por lo
tanto, podria afirmarse que las adolescentes que
no tienen buenas relaciones familiares o que
provienen de familias disfuncionales corren ma-
yores riesgos de presentar un embarazo a edad
temprana, ya que su educacion en materia se-
xual y reproductiva en la mayoria de los casos
es insuficiente. Las investigaciones resaltan la
relacion que existe entre las pautas de crianza y
el inicio de la vida sexual y reproductiva a edad
temprana; esto porque los padres de las adoles-
centes presentan inconsistencias en el cuidado
de sus hijas, ya que al tratar de cuidarlas se van
bien sea por uno de los dos extremos: las cuidan

. . (19
demasiado o no saben cuidarlas

y esto con-
duce a una vivencia incorrecta de su libertad y

su sexualidad.

La ausencia de didlogo y confianza con la
familia en temas relacionados con la vida sexual
y reproductiva y en los demas aspectos de su
vida, se refleja en la poca interaccion familiar de
las adolescentes, las cuales a la hora de decidir
que hacer con su embarazo y frente al aban-
dono de la pareja, se ven obligadas a buscar
apoyo en terceros, mientras los padres se mues-
tran despreocupados por las actividades de las

(18)
adolescentes

Ab, porque yo tenia muchas amigas que me decian que
ab que abortara, y no, yo no fui capaz, yo me vine a don-
de mi mamd, yo le dije que no era capaz, ella me dijo
pues que es que eso no era, que yo no era duena de la
vida de nadie como para matar a una criatura y que
ellos me iban a colaborar. (E2).

Sin embargo, las adolescentes afirman que
pese a que los padres se disgustaron mucho
frente a la noticia de su embarazo, terminaron
por apoyarlas econdémica y emocionalmente,
aunque dicho apoyo prevalece por parte de la
madre, a quien ven como un apoyo esencial para
compensar la falta de habilidades para llevar
el embarazo adecuadamente, para la crianza y
como apoyo econémico’”’, puesto que las fami-
lias tienen un nivel de adaptabilidad frente a los
hechos de estrés situacional buscando siempre
mejorar su capacidad de adaptabilidad y pro-

. e (2,18)
greso para enfrentar estas condiciones ™ .

No pues antes me daba mucho gusto, yo era la nina de
él, y abora también. Ya estd muy feliz con la ninia y pues
a mi tampoco me ha dejado de consentir, el me da pues
todo, y pues la nina es la adoracion de él, y con mi mamd
también. Al principio a él no le importaba que me fuera,
por la rabia, pero ya después cuando me vine para acd
mejord la relacion. (E13).

Relacion de Pareja

Tomar la decisién de vivir en pareja o de
unirse en matrimonio en torno a la creacion de
una nueva familia no es tarea sencilla, es una
decision que debe partir de un andlisis serio,
donde se definan los pro y los contra, de rea-
lizarse bajo este argumento, se garantiza una
convivencia sana, en la cual, aunque existan
dificultades como es normal, pueden ser supe-

radas con apoyo mutuo. Los resultados de este
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estudio muestran que el embarazo adolescente
no obedece a un proceso de toma consciente
de decisiones entre los dos miembros de una
pareja, antes bien, es la consecuencia de la falta
de conocimiento y la no utilizacién de métodos
anticonceptivos o de su uso incorrecto.

Yo estuve con él como seis meses no mds, y en el emba-
razo hasta los cuatro meses [...] Pues yo planifiqué con
él con preservativo no mds, y ya cuando no abi fue que
quedé embarazada. (E6).

Sin embargo, los embarazos de estas ado-
lescentes no son el resultado de actos sexuales
esporadicos, antes bien suceden bajo relaciones
de noviazgo previamente establecidas, en las
cuales se dio inicio a la actividad sexual de ma-

@
nera precoz .
Vamos a cumplir dos anos [...] No, cuando nos fuimos

a vivir juntos, él y yo queriamos tener un bebé|...] A los
diez meses quedé en embarazo. (E8).

Pues yo queria terminar mi estudio, pero él querial...] No
pues los dos queriamos, pero el pensado mio era terminar
primero mi estudio para después quedar en embarazo.
(E9).

En la literatura se asocia la convivencia
o estar casados con el embarazo, con frecuencia
se relacionan los deseos de tener hijos en la ado-
lescencia con las relaciones de pareja de unién
libre 0 matrimonio™’. Con respecto a la partici-
pacion de la pareja, esta inicialmente asume una
postura de miedo; posteriormente asume una de
dos conductas, presencia o ausencia; la mitad
de las participantes afirman tener algin apoyo
del padre del bebé, aunque no convivan juntos
y la otra parte de ellas afirman encontrarse solas
al momento del embarazo, o no tener relacion
alguna con el padre de sus hijos.

Ibamos para un ano, él venia acd, charlaba con mis

bermanos, él tiene 19 anos [...] Si, él se fue hace como

cuatro meses, él sabe que estoy embarazada |...) El es

un muchacho pues sano, a la vez no, casi no le gusta

trabajar, y ya. El trabajaba cuando yo lo conoci, en obra

blanca, constructor. Me ayudaba me daba dinero, a lo
ultimo no. (E14).

El apoyo recibido por parte de la pareja es
algo muy importante para las adolescentes, ya
que consideran que la aceptacion social de
su embarazo depende en gran medida de la

(7)

relacion que tienen con el padre de su hijo ”. Sin

Rev baiana enferm (2018); 32:€24664

embargo, uno de los factores mas significativos
en las relaciones de pareja de las adolescentes
que actualmente estin asumiendo su maternidad
sin apoyo de una figura paterna, es que dichas
relaciones no duraron mas de un ano.
Limitaciones y fortalezas del estudio: durante
la realizacion del estudio se pudo observar por
parte de las adolescentes y de sus padres cierta
reticencia para participar de la investigacion,
ademds algunas de las jovenes abordadas para
el estudio manifestaron vergiienza por su estado
de gestacion. El medio de verificacion de emba-
razos adolescentes es el certificado de nacidos
vivos, lo cual impide conocer a profundidad el

fenémeno del embarazo en Pereira, Colombia.
Conclusion

El embarazo en adolescentes es un feno-
meno multifactorial complejo, entre sus muchas
causas resaltamos hogares o familias disfuncio-
nales, falta de educacién sexual, contextos so-
ciales poco favorecedores y exploracion de la
sexualidad a edad temprana.

Existen elementos tanto del contexto social
como del familiar que se reflejan en los testimo-
nios de las adolescentes que pueden ser desen-
cadenantes del embarazo en adolescentes. En el
contexto social, existe una amplia relacion entre
el abandono escolar y los casos de embarazo
a edad temprana, ya que el nivel educativo es in-
dispensable a la hora de tomar decisiones y vivir
responsablemente la sexualidad. Por otra parte,
los roles que desempenan las adolescentes que
se embarazan a edades tempranas, tienden a au-
mentar las brechas entre la pobreza y la riqueza,
ya que estas debido a la necesidad de soste-
nimiento de ellas y sus hijos se ven obligadas
a aceptar trabajar mal remunerados.

En el contexto familiar, entre los factores
desencadenantes del embarazo adolescente, se
destacan las familias disfuncionales, compuestas
en su mayoria por uno sélo de los padres. Otro
factor que influye en el inicio de la vida sexual
a edad temprana y los embarazos en la adoles-
cencia es la falta de confianza y el poco didlogo

con los padres.
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Conocimiento desde la fuente de las percep-
ciones de las adolescentes sobre el embarazo
a edad temprana y la influencia que ejerce el
contexto familiar y social en el inicio de la vida
sexual y reproductiva. Este estudio sirve como
punto de partida para realizar un control pre-
ventivo del embarazo en adolescentes, basados
en las vivencias y experiencias aqui registradas.

Se recomienda que se planteen nuevas inves-
tigaciones cualitativas acerca del embarazo en
adolescentes, realizando comparaciones entre
grupos focales de gestantes adolescentes y ana-
lizando los diferentes fenomenos sociales que
inciden en el embarazo a edad temprana como
lo son las caracteristicas socioeconémicas y el
nivel educativo de la poblacion estudiada. Se
recomienda que las autoridades gubernamen-
tales a nivel local, municipal y departamental
planteen estrategias para la identificacion de
poblaciones vulnerables y con mayor riesgo de
embarazarse a edad temprana, y a partir de los
resultados generen nuevas estrategias para con-
trarrestar el embarazo adolescente como los son

las campanas de educacion sexual.
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