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INTRODUCCION

El embarazo adolescente es una probleméatica muy concurrente en la salud publica, es
por esto que diversos investigadores se han encargado de estudiar y realizar un analisis
exhaustivo frente a como se desarrolla este proceso en diferentes paises a lo largo del
tiempo, la gran cantidad de estudios de este tipo se relaciona con el gran nivel de impacto
gue genera esta situacion a nivel mundial. Este “tiene importantes implicancias en la salud
de las madres y padres adolescentes, como también de los recién nacidos, lo cual afecta
la salud publica y el desarrollo de la sociedad’(1), es importante determinar que un
problema de salud, por lo general, también afecta otros aspectos, como lo es la
economia, la sociedad y su cultura. Un pais con un gran porcentaje de gestantes
adolescentes debe implementar politicas publicas que se orienten en potenciar los
factores protectores y disminuir los de riesgo, entregar facilidades educacionales para
motivar la continuidad de los estudios y la postergacion de la maternidad, ademas de
disponer una atencion en salud que los oriente en el uso correcto de anticonceptivos y la

mantencion de una salud sexual y reproductiva responsable.

Segun el Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas (UNFPA) de América Latina y el
Caribe, refiere que “la tasa de las adolescentes embarazadas (15 a 19 arios) de la region
sélo es superada por Africa y es mucho mayor que el promedio mundial. El 20% de los
partos en la regién correspondié a mujeres menores de 20 afios de edad. El porcentaje de
nacidos vivos del total de madres adolescentes de entre 15 y 19 afios en algunos paises
de la América Latina promedia el 18%(1). Estos indicadores de salud indican que ejecutar
una revisiéon bibliogréafica para plasmar una visién general de lo que esta ocurriendo en
estos paises es de suma relevancia para poder dar el inicio a una intervencion real que

garantice un cambio en estas cifras.

Hoy en dia “la poblacion adolescente se encuentra dentro de los grupos sociales mas
vulnerables, debido a las escasas posibilidades y oportunidades que cuentan para un
desarrollo autbnomo en distintos ambitos de su vida’(1) Esto hace referencia a que el
sistema social y econémico en el cual se encuentran insertos los adolescentes juega un

rol fundamental en cual es el enfoque que ellos estan tomando de sus vidas,



muchas veces no tuvieron la oportunidad de aprovechar su etapa infantil y crecen sin

realizar todas las etapas correspondientes a su grupo etario.

Al realizar una investigacion de este tipo, es imprescindible entender que este grupo de
personas se encuentran en un periodo de diversos cambios, donde adquieren
comportamientos sociales facilmente. La adquisicion de conductas de riesgo es comun
cuando entre sus pares existen comportamientos de este tipo, esto dado a que intentan
encajar en un grupo y obtener nuevas amistades, sin ser conscientes de cémo las
acciones que llevan a cabo podrian afectar en su vida, como es en el caso de una
gestacion adolescente no deseada, lo que frecuentemente desencadena la suspension

del ciclo escolar y el futuro rol como trabajadores.

Ademas, se suma a esto la existencia de barreras para que puedan acceder a servicios
de salud sexual y reproductiva en el sector publico, generando una inasistencia a
controles de salud, esto conlleva a que no exista un seguimiento exhaustivo del
adolescente, imposibilitando el poder generar instancias de prevencion y promocion en
salud sexual, reproduccion, uso de métodos anticonceptivos y prevenciéon de conductas
sexuales de riesgo. Si se analizara la constante inasistencia a controles de planificacion
familiar, se puede identificar que para el profesional de salud es completamente
engorroso intervenir en adolescentes con el fin de educar sobre las diversas maneras que

existen para evitar un embarazo no deseado.

En la siguiente revisiobn bibliografica, se realiza una asociaciéon entre diferentes
caracteristicas para evaluar como diferentes factores pueden concebir una perspectiva
general de la situacion en paises latinoamericanos y del caribe. Dentro de las variables a
evaluar en las adolescentes se encuentran: las biologicas, sociales, culturales y
demograficas. El fin es descubrir como se interrelacionan cada una de éstas y formar una
conclusion general sobre esta situacion. En cuanto a las variables biologicas se enfocan
en caracteristicas propias de las gestaciones, inicio de la vida sexual, patologias
asociadas y el uso de métodos anticonceptivos. Por otro lado, la variable social determina
elementos como el nivel socioeconémico de la adolescente, su situacion estudiantil y su
relacion con la familia. Para evaluar los aspectos culturales, se seleccionaron variables

gue se relacionan directamente con prioridades conductuales que frecuenta la



adolescente, como la religion, actividades recreativas, uso de sustancias, adherencia a
controles, entre otros. Ademas, es importante identificar dénde se encuentra ubicada la
poblacion en estudio, por lo que la variable demografica también juega un rol fundamental

en la investigacion.

La revisién bibliografica es de documentos publicados de tipo cuantitativa y cualitativa,
con el fin de obtener la mayor cantidad de perspectivas frente a la investigacion y no
omitir estudios que pueden arrojar datos relevantes a la hora de cruzar las variables. En
esta revision, la poblacién en objetivo son las gestantes adolescentes sin discriminar si
son primigestas o multigestantes, dado a que la repeticion de un patrén conductual puede
evidenciar cuales son las principales caracteristicas de riesgo de las adolescentes que
vuelven a llevar a cabo un embarazo no deseado. Las diferentes variables en eleccion
surgen con el objetivo de determinar como éstas afectan o influyen en que se produzca

una o mas gestaciones en la poblacién adolescente.



PREGUNTA DE INVESTIGACION

¢,Cuales son las caracteristicas bioldgicas, sociales, culturales y demogréficas en

gestantes adolescentes en Latinoamérica y el caribe?

JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

A nivel mundial, “cada ano se registran aproximadamente 16 millones de partos en nifias
de 15 a 19 afos, estos representan mas del 10% de la totalidad de los partos. En los
paises de ingresos bajos y medianos, las complicaciones del embarazo y el parto son la
principal causa de muerte entre las jovenes de 15 a 19 afios.”(2). Por lo que entender que
es lo que estd sucediendo con las adolescentes en diferentes d&mbitos de su vida es
fundamental para determinar cuales son los comportamientos claves que desencadenan
una gestacion. De esta manera dar la base para futuros programas orientados en el
cambio de actividades de riesgo que desempefan las adolescentes con una 0 mas
gestaciones.

La sexualidad en adolescentes es dinamica y ha experimentado cambios importantes en
las ultimas décadas, en Chile, “el 47,9% de la poblacién entre 15 y 19 afios indica haber
mantenido relaciones sexuales al menos una vez”3);y “En cuanto a la edad de inicio de
las relaciones sexuales, las mujeres jovenes presentan un promedio de 17,1 afios, mayor
que la edad de inicio de los varones, de 16,4 afios’(3). Sin embargo la edad de inicio
sexual en adolescentes actualmente no varia mucho de acuerdo al sexo, ya que “Al
comparar la poblacién iniciada sexualmente por sexo, se observa un comportamiento
similar entre mujeres y varones , a diferencia de los datos arrojados el afilo 2006 por la
Quinta Encuesta Nacional de Juventud, que mostré diferencias de hasta 7 puntos
porcentuales, con magnitudes menores en la poblaciéon femenina’3). Se justifica el
investigar estos acontecimientos dado a que el encontrar el patron conductual a repeticion
podria motivar a generar politicas publicas en paises latinoamericanos y del
caribe y en un futuro proximo también a nivel mundial.

Una gestacion no deseada tiene un impacto de manera biopsicosocial en la vida de la

adolescente, por lo que se asocia mayoritariamente a la desercion escolar, multiparidad,



desempleo, fracaso en la relacion de pareja e ingresos econdémicos inferiores. Es por esto
gué se considera como un problema de caracter social y desde el punto de vista médico
como una situacién de riesgo para el binomio madre-hijo, especialmente si a esta
situacion se agrega un periodo intergenésico menor a 2 afios, ya que “se encontré que el
periodo intergenésico entre 25 y 48 meses es un factor protector para el desarrollo de
complicaciones obstétricas y neonatales. En cambio, un periodo menor a 24 meses es un
factor de riesgo para desarrollar parto pretérmino, mayor ingreso neonatal a cuidados
intensivos y muerte perinatal-a).

Si se analiza el &mbito social, dentro de los aspectos afectados con una gestacion no
deseada, se implica una postergaciéon de los proyectos personales de la madre, el padre o
la familia, ya que se crean nuevas necesidades a las cuales se debe atender con recursos
no contemplados. Es por esto, que es primordial realizar una investigacion que permita
comparar diferentes aspectos en diversos paises del mundo, por lo que una revision
bibliografica es la manera mas conveniente y efectiva para demostrar esta comparacion.
Considerando que se trata de un fenébmeno contingente para la poblacion mundial y que a
pesar de esto no hay programas en profundidad para evaluar las causas personales o
familiares para que el fendmeno se desarrolle, se hace necesario identificar y visibilizar
los factores que desencadenan una gestacion en la adolescente, dando gran énfasis a la
definicion de cudles de estos influyen en mayor o menor medida, cual es el rol que debe
tener el servicio de salud, el sistema educacional y su familia, siendo estos uno de los
posibles agentes de cambio.

Esta revision se centra Unicamente dirigida en el periodo de adolescencia, etapa de la
vida que fue elegida por su caracter de proceso de inmadurez e inestabilidad en ambitos
psicolégicos, sociales y fisicos. Ademas, es el periodo en donde se da inicio a la
formacion vy cristalizacién de actitudes, valores y comportamientos que pueden dirigir la
vida de los jovenes con enfoque en la inversién para la preparacion profesional, en la
elaboracion de un proyecto de vida estable y en la conformacién de vinculos con su
entorno.

Frente a los diversos cambios que sufre un adolescente, este se convierte en un grupo
socialmente vulnerable a situaciones que pueden interferir o comprometer su desarrollo
biopsicosocial, rompiendo asi la trayectoria de vida esperada, muchas veces a esto le
sigue la maternidad/paternidad no planificada. Es importante comprender que los

adolescentes son los encargados de generar cambios en las futuras sociedades, por lo



gue investigar lo que ocurre en este grupo etario es fundamental para analizar cbmo sera
el comportamiento de estos, si podran finalizar sus estudios escolares, continuar con una
educacion profesional, desarrollarse en el ambito laboral, la familia y ser entes de cambio
en el mundo.

En cuanto a la justificacién de los afios en estudio, estos fueron elegidos para obtener una
gran gama de investigaciones que pudiesen aportar datos relevantes a la hora de cruzar
las variables en cuestion. El periodo desde el 2012 al 2017, permite obtener una
conclusion actualizada de lo que estd pasando en los paises de Latinoamérica y el
Caribe.



OBJETIVOS
Objetivo General del Estudio:
Conocer las caracteristicas bioldgicas, sociales, culturales y demograficas en gestantes
adolescentes en Latinoamérica y el caribe segun la revisién bibliografica desde el 2012 al
2017.
Objetivos especificos:

e Describir las caracteristicas biologicas de las gestantes adolescentes
reconociendo cuales son sus antecedentes morbidos tanto obstétricos como
ginecoldgicos.

e Describir las caracteristicas sociales de las gestantes adolescentes en relacién con
su entorno mas cercano, reconociendo aristas como nivel socioeconémico,
escolaridad, estado civil entre otras.

e [Establecer el medio cultural en el que esta inserta la gestante adolescente.

e Determinar las caracteristicas demograficas de las gestantes adolescentes, como

promedio de edad y la zona de residencia predominante.

MATERIAL Y METODO



Tipo de Investigacion:

El presente estudio consiste en una revision sistematica, de tipo descriptiva, dado a que
realiza una descripcion de la frecuencia y las caracteristicas relevantes del problema de

salud en cuestion, que es el embarazo adolescente.

Se realizd una investigacion exhaustiva al momento de seleccionar los articulos que
cumplian las caracteristicas esenciales para realizar el estudio. Se utilizaron buscadores
gue entregaran investigaciones publicadas, de esta manera obtener informacién de
fuentes de estudios confiables. Se destina un periodo de tres meses para la basqueda de
investigaciones, dentro de este tiempo se fueron seleccionando los objetivos y variables
gue contemplaba cada uno de ellos, de esta forma es posible reconocer cual informacién
se encontraba saturada en datos, por consiguiente, era posible realizar una conclusion de
la realidad que tienen las adolescentes Latinoamericanas. El periodo de busqueda fue
extendido con una totalidad de seis meses, con el objetivo de lograr un analisis concreto y

real de la situacion que vive la poblacion en estudio.

Finalmente, se obtienen 57 papers que cumplen con los criterios expuestos, el periodo de
estudio abarca desde el afio 1990 hasta el afio 2015, los cuales fueron publicados dentro
de los afios 2012 y 2017, de esta manera es posible indicar que la informaciéon ain se

encuentra actualizada.

Identificacion de las fuentes de estudio

Estrategia de busqueda, fuentes y formulas de busqueda

Se definié el campo de bldsqueda de los articulos, mediante una investigacion de sitios de
confiabilidad para obtener documentos fidedignos, con informacién relevante y atingente a
la materia de busqueda. A través de la SIBUVAL de la Universidad de Valparaiso se guio

la exploracion de las siguientes bases de datos:

- EBSCO
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- Elsevier

- Redalyc

- Revista Cientifica de Ciencias de la Salud

- Revista Ginecologia y Obstetricia de México

- Revista Cuarzo

- Revista Cubana de Obstetricia y Ginecologia

- Revista Colombiana de Ginecologia y Obstetricia
- Revista Peruana de Obstetricia y Enfermeria

- Scielo

Las palabras claves utilizadas principalmente para realizar la busqueda fueron “embarazo
adolescente”, ya que, al utilizar un concepto mas general, abarcan mas resultados

dirigidos en el tema, obteniendo conclusiones mas sélidas y fidedignas.

Periodo de basqueda

El periodo de busqueda de informacién que fue establecido para la recopilacion de datos
gue respondiera a la tematica de interés, se realizé desde el mes de diciembre del afio
2017 hasta el mes de mayo de 2018. Esto con el fin de contar con seis meses de
basqueda de estudios, articulos y paper que estuvieran publicados en el periodo antes
mencionado y que brindaran informacién para cumplir los objetivos de la revision
bibliografica y sus variables correspondientes, de esta manera, tener una mirada mas
amplia y general, ademas de realizar un andlisis profundo en cuanto a las distintas
caracteristicas biolégicas, sociales, culturales y demogréficas que rodean el embarazo
adolescente en Latinoamérica y El Caribe, para poder finalmente transpolar esto a la

realidad.
Resumen de las fuentes
Las bases utilizadas corresponden a articulos cientificos presentes en buscadores y

bases cientificas como EBSCO, Elsevier, Redalyc, Revista Cientifica de Ciencias de la

Salud, Revista Ginecologia y Obstetricia de México, Revista Cuarzo, Revista Cubana de
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Obstetricia y Ginecologia, Revista Colombiana de Ginecologia y Obstetricia, Revista
Peruana de Obstetricia y Enfermeria, Scielo.

La eleccion de estas fuentes radica en la asociacién directa que tiene con la tematica de
gestacion adolescente, como por ejemplo las revistas antes nombradas que son
especificas del area de la ginecologia y obstetricia, y aparte de eso son revistas atinentes
a los paises que abarca la revisién bibliografica, ademas de la blsqueda de articulos
validados en buscadores renombrados a nivel nacional e internacional como lo son
EBSCO, Elsevier y Redalyc.

Agregar que la gran cantidad de articulos publicados y rescatados para la revision
bibliogréfica, fueron extraidos del buscador Scielo que es un gran elemento al momento
de validar y respaldar este estudio, debido a que se encuentran una gama de articulos
relacionados a las variables y es un gran referente de publicaciones a nivel

latinoamericano y de El Caribe.

Identificacién de método de extraccion de datos:

Para la extraccion de datos utilizados en la revision bibliogréfica, se construyeron palabras
claves que responden a la poblaciébn y temética de interés, las adolescentes y el
embarazo, (en muchas ocasiones reincidente). Estas palabras claves fueron utilizadas en

buscadores con bases cientificas.

A partir de la informacién encontrada en los buscadores del area cientifica y de la salud
como EBSCO, Elsevier, Redalyc, Revista Cientifica de Ciencias de la Salud, Revista
Ginecologia y Obstetricia de México, Revista Cuarzo, Revista Cubana de Obstetricia y
Ginecologia, Revista Colombiana de Ginecologia y Obstetricia, Revista Peruana de
Obstetricia y Enfermeria y Scielo, se seleccionaron aquellos estudios que estuviesen
debidamente publicados, validados, que correspondan nuestro periodo de estudio (2012-
2017), asi mismo, que pertenezcan a estudios realizados en América Latina y el Caribe y
gue brindaran datos acerca de los objetivos especificos y cada una de las variables
respectivas a analizar. Aquellos objetivos incluyen el ambito biolégico, social, cultural y

demografico en el que estan insertas las gestantes adolescentes.
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A partir de los objetivos de la revision bibliogréfica, se recopilaron las investigaciones y
sus distintos enfoques para finalmente saturar cada variable. Se identificaron patrones
repetitivos en cada de estas variables, patrones que se expresaron en porcentajes para
clarificar los resultados y permitir llegar a conclusiones que diesen respuesta a la
pregunta de investigacion, es decir, cuales son las caracteristicas que rodean el
embarazo adolescente, cudles son las distintas aristas de esta problematica, plantear y
proponer los desafios que conlleva la tematica del embarazo adolescente a las futuras

investigaciones.

Buscadores:

Los buscadores establecidos fueron EBSCO, Elsevier, Redalyc, Revista Cientifica de
Ciencias de la Salud, Revista Ginecologia y Obstetricia de México, Revista Cuarzo,
Revista Cubana de Obstetricia y Ginecologia, Revista Colombiana de Ginecologia y
Obstetricia, Revista Peruana de Obstetricia y Enfermeria y Scielo, de esta forma se
optimiza la calidad y veracidad de la informacion al ser estos, buscadores fidedignos,
reconocidos y validados a nivel cientifico y de salud, vale decir que la toda la informacion

analizada en el siguiente estudio proviene de las fuentes antes mencionadas.

Palabras Clave:

Las palabras claves utilizadas en los distintos buscadores y que apuntan a encontrar
informacidon atingente al estudio a realizar fueron: Embarazo adolescente, Embarazo
adolescente reincidente, Embarazo adolescente Latinoamérica, Creencia religiosa
embarazo adolescente, Adolescencia, Embarazo reincidentes, Adolescentes
embarazadas, Embarazo adolescente y drogas, Embarazo reincidente adolescente,
Embarazo repetido en adolescentes, Multiparidad en adolescentes, controles prenatales y

embarazo adolescente.

Como se puede apreciar anteriormente, las palabras claves siempre dieron mas de un

resultado, pero no siempre se filtraba la fecha que se cifie a la investigacion, o no
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respondia a las variables propuestas, por lo cual fue necesario leer cada articulo que

tenia la frase o titulo de esta, para poder integrarla en la revision bibliogréfica.

Lista de datos

Los temas considerados para analizar fueron definidos segun los objetivos de la

investigacion:

Biol6gicos: Dentro de esta variable se buscaron datos como informacion obstétrica
y ginecoldgica de la adolescente, su paridad, el nimero de gestaciones, las
patologias concomitantes, cual fue la resolucion de la gestacién, el periodo
intergenésico, el uso de MAC y el inicio de la actividad sexual, todo esto con el fin
de reconocer cuales son las aristas biol6gicas que mas se presentan en las

embarazadas adolescentes.

Sociales: Dentro de esta variable se buscé informacion relacionada con el entorno
mas cercano de la usuaria, cual es el nivel socioeconémico predominante, el nivel
de escolaridad promedio, el estado civil, tipo de familia, si existe o no apoyo
familiar hacia la adolescente, si existe la presencia o no, tanto de violencia
intrafamiliar y/o abuso sexual, reconociendo ademas las posibles consecuencias

tanto para ella como su familia.

Cultural: En esta variable se indaga sobre temas relacionados con la adherencia o
no de la adolescente a algun tipo de religion, si realiza 0 no actividades recreativas
en su tiempo libre, cual es el patréon conductual predominante en el
comportamiento adolescente, el motivos de la gestacibn mas frecuente
reconocido, de donde obtienen la informacibn en cuanto a salud sexual,
estableciendo la fuente principal y finalmente si existe o no adherencia a los

controles de salud, por parte de la adolescente.

Demograficos: Esta variable permite reconocer el promedio de edad de la

gestante, con el fin de establecer un rango etario de riesgo y por otro lado la zona

14



de residencia més frecuentada por parte de ellas. lo cual ayudara a establecer el
perfil tipo de las embarazadas adolescente.

Medidas de resumen

Segun el disefio de investigacién dado el nivel de conocimiento cientifico, los distintos
tipos de papers, revistas cientificas, articulos y ensayos encontrados que formaron parte
de la revision bibliogréfica, y que cumplian con nuestros criterios de inclusion y exclusion,

se clasificaron de la siguiente forma:

1.- Segun la fuente de informacion:

Aquellas que correspondian a investigacion de caso y control fueron un total de cinco, en
el caso de los estudios de tipo cohorte se consideraron dos grandes grupos, cuatro de
indole retrospectivo y dos de tipo transversal.

2.- Segun el nivel de medicién y andlisis de la informacion:

En el caso de los estudios cuantitativos, los articulos encontrados de subdividen en siete
de tipo descriptivo y dos de caso y control. Por otro lado, los estudios cualitativos enteran
un total de tres, subclasificAandose en aquellos de indole transversal correspondientes a
dos estudios, los de caso y control sumaron cuatro, descriptivo dos, y los cualitativos
interpretativos con un total de dos estudios. Finalmente, la literatura de tipo descriptiva
correspondiente a cinco. Se subdivide en aquellas descriptivas transversales con 9

ejemplares y una de tipo descriptiva retrospectiva.
3.-Segun su ubicacion temporal:
Aqui se consideraron dos grandes grupos, en primera instancia se conté con dos

investigaciones longitudinales, cuatro de tipo transversal. Las que a su vez consideraba

dos de tipo transversal analitico.
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Método de sintesis

Para iniciar la recoleccion de datos, se debi6 enfocar la utilizacion de articulos y estudios
para precisar y actualizar datos con respecto a la pregunta de investigacion, y que
ademas respondiera a las variables de cada uno de los objetivos, por lo cual se decidié
comenzar con la integracion de paises latinoamericanos y del caribe por un aspecto

geogréfico, unificacién de caracteristicas poblacionales, culturales y sociales.

Luego, como se dijo anteriormente, se describieron los afios en los cuales se centrard la
investigacion, siendo el periodo escogido desde el mes de diciembre del afio 2017 hasta
el mes de junio de 2018, con el fin Gnico de obtener datos lo mas actualizados posible. Asi
también se llegé al consenso de sdlo utilizar articulos publicados, tanto en revistas
cientificas como en bibliotecas virtuales reconocidas, el objetivo de este punto es obtener

una revision fidedigna con datos reales.

En el instante en que se delimitaron los criterios de inclusion y exclusién, se comenzo la
construccion de una tabla en la cual se debian integrar los siguientes criterios: nombre del
articulo, autores, editorial, afio de estudio, afio de publicacién, pais de origen, idioma, tipo
de documento, disefio de investigacion, descriptor utilizado, objetivo correspondiente,
resumen, enlace y tesista. Todo lo anterior, fue realizado exclusivamente para ordenar la
informaciéon, de esta manera que cada articulo respondiera a lo menos a una de las
variables establecidas. Luego de esto, se organizé otra tabla individual para cada tesista
la cual tenia como obijetivo la recoleccién de citas y datos que respondieron a cada una de
las variables, para luego correlacionar los resultados encontrados. (Tabla de articulos en

anexos)

Posteriormente se establece un promedio de cuatro variables por investigador, de esta
manera ocuparse de recolectar los datos y citas mas relevantes encontradas en cada
articulo, para cada una. Posteriormente se analizaron los datos recolectados y se
unificaron para llegar a un resultado y por consiguiente poder realizar una conclusion por
cada variable de cada objetivo, todo esto en base a la cuantificaciébn de los datos

encontrados.
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Criterios de inclusidon y exclusion de estudios

De toda la literatura encontrada, sea este articulo, revista cientifica u otra, aquellas que
finalmente fueron consideradas para esta revision debieron cumplir con ciertos criterios de
cribado para poder clasificar, todo esto con el fin de seleccionar la informacién optima.

Los criterios de inclusién a considerar son:

1.- Que el articulo considere como tema central a tratar la gestacion adolescente,
reconociendo ademas las diferentes aristas que pudiesen desprenderse del tema y que
eventualmente pudiesen responder a las distintas variables consideradas en la revision

bibliogréfica a realizar.

2.- Que dichos documentos hayan sido publicados entre el periodo del afio 2012 al afio
2017, todo esto con el fin de propiciar la actualidad de la informacion, lo que por
consiguiente garantiza la calidad del estudio.

3.- Que los estudios tengan como region de origen paises de Latinoamérica y el Caribe,
dado que los antecedentes indican que en dichas culturas la realidad en cuanto al tema a
estudiar pudiese ser un poco mas atingente a la realidad chilena, por lo que los datos que

alli se encontraran tendran mayor validez a la hora de ser analizados.

4.- Que la literatura encontrada responda a los descriptores seleccionados referentes al

tema central a estudiar, es decir, el embarazo adolescente.
5.- Que los articulos hayan sido obtenidos a través de buscadores reconocidos y

validados a nivel cientifico y de salud, como lo son EBSCO, Elsevier, Redalyc, Scielo

entre otros.
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Por otro lado, los criterios de exclusion, vale decir los filtros utilizados para descartar de la
bateria bibliogréfica a estudiar la informacion recopilada son:

1.- Todos aquellos documentos que no estan publicadas como estudio primario, es decir,

constituyen una revision de un estudio anterior.

2.- Toda la literatura que independiente del tema central a considerar, no esté publicada

dentro del periodo anual establecido, del afio 2012 al afio 2017.

Criterios de validez y filtros de calidad

La importancia de avanzar en el conocimiento de las necesidades en salud reproductiva
de las usuarias, llevan a desarrollar diferentes estudios como el que aqui se muestra,
donde el objetivo es conocer a profundidad una de las teméticas mas importantes si
hablamos de problemas de salud publica. Se debe velar por la veracidad de la
informacion planteada, para lo cual son necesarios instrumentos de evaluacion de dicha
calidad. En este caso, los filtros a utilizar fueron fuentes Unicas de busqueda de
informacion, aquellos buscadores validados y reconocidos a nivel cientifico y de salud,
como EBSCO, Elsevier, Redalyc, Revista Cientifica de Ciencias de la Salud, Revista
Ginecologia y Obstetricia de México, Revista Cuarzo, Revista Cubana de Obstetricia y
Ginecologia, Revista Colombiana de Ginecologia y Obstetricia, Revista Peruana de
Obstetricia y Enfermeria y Scielo. Ademas, todos los papers, revistas cientificas y/o
articulos obtenidos a través de dichos buscadores fueron analizados segun los criterios de
inclusion y exclusion establecidos, para poder formar parte de la bateria de informacién a
analizar. Finalmente, y como Ultima instancia de evaluacion, en la etapa de interpretacion
de la informacion, toda la literatura que no representaba un mensaje relevante y/o
atingente a los objetivos planteado fue eliminada autométicamente, con el fin de objetivar

los resultados obtenidos.

ANALISIS CRITICO DE ANTECEDENTES, EXTRACCION DE RESULTADOS Y
SINTESIS
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La gestacion adolescente es un fendmeno que afecta directamente la salud publica de los
paises y la vida tanto de la adolescente como de todo su entorno, es por ello, que para
analizarlo se deben tomar en cuenta las diferentes esferas en donde esta mujer se
desarrolla para poder llegar a entender este problema. Esto involucra el identificar los
factores de riesgo y protectores, detectar lo que sucede en la gestacion, como se
desarrolla y cdmo culmina el proceso de embarazo, como influye el ambiente y cuales son
las principales caracteristicas de las gestantes. Por todo lo mencionado anteriormente, es
gue se analizan diversos estudios en busca de las caracteristicas bioldgicas, sociales,
culturales y demograficas de las gestantes adolescentes en Latinoamérica y el Caribe
entre los afios 2012 y 2017.

Una de las esferas que se analizan es el area biolégica, en busca de las caracteristicas
propias del cuerpo de las gestantes y cémo estas influyen en el embarazo adolescente.
Se agregan en esta area lo relacionado con lo médico y el uso de anticonceptivos ya que
los hormonales influyen de manera directa en el cuerpo humano.

Se analiza la paridad y el numero de gestaciones en las gestantes, este dato informa
acerca de la historia obstétrica de las adolescentes, permitiendo saber si existen
embarazos previos, ya sea que hayan finalizado en abortos o partos, esta informacion es
atil a nivel de salud publica, ya que la multiparidad adolescente es un problema ain mas
grave. Relacionado a la multiparidad, una variable de importancia es el periodo
intergenésico, el cual se define como el tiempo transcurrido entre una gestacion y otra,
cuando este es menor a dos afios, eleva el riesgo materno-fetal. Se analiza la resolucién
de la gestacién, determinando si esta finaliza en aborto, parto o cesarea. Otra variable en
estudio es la presencia de patologias concomitantes a la gestacion, en busca de la
existencia de un patrén en las patologias producto de las caracteristicas biol6gicas del
grupo etario, las cuales generan un aumento del riesgo materno-fetal. También se analiza
la edad de inicio de actividad sexual, ya que esta directamente relacionado con la

posibilidad de embarazo adolescente y con la adquisicion de ITS.

Por dltimo, se analiza el uso de métodos anticonceptivos en las adolescentes, los cuales

son considerados como una medida efectiva para prevenir una gestacion no deseada, y
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se busca identificar cuéles fueron las adolescentes que no lo utilizaban y en caso

contrario, qué fue lo que fallé que llevé a una gestacion.

Otro gran aspecto que analizar, es el area social en donde esta inmersa la gestante
adolescente, en este ambito se analiza el nivel socioeconémico al cual pertenece la
gestante y su familia, para asi evaluar si esto se relaciona con la incidencia del embarazo,
ya sea gue se relacione a un alto o a un bajo ingreso econémico. También se analiza el
estado civil de la adolescente para determinar si al momento de la gestacién se encuentra
soltera, casada, separada o viuda; la escolaridad es otro &mbito que analizar y se busca
saber en qué nivel escolar se encuentra la adolescente al momento de su embarazo. Por
otro lado, un factor importante a analizar es el tipo de familia en donde esta inmersa la
gestante, ya sea una familia nuclear, mononuclear, extensa, etc. Y ademas se busca
analizar el apoyo que le brinda la familia y el entorno a la adolescente gestante, debido a
gue, si bien en todo embarazo las redes de apoyo son importantes, en la adolescencia
toma un rol vital ya que estas jovenes se encuentran en una etapa bastante compleja y
ademas se les suma una crisis no normativa la cual en algunos casos se torna muy dificil

de asumir y aceptar.

Cuando se habla de la cultura de las personas, se esta enfrentando a las tradiciones y
costumbres que caracterizan a un grupo de gente que comparte ya sea un idioma, un
lugar geografico, un espacio de tiempo, entre otras cosas. Ante esto, cuando se habla de
la gestacién adolescente se realiza un enfrentamiento directamente a la cultura de cada
una de ellas, ya que todo aquello que las rodea, de una forma u otra, influye en que la
gestacion se haya producido. Es por esto que se analiza la esfera cultural en la que la
adolescente esta sumida, abarcando variables tan importantes como la religion, la cual
forma parte directa e indirectamente de casi todas las personas del mundo, y
dependiendo de sus creencias es como se disefia la forma de vivir de cada una de ellas,
por lo que se busca una relacion entre la pertenencia a una religién con la incidencia en el
embarazo adolescente.

El circulo social en el que esta la adolescente ensefa patrones de vida, y estos se pueden
normalizar cuando se ven de forma préxima a su entorno o de forma reiterada, como es el
caso de la presencia de un embarazo adolescente en el ambito social cercano de la

gestante, o que alguien de su familia o circulo social haya sido madre adolescente, es por
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ello que se analiza si existe un patrén de repeticion. La realizacién de actividades
recreativas por parte de la adolescente también es un tema importante de analizar, ya que
la inversion de tiempo y estar enfocada en otras actividades que generan importancia en
su vida, como por ejemplo el baile o algun deporte, funcionan como factores protectores
en la prevencién de una posible gestacion. Otra de las variables a analizar es el motivo de
la gestacién, se hace importante comprender el por qué se produce un embarazo a una
edad poco recomendable y es de vital importancia el indagar alin mas, si este embarazo
fue o no planificado, debido a las repercusiones que puede traer un embarazo no
planificado en la adolescencia. Uno de los principales factores protectores relatado en la
literatura acerca de la gestacion adolescente, es la presencia de educacién sexual en su
vida, es por ello que se analiza la presencia de la educacién sexual y alin mas importante,
saber de quién provino la informacion, debido a que las fuentes confiables de educacion
solo radican en las profesionales de salud y en la educacién entregada por profesionales
competentes en los colegios 0 situaciones anexas a las instituciones de salud, la
informacion entregada por padres, amigos o leida desde medios masivos de
comunicaciones puede en algunos casos no ser real y generar mas dafio que beneficio.
Por ultimo, dentro de lo cultural, se analiza el patrén que tienen las adolescentes
embarazadas en la adherencia a los controles de salud, en este caso, particularmente a
los controles prenatales durante el embarazo, ya que esta es una instancia importante
para detectar riesgos psicosociales y biolégicos, y asi tomar las medidas necesarias en

cada caso.

La ultima area es la demografica, en donde se analiza la edad de las gestantes, para
definir un patrén etario sobre el embarazo adolescente, inferir si existe un consenso sobre
en qué momento de la adolescencia se hace mas comun el embarazo y si esta situacion
esta dada por algun motivo en particular. Por dltimo, se analiza la zona de residencia de
las gestantes, para observar si la incidencia del embarazo adolescente se relaciona con la

ubicacion de la vivienda de la adolescente, si es rural o urbana.

Para poder analizar de forma completa los estudios, es que se identificaron las variables
mencionadas y asi lograr caracterizar a las gestantes adolescentes de Latinoamérica y el
Caribe de mejor manera, entendiendo qué por el hecho de pertenecer a distintas culturas

y paises, se pueden encontrar distintos patrones de comportamiento. Los afios de analisis
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elegidos contemplan desde el 2012 hasta el 2017, siendo estos los afios de publicacion
de los estudios. El plazo establecido es en base a un margen de 6 afos, en donde no

deberian existir grandes cambios y se acerca a la realidad que se vive hoy en dia.

La gestacion adolescente debe observarse como un problema de salud publica de origen
multifactorial, y para poder combatirlo se necesitan mejoras en cada una de las areas
mencionadas.

Métodos utilizados en la sintesis cuantitativa y en los resultados clave

Para la realizacién de la sintesis cuantitativa, se agruparon articulos relacionados con
cada objetivo especifico establecido, es decir, objetivo biol6gico, social, cultural y
demografico, de los cuales se seleccionaron las citas mas relevantes y se asociaron los
datos e informacién con cada una de las variables establecidas segun cada objetivo.
Finalmente, en base a los datos y resultados de cada articulo, se lleg6 a distintas teorias
para las diversas variables, las cuales fueron expresadas en porcentajes para unificar
criterios y obtener un método cuantitativo, y asi poder reconocer el enfoque del estudio
segun el nuevo resultado de estas, obteniendo las conclusiones de la revision
bibliogréfica.

Tipo de criterios empleados para valorar la calidad de los datos seleccionados

En primera instancia, la literatura encontrada y que clasificaba segun los criterios de
inclusion establecidos, fue ordenada en una tabla, la cual buscaba reconocer datos claves
del paper y/o revista encontrada, como, por ejemplo, tipo de documento, disefio de
investigacion, objetivo al cual responde, entre otros. Paralelo a esto se categorizé cada
objetivo con su grupo de variables correspondiente, de esta forma se pudo integrar la
informacion encontrada a través de las citas y se pudo realizar el andlisis critico por cada

una, logrando finalmente la conclusién del estudio bibliogréfico.
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DISCUSION, INFERENCIAS Y CONCLUSIONES

Al momento de estudiar cualquier ambito de la adolescencia se debe comprender las
dificultades que conlleva este grupo etario, los cambios que viven y las nuevas
experiencias; ademas es importante abarcar todos los factores que pueden afectar en su
desarrollo. Es por esto que, para precisar los hallazgos principales de esta investigacion,
se desarroll6 cada objetivo especifico con las variables que le conciernen, de esta manera
se evidencid los resultados segin cada parametro a estudiar. En cada resultado expuesto
se especificd la fortaleza de la evidencia, esto traduciéndose en la veracidad de la
investigacion, se integraron citas de los estudios analizados para poder ejemplificar la

conclusion.

Objetivo _1: Describir las caracteristicas biolégicas de las gestantes adolescentes
reconociendo cuales son sus antecedentes morbidos tanto obstétricos como

ginecoldgicos.

- Variable: Paridad.

La paridad se trata de un area que esta practicamente inexplorada en las adolescentes,
no existe un gran nimero de investigaciones que incluyan el analisis de multiparidad, ni
exactamente en qué edades dentro de la adolescencia se presenta cada embarazo. Sin
embargo, dentro de los estudios realizados en Latinoamérica y el Caribe, existe una
investigacion chilena, llevada a cabo durante los afios 2005 y 2015 que analiza el re-
embarazo adolescente y cuantific6 quienes se transforman en multiparas dentro del
mismo periodo de la adolescencia, este estudio reveld que “el nimero de paridad entre la
poblacion adolescente, en el rango de adolescente menores de 18 afos, era que el 71%
son multiparas de 1, el 26,2% corresponde a multiparas de 2 y 2,8% multiparas de
3.(5)0tro estudio realizado en Cuba durante el 2012 evidencié que de “las adolescentes
gestantes un 79% tienen un hijo, dos en 17,1% y 3,9% mas de dos hijos”.¢6) Otro estudio
realizado en México durante el 2014 evidencié que un “89,8% eran multiparas de 1, 2,7%

multipara de 2 'y 7,5% de las gestaciones totales terminaron en aborto”.(7)
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Por ultimo, existe un estudio realizado en Cuba durante el afio 2016, el cual aporta datos
de multiparidad, pero sin especificar el nimero de este, el cual relaté lo siguiente: “Se
encontré que 97,8 % son multiparas, es decir con 1 o mas hijos. Llama la atencion que en
algunos casos ya tenian de 3 a 4 hijos, esto es muy significativo en la incidencia del
embarazo adolescente”.8) En este estudio se catalogd como preocupante la cantidad de

adolescentes multiparas.

Frente a la evidencia que se encontrd, se aprecia una tendencia a que las adolescentes
sélo tienen un sélo hijo en esta etapa, y el riesgo de multiparidad es aun mayor cuando el
primer hijo nace en el periodo precoz de la adolescencia. Cabe destacar que, a pesar de
existir casos, no es frecuente que se encuentren grandes multiparas adolescentes en los

estudios analizados, considerando un nimero superior a 4 gestaciones.

Dentro de las investigaciones que estudian la multiparidad de 1 o mas, el 75% responde a
gue la mayoria son multiparas de 1y el resto de los estudios no especifica en nimero de
paridad de las adolescentes. Hacen falta mayor cantidad de estudios al respecto, para
visibilizar el fenébmeno con el fin de dedicar recursos e intervenciones sanitarias en

Latinoamérica, de esta forma disminuir su incidencia.

- Variable: NUmero de gestaciones.

Se hizo trascendente estudiar el nUmero de gestaciones de manera paralela a la variable
“Paridad”, entendiendo que no todas las gestaciones finalizaran en parto. Dentro de las
investigaciones que analizaron el numero total de gestaciones en adolescentes, el 50% de
los estudios encontrados define el porcentaje de mujeres con una, dos o tres gestaciones.
Asi es como lo evidencié un estudio realizado en Colombia, el cual detalla: “E/ numero de
gestaciones de las mujeres adolescentes de Tulua incluido el actual es en 129 mujeres
(85,4%) 1 gestacion, en 20 mujeres (13,3%) es de 2 y en 2 mujeres (1,3%) de 3
gestaciones.” (9) Bajo la misma linea, otra investigacion realizada en México durante los
afios 2010 y 2011 evidencio lo siguiente: “Hubo mayor nimero de pacientes primigestas:
72.2% (397 mujeres); 26.7% (147 mujeres) tenian 2 a 3 embarazos, y 1.1% (6 mujeres) 4
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y mas embarazos.”(10) En cuanto a lo sucedido en Brasil, no se escapa de esta realidad,
se analizé un estudio que se llevé a cabo basandose en la anamnesis realizada a las
adolescentes, y evidencio lo siguiente: “El 49,1% de las jovenes de la capital informaron
haber embarazado una sola vez en la vida, mientras que, en los municipios del interior, el
46,3% informé haber quedado embarazada dos veces. La primera gestacion ocurre

predominantemente en el grupo de edad de 15 a 19 afios.” (11)

Ante esta serie de datos, se pudo concluir que en el 100% de los estudios analizados, la
cantidad de adolescentes que presentaron s6lo un embarazo era superior a la cantidad de
multigestantes que integraban cada uno de los estudios, aun asi, es preocupante la cifra
gue evidencioé el numero de adolescentes que viven este proceso mas de una vez. No fue
posible llegar a un consenso del promedio exacto de multigestaciéon adolescente en la
totalidad de los estudios, dado a que eran muy diferentes entre cada pais, por lo que se
evidencié que el factor sociocultural y econémico juega un rol importante a la hora de

cuantificar el nimero de gestaciones de la poblacién en estudio.

Fue fundamental comprender que a pesar de que un pais presente un bajo porcentaje de
adolescentes multiparas, el Estado debe hacerse cargo de estas mujeres, dado que, a
pesar de ser minoria, son personas que necesitan de apoyo adicional para surgir y no
volver a pasar por lo mismo. Es urgente un plan de accién que se lleve a cabo en cada
uno de los paises estudiados, el cual se asegure de resguardar a la juventud. Es urgente
un plan de accion que integre educacion sexual y el uso de un método anticonceptivo

adecuado para la situacion de vulnerabilidad que conlleva este periodo.

- Variable: Patologias concomitantes.

Con respecto a las patologias concomitantes, las investigaciones encontradas entregaron
distintos enfoques, por un lado existié un grupo que investigd cuéles fueron las patologias
mas frecuentes que acompafiaron al embarazo adolescente, el cual consté del 67% del
total de estudios, y por otro lado, existié un grupo de articulos que midi6 la frecuencia en
gue se desarrollaron las patologias, dependiendo del periodo en el que se presento el

embarazo adolescente, postulando asi que hay diferencias entre la incidencia de
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morbilidad entre la adolescencia precoz y la adolescencia tardia, este ambito fue
considerado por el 33% de la totalidad de los estudios. A continuacion, se detallan ambos
enfoques.

En un estudio realizado en Perd se evidencié lo siguiente: “.as complicaciones halladas
en las embarazadas adolescentes durante el embarazo fueron ruptura prematura de
membrana en el 10,2%, infeccién en las vias urinaria en el 8,4% y 6bito fetal en el
0,6%.712) Mientras que en otro estudio en busca de la pesquisa de morbilidad realizado en
Cuba refiri6: “En la presente investigacion encontramos predominio de las infecciones
vaginales, en especifico la vaginosis con 14 casos (31,1 %), seguido de la sepsis urinaria
con 10 casos (22,2 %). A continuacion, la HTA transitoria con 9 casos (20 %); sin
embargo, la anemia y la preeclampsia se comportaron de forma similar con 5 casos (11,1
%).”(8) Mas al sur de Latinoamérica, en Peru se desarrollé6 una investigacion que arrojé
los siguientes datos: “En relacién a patologia obstétrica: 34 (11,6%) casos presentaron
amenaza de aborto; hiperémesis en 16 casos (5,5%); placenta previa en dos casos
(0,7%), y desprendimiento prematuro de placenta en dos casos (0,7%). En 231 casos se
obtuvo informacion sobre antecedente de trastorno hipertensivo, de estos, 28 (12,1%) y

17 (7,4%) presentaron hipertension gestacional y preeclampsia respectivamente.”(13)

Fue posible precisar la diversa cantidad de patologias que se describieron en diferentes
paises latinoamericanos, se encontraron complicaciones como: anemia, hiperémesis,
vaginosis bacteriana, infecciéon de la via urinaria, amenaza de aborto, parto prematuro,
desprendimiento de placenta normo inserta, rotura prematura de membranas y
enfermedad hipertensiva como preeclampsia e hipertension transitoria del embarazo. La
gran gama de patologias descritas, en muchos casos se pudieron vincular con el nivel
socioecondmico, las dificultades que presentaron en el acceso de servicios médicos o el
mal control prenatal. De todas formas, se pudo precisar que la adolescencia siempre sera
un factor de riesgo para desarrollar complicaciones obstétricas. De la totalidad de estudios
gue se enfocaron en este ambito, el 50% de ellos describié la enfermedad hipertensiva
como preponderante entre la incidencia de enfermedades y el 50% restante estuvo
representado por todas las otras patologias citadas anteriormente. Otra complicacion que,
si bien no fue tan frecuente como el sindrome hipertensivo del embarazo, es la anemia,
que, segun la literatura, tiende a repetirse en la mayoria de las mujeres que desarrollaron

una gestacion, independiente del grupo etario en que se encontraban. Con respecto a los
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grupos etarios en los que se comparo la incidencia de las patologias, existieron diferentes
inferencias segun la localidad en la cual se desarrollo la investigacion. En Cuba, en los
afios 2014 y 2015 se evidencié que: “Del total, 51,5 % presentaron morbilidad, donde
predominé de forma general: la anemia, la cesarea, infeccibn vaginal seguida de la
desnutricion por defecto. El grupo de 10 a 14 afos 6,5 % presentdé morbilidad, donde
predominé la anemia (56,5 %)”.(14) También se pudo reflejar como fue la situacion en
Colombia, haciendo referencia a que “las adolescentes tempranas tuvieron una mayor
proporcion de preeclampsia (26,3%) y de trabajo de parto prematuro (10,5%), que los
demas grupos”.(15) Dado a la poca cantidad de investigaciones que se dedicaron a
estudiar este aspecto, no fue posible formar una relacién entre una patologia determinada

y un rango de edad especifico.

Es un desafio para las futuras investigaciones ahondar si existen patologias
concomitantes de otro estilo, por ejemplo, trastornos psicolégicos que desencadene una
depresion. Es frecuente que una adolescente con proyectos educacionales o laborales se
sienta frustrada a la hora de desarrollar una gestacion, especialmente si no cuenta con el
apoyo del progenitor y su familia. Por ultimo, cabe destacar que en cuanto a la variable
patologias concomitantes, fue posible determinar cuéles son las mas comunes entre las
adolescentes y también que el sindrome hipertensivo del embarazo fue la mas frecuente.
Este dato evidencié la importancia de dar un control prenatal mas exhaustivo a las
adolescentes que acuden al servicio de salud, dado a que este sindrome si no era
pesquisado de manera temprana y no era tratado como corresponde, podia
desencadenar eclampsia, una de las complicaciones que predominaron a la hora de

evaluar la morbi-mortalidad obstétrica.

- Variable: Resolucién de la gestacion.

De la totalidad de estudios que dictaban sobre la resolucion del embarazo en las
adolescentes, el 45% subdividié esta categoria en cudl fue la via del parto, si fue via alta
mediante cesarea o via baja o vaginal. De este 45% de estudios, el 100% identific6 un
patron repetitivo, en donde el parto predominé frente a la ceséarea, en una razén similar
entre los diferentes paises, como lo fueron Brasil, Colombia, Pert y México. El otro 55%

de los estudios, hizo referencia sélo a la cantidad especifica de partos, no a la
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comparacion entre ceséreas y partos. Se pudo identificar una tercera variable, que fue el
embarazo finalizado en aborto, sin identificar si este fue espontaneo o inducido, el cual
siempre se encontrd por debajo del 5% de la totalidad de gestaciones adolescentes. Sdlo
un estudio realizado en Colombia, hizo referencia al origen del aborto, en el cual se
estudié la fecundidad adolescente en el afio 2010, de esta totalidad, “El 29% fueron
abortos inducidos y el 9% abortos espontaneos” (16), este dato pudo ser valorado como
legitimo dado a que el aborto libre es legal en Colombia desde el afio 2006, por lo que las
estadisticas fueron mas objetivas al ser comparadas con un pais en donde el aborto es
ilegal, dado a que la cifra de abortos se obtuvo frente a las respuestas que entregaron las
adolescentes al momento de realizar la anamnesis. De todas maneras, por haber sido
s6lo un estudio el que reconoce esta variable, no pudo ser considerado como una

tendencia repetitiva en la investigacion.

De la totalidad de investigaciones estudiadas, el 63% de los estudios hablé sobre la
cuantia de ceséreas, sin identificar si estas fueron programadas o de urgencia, de todas
formas, todos establecieron un porcentaje por sobre el 30% de cesareas en todos los
paises. Por lo que no respeté6 el indicador determinado por la OMS, que identifica como
tasa ideal de ceséreas entre el 10 y 15% de las gestaciones, de esta manera fue posible
inferir que al menos la mitad de las ceséareas fueron realizadas de manera electiva por las
usuarias, esto pudiéndose relacionar con el miedo al parto, al dolor y al proceso que estan
llevando siendo tan jévenes y vulnerables. S6lo un estudio hizo referencia a la causa de la
cesérea, determinando que ‘el 37% de las gestaciones entre 12 y 19 afios fueron
finalizadas en cesareas programadas” (17), sin identificar la causa especifica de esta
eleccion.

En cuanto a la variable resolucion de la gestacion, fue posible identificar una inclinacion
hacia el parto vaginal en la totalidad de los estudios, por lo que facilmente se pudo
determinar esta conclusion. A pesar de esta premisa, no dejo de preocupar la totalidad de
partos via cesérea, especialmente cuando no fue posible afirmar la causal de ésta. Es un
desafio para siguientes investigaciones ahondar sobre el motivo de las cesareas para

determinar si son realizadas ante una urgencia o son electivas.

28



- Variable: Periodo intergenésico.

Existen muy pocas investigaciones que estudiaron la variable del “periodo intergenésico”,
esto pudo determinar que los paises se interesaron mas por las determinantes propias del
embarazo adolescente y no dieron énfasis al proceso posterior a una gestaciéon. La OMS
establece un periodo intergenésico ideal de dos afos, esto con el propésito de que la
mujer vuelva a las condiciones necesarias para concebir una nueva gestacion. En las
adolescentes es preciso que este periodo se prolongue para evitar una multigestacion en

un periodo etario tan vulnerable como éste.

De la totalidad de investigaciones que determinaron cudl fue el periodo intergenésico de la
poblacién en estudio, el 80% realiz6 una comparacion entre los afios que transcurrieron
entre una gestacion y otra, segun los diferentes rangos etarios. De este 80%, el 75%
identificd que las adolescentes poseian un periodo intergenésico menor que en edades
posteriores, por lo que el riesgo de multiparidad adolescente fue considerablemente
mayor. So6lo un estudio, el cual fue realizado en Brasil el afio 2015, estableci6 que
mientras mas jovenes son las usuarias, el periodo intergenésico es mayor a dos afios. Por
otro lado, el 20% de las investigaciones restantes, establecieron un dato estadistico del
periodo intergenésico segun la misma poblacién adolescente, por lo que no fue posible

cuantificar la relacion que se determina entre las adolescentes y las mujeres adultas.

El siguiente dato, a pesar de que so6lo se estableci6 en un estudio, es importante
mencionarlo, dado a que identific6 un factor sociocultural importante a la hora de estudiar
la multiparidad, en el estudio: Factores asociados a la reincidencia de embarazo después
de la gestacién en la adolescencia en Piaui, Brasil, determina que la “prevalencia de
reincidencia de embarazo en el periodo de dos afios fue del 25,9% en la capital y del
35,4% en los municipios del interior” (11), fue posible inferir que las adolescentes que
vivieron en la capital tuvieron més acceso a métodos anticonceptivos o educacion sexual
a diferencia de las mujeres que vivieron en municipios con menos recursos econdémicos.
Es importante aclarar que el factor socioeconémico no se relaciond en otros estudios con
el periodo intergenésico, por lo que no fue posible identificarlo como un patron de
repeticion en los paises latinoamericanos, pero si fue importante destacar esta

informacion para que futuras investigaciones determinen esta variable y de esta forma
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generar politicas publicas ante un embarazo adolescente, el cual no debe ser tratado
como una gestacion cualquiera, se debe de educar en todo el periodo pre y post natal con

el fin de corregir la conducta y los factores de riesgo que presenta cada usuaria.

A pesar de la poca cantidad de estudios que hicieron referencia al periodo intergenésico,
es posible realizar una comparacion fidedigna entre el periodo intergenésico de multiparas
adolescentes frente a las adultas. Siendo predominante un periodo mas corto en mujeres

menores de 19 afios.

- Variable: Inicio de la vida sexual.

En cuanto a la actividad sexual de los adolescentes, fue importante identificar cual fue el
inicio de esta conducta en las diferentes poblaciones de estudio, un alto porcentaje de
investigaciones determing este dato, clasificAndose en un numero especifico de edad o
entregandolo entre un rango etario. Para poder abarcar la mayor cantidad de estudios, se
clasifico el inicio de vida sexual en la subdivision clasica de la adolescencia segun rangos
etarios, la cual es determinada por la OMS. Entre los 10 y 13 afios se considera
adolescencia temprana, de los 14 a los 16 afios se determina como adolescencia media y

de los 17 a 19 afos se considera como adolescencia tardia.

De la totalidad de estudios, el 77% de estos, determiné que el promedio de inicio de vida
sexual ocurre en la adolescencia media 0 que al menos ocurre en un porcentaje mayor al
50% de los casos. Por lo que fue posible determinar que los adolescentes
latinoamericanos en estudio inician su vida sexual mayoritariamente entre los 14 y 16
afios. En cuanto a los otros grupos, s6lo dos estudios cuantificaron la totalidad de
adolescentes que iniciaron su vida sexual mas temprano. Los dos fueron ejecutados en
México, el primero realizado en el afio 2011, indicé que “respecto al inicio de vida sexual
activa, por grupo de edad, 26,8% comenzé entre los 12 y 13 afos” 18), el segundo indico
que “el 51 % de las adolescentes embarazadas iniciaron vida sexual entre los 15y 16
afos y el 7.9 % a los 12 y 13 afios” (17), a pesar de que son sélo dos estudios y no fue
posible determinar la variable, se pudo inferir que al menos en México ocurri6 una
disminucion del inicio de vida sexual en edades inferiores a 13 afos, a pesar de esto, el

dato sigue siendo preocupante, esto debido a que mientras mas temprano se inicia la
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conducta sexual, la probabilidad de obtener embarazos adolescentes repetitivos es aun

mayor.

So6lo un estudio determind el inicio de vida sexual tardia, llamado: Agencia social,
sexualidad y embarazo en menores de 15 afios, realizado en Colombia el afio 2013,
entrega un promedio de 19 afios en Colombia el afio 1986 y un promedio de 18 afios en el
afio 2010.

Dada la poca repeticion del patron de conducta, no fue posible determinar el inicio de la
vida sexual en adolescentes mayores de 16 afios, por lo que mediante la discusion de los
diferentes estudios, se concret6 que el inicio de vida sexual predomina en la adolescencia

media, entre los 14 y 16 afios de edad.

Por lo tanto, es de caracter urgente iniciar una educacion sexual integral de manera
temprana para todos los nifios, sin discriminar condiciones sociales, culturales ni

econémicas.

- Variable: Uso de Método Anticonceptivo (MAC).

En cuanto al uso de métodos anticonceptivos, una gran mayoria de las investigaciones
estudia la variable, por lo que fue posible determinar el comportamiento de los
adolescentes latinoamericanos frente a este aspecto. De la totalidad de estudios que
investigaron la variable, se pueden desprender cuatro subvariables. La primera realiz6
una clasificacién dicotdbmica entre los adolescentes que utilizaban o no algin método
anticonceptivo antes de la gestacion. La segunda, estableci6 si los adolescentes en
estudio utilizaron algin método anticonceptivo en su primera relacion sexual. La tercera
subvariable, determindé que el método utilizado es de tipo hormonal o de barrera. En
Gltimo lugar, se determiné si los adolescentes conocieron al menos un método

anticonceptivo, reconociendo la funcién de este.
De la totalidad de estudios que investigaron la variable de MAC en los adolescentes, una

gran mayoria logré identificar que los adolescentes utilizaban algiin método anticonceptivo

antes de la gestacion. El 78% de las investigaciones indican que las adolescentes no
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utilizaban ningan tipo de método o que utlizaban alguno, pero no cumplian las
indicaciones de éste como corresponden, dentro del motivo mas repetitivo es el olvido al
momento del acto sexual. Es preocupante el alto porcentaje de adolescentes que
realizaron su vida sexual sin proteccion y esto no sélo por las gestaciones que se pueden
llevar a cabo, sino que también de la poca utilizacion del preservativo como método de
barrera ante infecciones de transmisién sexual. Cabe destacar que uno de los estudios
que identifico esta variable, llamado “Factores predisponentes de embarazo en
adolescentes de nuevo Turumo” realizado en Venezuela, identifica que “las adolescentes
juegan a ser adultas con frecuencia y practican el sexo desprotegido generalmente, lo que
provoca que se produzca el embarazo sin ser planificado ni deseado’19), cabe destacar
este punto, dado a que la educaciéon sexual es primordial para advertir las consecuencias
gue puede traer consigo las relaciones sexuales, explicar que no es simplemente un juego

y este debe ser realizado con responsabilidad.

En cuanto al uso de método anticonceptivo en la primera relacion sexual, predomina la
utilizacién de algin método en un rango entre el 55-60% de la poblacion en estudio, sin
especificar claramente si el método utilizado fue de barrera o fue de tipo hormonal. A
pesar de que la cifra supera el 50% de los casos, de todas maneras, es preocupante la
gran cantidad de adolescentes que inician su vida sexual sin medir las consecuencias del
acto, siendo que la gran mayoria determina que al menos el 40% de la poblacién no utilizd
ninglin método en la primera relacion sexual, ni tampoco presentd un interés en querer
protegerse, esto puede deberse a que muchos de estos casos no reconocieron que el

primer acto sexual si es capaz de desencadenar una gestacion.

La tercera subvariable que se determiné habla sobre cudl fue el método anticonceptivo
gue predomind en los adolescentes. De la totalidad de estudios que establecieron esta
cifra, el 86% indica que los adolescentes prefieren y utilizan el preservativo, el porcentaje
restante indica que utilizaban algin método hormonal. Lamentablemente, no se especifica
si utilizan de manera correcta el condon masculino, con la continuidad que requiere para
gue este cumpla su funcibn de barrera como corresponde. S6lo una de las
investigaciones clasifica todos los métodos utilizados por parte de los adolescentes y no
s6lo en una clasificacion dicotébmica entre métodos de barrera y métodos hormonales. El

estudio “Embarazo en adolescentes y sus repercusiones materno perinatales”, realizado
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en México entre los afios 2010 y 2011, determina que: “el mayor porcentaje recurrié al
preservativo (58.0%), 21.1% pildora, 8.0% inyectables, 4.7% dispositivo intrauterino, 4.5%
parches y 3.6% anticoncepcion de emergencia’(10). Es importante que los adolescentes
utilicen el preservativo como método, esto debido a su doble funcién de prevenir un
embarazo no planificado y la prevencién ante la transmision de alguna enfermedad

sexual.

La cuarta y ultima subvariable hace referencia a si los adolescentes conocen al menos
algin método anticonceptivo, de la cual se desprendieron resultados favorables ya que
del 100% de los estudios que hicieron referencia a esta situacion, indican que los
adolescentes que reconocieron al menos un método anticonceptivo, siendo el

preservativo el mas comun entre los pares.

Que los adolescentes sepan el mecanismo de accion y el uso correcto de los métodos
anticonceptivos es fundamental para disminuir las tasas de embarazo no planificado y de
infecciones de transmision sexual. Es primordial que todos los adolescentes desde la
etapa precoz sepan al menos qué es un preservativo, sus caracteristicas, el uso correcto

y ademas, tengan un facil acceso a él.

Para poder generar un cambio, el area sexual y reproductiva debe manifestarse de
diferentes formas en las instituciones educacionales, dado a que no s6lo basta con tener
conocimientos biolégicos, sino que también es fundamental integrar una preparacion al
momento de enfrentar la relacion sexual de forma segura, la cual garantiza una
experiencia adecuada para cada persona, resguardando en todo momento la integridad

del adolescente.

La variable uso de métodos anticonceptivos, posee una gran fortaleza en sus argumentos,
especialmente porque de esta gran premisa, se desprenden de ella otras subvariables
con el objetivo de determinar cual es la situacion real que viven los adolescentes

latinoamericanos.
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Objetivo 2: Describir las caracteristicas sociales de las gestantes adolescentes en
relacién con su entorno mas cercano, reconociendo aristas como nivel socioeconémico,

escolaridad, estado civil entre otras.

- Variable: Socioecondmica

En cuanto al nivel socioeconémico se analizaron 10 estudios referentes al tema. De estos,
en 80% concluye que el inicio de la vida sexual y el posible embarazo adolescente se
asocia a un nivel econémico bajo, se atribuye a pobreza y a zonas de alta marginacion y/o
vulnerabilidad. Esta condicion llevd a las adolescentes a conseguir trabajo en edades
tempranas y bajo malas condiciones laborales, por lo que salir del circulo de la pobreza se
vuelve aun més dificultoso, incluso en muchos casos las adolescentes llegaron a un
estado de vulnerabilidad muy alto, por lo que la desercion escolar y la poca claridad de

una meta para surgir se vuelve muy comun.

En 20% de los estudios concluyeron que las madres adolescentes de estratos
econdmicos mas elevados no tenian la intencibn de mantener una relacion con el
progenitor, dado a que continuaban con sus objetivos iniciales y son capaces de
completar sus estudios. Lo anterior, se debe a que la familia se hace cargo del recién
nacido. Ahora bien, en los grupos con un nivel econdmico mas alto se determiné que un
embarazo no planificado se podria convertir en un factor de transmision de la pobreza de
una generacion a otra, por lo que antes de que se desencadenara esta situacion, ellos se

coordinan para gque la adolescente continle con sus metas educacionales y laborales.

Sin embargo, en los sectores marginales el embarazo adolescente se desarroll6 en un
contexto familiar normativo mas complicado que en un sector de mejores recursos. En los
sectores mas vulnerables es habitual la violencia familiar, la desercién escolar, la gran
escasez material y de opciones de vida, por lo que la busqueda de un compafero, asi
como la formacion de una familia propia, representa una de las soluciones que
visualizaron las adolescentes al momento de escapar de los problemas presentados en el

hogar.
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Los resultados que presentd la variable socioecon6mica obtienen los argumentos
necesarios para determinar que el estatus econémico bajo consigna un factor de riesgo
potente. Es preocupante la poca cantidad de politicas publicas que regulan esta situacion,
dado a que los adolescentes deberian presentar las mismas oportunidades para poder
continuar sus estudios y metas, pero la realidad indic6 que el apoyo econdmico que
entrega la familia es un factor determinante ante el desarrollo de una gestacién no

planificada.

- Variable: Escolaridad

En cuanto a la escolaridad, se encontr6 que la mayoria de los estudios realiz6 una
subdivisiébn mediante niveles, de los cuales predominaron: primaria, secundaria y superior.
Estos niveles son equivalentes en Chile de la siguiente forma:

e Primaria: Incluye desde primero bésico a sexto basico.

e Secundaria: Considera desde séptimo basico a cuarto medio.

e Superior: El cual corresponde a los estudios universitarios.
De la totalidad de estudios que establecieron una divisién segun el nivel de escolaridad, el
100% de ellos tiene un predominio en la secundaria como escolaridad cursada al
momento de desarrollar la gestacion, lo que nos indicé que al momento de buscar trabajo,
las adolescentes sOlo podran acceder a trabajos basicos y con sueldos minimos,
fomentando la dependencia econémica y a su vez la mantencion del circulo de pobreza.
En el 33,3% de los estudios mencionaron una media escolar en afios cursados, la cual es

entre 8 y 9 afios, indicaron también que la secundaria es su Ultimo curso realizado.

Ademas de esto se infirié6 un tema alun mas preocupante, la maternidad adolescente como
causa principal de la desercion escolar de este grupo. Esta desercion ocurre tanto durante
como después del embarazo. Es preciso implementar un sistema que permita la
continuidad de los estudios, el cual entregue facilidades para que la adolescente pueda

finalizar el afio escolar sin perder el control prenatal.

En cuanto a la variable de escolaridad, se determin6 con argumentos solidos, dado a que
la evidencia demuestra que la totalidad de los estudios contemplan que las adolescentes

llevan a cabo su gestacion en la secundaria.
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- Variable: Estado civil.

Existe una totalidad de 18 estudios referentes al estado civil de gestantes y puérperas
adolescentes. De estos, el 83,3% habla sobre el estado civil de gestantes adolescentes y

el 16,7% hace referencia al estado civil de puérperas adolescentes.

En cuanto a los estudios que hablan sobre el estado civil de las gestantes adolescentes,
en un 60% existid un predominio en la “unién libre”, “unién consensual” o “vinculo no
matrimonial” como forma de vida para las gestantes y sus parejas, esta situacion se pudo
asociar como un beneficio para la gestante, ya que a pesar de no ser una unién formal, si
establecié un apoyo para la adolescente durante ese periodo, por lo tanto no se vio sola
enfrentando esta situacion. El resto de los estudios referidos a la relacion de pareja que
mantienen las gestantes, en un 40% predomina el estado civil “soltera”, lo que se
consider6 como un gran factor de riesgo para la gestante, ya que se enfrenté a un
proceso complejo de manera individual. Es importante precisar que los estudios no
determinaron si los progenitores se mantenian presentes en el desarrollo de sus futuros
hijos a pesar de no mantener una relacién de pareja con las adolescentes, tampoco Si

éstos tomaron la responsabilidad de reconocer a los hijos al momento del nacimiento.

En cuanto a los estudios que investigaron la situacion de pareja de las puérperas
adolescentes, se destaca que el 66,6% de las personas mantienen la unién libre por sobre
el estar soltera. Tras esto se identific6 una continuidad en la relacion entre ambos
adolescentes. Por lo ende, este es un factor protector que se determind a la hora de
evaluar las proyecciones del recién nacido, si tendra una imagen paterna desde sus
primeros dias y si contara con el apoyo econémico de ambas familias. La contencién que
puede generar una pareja en estos momentos para la adolescente es trascendental para
gue no desarrolle una futura depresidn post parto, sentir que tiene el apoyo de un

compariero en una situacion de grandes cambios es fundamental.
La cantidad de estudios que avalaron a variable estado civil, son las suficientes para

entregar una argumentacion confiable, dado a que gran parte de los investigadores se

enfocaron en esta, para determinar el comportamiento de las gestantes adolescentes.
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- Variable: Tipos de Familia.

En la mayoria de los estudios analizados, se determiné que no hay mayor enfoque en
cuanto a detallar el tipo de familia en la cual vive la gestante adolescente, mas bien se
incliné al porqué de esta situacion. De todas formas, se decidié investigar esta variable
dado a la importancia de contextualizar la situacion social familiar en la cual estaba inserta
la adolescente, debido que el enfoque en ciertos tipos de familia puede generar una

diferencia en cuanto a la intervencion de prevencién y promocion en los adolescentes.

De la totalidad de estudios que analizaron el tipo de familia de las gestantes, en un 70%
de estos se relacion6 que la gestante adolescente esta inmersa en familias
monoparentales o nucleares extensas con la falta de un padre y con denominador comun,
gue las madres de las adolescentes habian llevado su primera gestacion siendo menores
de 19 afios, como podemos apreciar en la siguiente frase: “la mayoria de las familias de
origen fueron de tipo extensa incompleta (53.4%) y el comun denominador fue la ausencia
del padre debido a que habia migrado de forma definitiva (30%), razén por la cual las
encuestadas vivian con sus madres, hermanos, hijos y pareja (76.7%).720) Ademas esto
se sustenta con dos estudios los cuales no clasifican las familias como tal, pero si infiere
la tipologia, lo cuales dicen que: “Las madres adolescentes provienen de hogares mal
constituidos, son hijas de madres solteras, divorciadas, sin una comunicacion adecuada,
con un nivel educativo bajo y donde no se da importancia a la educacién sexual”, por otro
lado existe otra investigacidbn que hace referencia a: “Las caracteristicas del contexto
social y familiar que presentan las embarazadas se destaca el ser hijas de madres
adolescentes y la convivencia en hogares monoparentales’1). Para finalizar, fue posible
argumentar en base a una entrevista enfocada en las adolescentes, para reafirmar y
reflejar la conclusion, el cual refiere que: “Solo una de las diez familias entrevistadas esta
conformada por los padres biol6gicos y sus hijos. Las otras son 4 familias reconstituidas y
5 monoparentales” 22). Las conductas familiares cumplen un rol fundamental en la crianza
de los hijos, dado a que es la familia la que entrega las herramientas y directrices de
cémo sera el comportamiento futuro de los mas pequefios. Los argumentos que evaluaron

la variable permiten comprender que, si una adolescente no posee una imagen familiar

37



estable, la probabilidad de desencadenar una gestacion es mucho mas habitual en

comparacion con familias nucleares con ambos padres.

- Variable: Apoyo familiar

La siguiente variable fue una de las mas subjetivas y una de las que esta sujeta no tan
solo a la cultura, sino también a la religion, al estrato social, la educacion y el tipo de
familia, dado a que depende de las caracteristicas propias de cada familia para
comprender cémo asumiran el rol de contencién para las adolescentes o si efectivamente
no existira un acompafiamiento real para ellas.

Se recolectaron datos de diferentes articulos, de los cuales el 63% menciond que la familia
es parte importante del cuidado de la gestante y posterior apoyo en la crianza del recién
nacido, de los cuales prevalecio el cuidado de la madre de la gestante o la abuela de ésta,
quien empatiza con la situacion de la adolescente. Esto es posible reafirmarlo con varios
de los estudios analizados, uno de ellos habla netamente del apoyo que recibieron al
momento de seguir con el embarazo y su relacion entre la familia y la pareja, el resultado
fue que: “El apoyo familiar a las adolescentes embarazadas que decidieron continuar el
embarazo. De forma general, hubo mayor apoyo de la familia (96,2%)"(14). También se
encontré una reafirmacion de uno de los puntos antes mencionados con respecto al apoyo
después del nacimiento el cual se mencion6 que: “Se encontré que 8 de las participantes
viven con su pareja padre de su hijo, de los cuales dos no las apoyan para gque sigan
estudiando; en este sentido las madres de las adolescentes las apoyan para que contindien
sus estudios, cuidando a los bebés.” (23). Un patrdn repetitivo en diferentes estudios es el
rol que toman las mujeres de la familia, especialmente las abuelas, es probable que se
sientan reflejadas en el proceso de gestacion y lactancia, comprenden el periodo de
vulnerabilidad y de ensefianza. Esto se reafirma con el siguiente estudio el cual menciona
que “..se destaca el apoyo de la abuela ya sea materna o paterna en el cuidado del menor
cuando la adolescente se encuentra lactando en un 22.8%, ya que la mayor parte del

tiempo la adolescente cuida su hijo con un 39.1%."24)

En conclusion, la mayoria de las familias que se enteran de la ocurrencia de una gestacion
adolescente, toman el rol de cuidar a la embarazada, preocuparse de su periodo prenatal y
posteriormente del recién nacido, especialmente cuando los miembros de la familia son

mujeres, esto principalmente por el hecho de sentirse reflejadas con el proceso. Esta
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variable es capaz de establecer un argumento sélido con el respaldo de diversos articulos
a lo largo de la comunidad latinoamericana.

Objetivo 3: - Establecer el medio cultural en el que esta inserta la gestante adolescente.

- Variable: Religiéon

Existen diversos factores dentro de la vida de los seres humanos que de estar o no
presentes pueden generar un efecto positivo o negativo en el desarrollo de su historia y
uno de estos es la religion, la cual comprende un aspecto cognoscitivo, emotivo y afectivo.
La religion es una realidad cultural que se encuentra no solo en instituciones religiosas,
sino también en familias, en la escuela y en la sociedad. En general en la vida de una
persona, en la etapa de la nifiez, la religién en cierta forma es impuesta por el entorno
mas cercano, llevando incluso a cumplir ciertos rituales que muchas veces escapan del
real sentir de la persona en cuestion. Pero ¢Qué sucede cuando este individuo crece, y se
encuentra con que existen distintos tipos de religiones o incluso se puede no ser participe
de ninguna?, la adolescencia es la edad en la que los jovenes pueden efectuar una
eleccion religiosa personal, pues hay una busqueda cognoscitiva gradual del sentido y de
los fines de la existencia y asentimiento activo a una perspectiva de fe, la pregunta es,
cdmo esta eleccidn puede influir o no en el desarrollo de los adolescentes. Del total de
documentos encontrados referentes al tema mencionado, en un 66.6% se expresoé que las
adolescentes si son participes de algun tipo de religién, haya sido esta, impuesta por sus
familias o por decisién propia. Solo en un 16,6% de los estudios, se menciond que, ante la
opcion de aborto, las adolescentes en su mayoria desisten, teniendo como patrén el
pertenecer a algun tipo de religion. Finalmente, en el otro 16,6% se mencion6 que “La
religiosidad viene siendo apuntada como importante factor de proteccion para la salud”
(25), pues conceptos como la castidad, el matrimonio, entre otros, son planteados de
manera tal que norman en cierta forma el desarrollo reproductivo tanto para hombres

como mujeres, conductas que en su mayoria son internalizadas desde edades tempranas.
Generar una conclusion fidedigna para la variable religion no fue tarea facil, ya que

muchos de los estudios prefieren omitir esta caracteristica debido a la diversidad de

religiones y creencias que existen en la actualidad. De todas maneras, al realizar una
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busqueda exhaustiva, es posible argumentar con una cantidad apropiada de articulos que
apunten a esta realidad cultural.

- Variable: Actividades recreativas

La adolescencia representa el paso de una etapa de la vida a otra, es decir la transicién
entre la nifiez y la adultez. La caracterizacion psicoldégica de los adolescentes esta
determinada por el inicio del proceso de formacion de la personalidad, muchas veces
determinado por el entorno inmediato donde estos se desenvuelven, ellos realizan en su
mayoria todas sus actividades en grupos, donde experimentan nuevas relaciones en su
medio social, y que a nivel intelectual les permite un acercamiento mas profundo en
cuanto a las leyes de la naturaleza y la sociedad, las personas que lo rodean cambian su
opinién sobre él o ella y asi poco a poco van moldeando su perfil.

Dado lo anterior, es posible considerar que las actividades extracurriculares, tanto
deportivas, artisticas, religiosas, trabajos de medio tiempo, entre otras, se podrian
considerar como uno de los factores a estudiar a la hora de querer saber qué motiva a los
adolescentes, pues si se observa desde el punto de vista practico, se podrian catalogar
todas estas actividades fuera del programa de estudios como un factor protector a la hora
de querer prevenir la aparicion de una gestacion no deseada, pues él o la adolescente al
participar de otras labores, cuentan con guias capacitados y mayores herramientas para
discernir, pues al ser un espacio mas “informal” es perfecto para trabajar a través de
dindmicas que permitan la socializacion de los adolescentes, ayudando asi a formar una

buena autoestima personal y social.

Sin embargo, al momento de realizar la investigacion, se puede observar que las
adolescentes presentan otro escenario, uno en el cual los y las adolescentes en sus
tiempos libres se autodefinen como personas mas sedentarias, pues solo un 28,2% de la
poblacion en estudio asegurd participar en actividades extraprograméticas, ya sean de
indoles deportivas, artisticas, etc. Se puede concluir que el quehacer de los y las
adolescentes es variado, en un 14,2% describen la television y el internet como las
actividades escogidas. Por otro lado, en un 14,2% de los estudios se describe que ellos

prefieren las salidas a cerros y playas. Por otro lado, un 28,2% de la informacion
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encontrada indica que las labores del hogar son la ocupacién més frecuente por parte de
las adolescentes que estdn o no embarazadas, afirmando que: “adquieren nuevos roles
gue no son propios de ellas como actividades relacionadas con la crianza, en el hogar,
abandono del estudio y de las metas propuestas’(23), dejando entre ver que muchas veces
esto ocurre porque existe ese patron de comportamiento en su entorno mas cercano, en
muchas ocasiones no cuentan con un rol familiar claro, no existe una distribucién
adecuada en las labores del hogar, por lo que los mas pequefios deben abandonar el
colegio para dedicarse a mantener las tareas relacionadas con la vivienda. La influencia
del nivel socioecondmico es fundamental al evaluar esta variable, dado a que mientras
mas necesidad presente el entorno familiar, la probabilidad de desercién escolar y trabajo

infantil se hace mas habitual.

Finalmente, un 14,2% de la totalidad de los adolescentes en estudio refieren no realizan
ningun tipo de actividad, por lo que es posible considerarlo como un gran factor de riesgo,
pues esto sumado al conjunto de malas conductas, como, por ejemplo, el uso de alcohol y
drogas, forman un ambiente propicio para que se desencadene un inicio de actividad

sexual precoz o sin proteccién pudiendo generar una gestacién no deseada.

Parece fundamental que los colegios realicen talleres en horarios extracurriculares, los
cuales se mantengan a cargo de adultos responsables que sepan manejar situaciones de
vulnerabilidad, el cual derive de manera anticipada a un profesional que pueda orientar las
dudas que presenten los adolescentes. También que los municipios se sientan
responsables de sus ciudadanos, que se encarguen de crear espacios comunitarios que
capten la atencién de los adolescentes y que formen instancias de educacion, prevencion

y promocion.

En cuanto al desarrollo de la variable actividades recreativas, fue necesario un trabajo
exhaustivo a la hora de buscar articulos que hicieran referencia a este &mbito, es poco
frecuente que las investigaciones integren esta variable, siendo que es un aspecto
fundamental para poder estudiar a qué dedican su tiempo libre los adolescentes, de esta
manera es posible comprender el por qué iniciaron su actividad sexual de manera
temprana y sin proteccién. Las actividades extracurriculares muchas veces forman un

espacio de contencion para los adolescentes, especialmente cuando no tienen algun
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adulto en la familia o en el colegio que les entregue la confianza para conversar sobre
sexualidad. Es un desafio para proximas investigaciones interiorizar este aspecto para
poder evaluar de manera integral el embarazo no planificado en edades tempranas.

- Variable: Patron conductual

Se sabe que los adolescentes en la busqueda de su identidad tienden a imitar ciertas
conductas o patrones de su entorno mas cercano, sean estas conductas beneficiosas o
desfavorables para el normal desarrollo de su vida reproductiva. Por lo que esta variable
apunta a estudiar una de las causas mas reconocidas a la hora de hablar de gestacién
adolescente. En el 92% de los textos analizados referentes al tema, se sefiala que
aguellas adolescentes que crecen en un ambiente donde existe una gestacién no
planificada, pudiendo esta ser de su madre, familiar directo o de una amistad, tienen més
probabilidades de desencadenar una gestacion durante su adolescencia, esto debido a
que se produce una normalizacion del fenébmeno por parte de la joven, no pudiendo

reconocer las consecuencias negativas que genera dicha situacion.

Por otro lado, s6lo en un 8% de los textos se afirma que: “Los adolescentes buscan imitar
comportamientos que ven en el cine y television’23), reconociendo un referente en los
medios de comunicacion, por lo que intentar realizar los mismos comportamientos que
observan en sus personajes televisivos, esto plantea una gran problematica, pues se
sugiere que los mensajes que circulan en los medios, pudiesen estar incentivando a las

adolescentes a incurrir en actos que pueden terminar en una gestacion no planificada.

Es importante destacar que dentro de las adolescentes que intentan imitar patrones de
comportamiento familiares, el 16% menciona el aborto como otro patrén a seguir, pues se
sefiala que una adolescente cuyo familiar ha tenido uno, es mas propensa a tener uno
también. Esto refleja la importancia e influencia del medio en donde las adolescentes
conviven al momento de tomar decisiones y tener modelos a seguir.

La variable patron conductual llama la atencién al tener porcentajes tan elevados, esto
evidencia la importancia que tienen las conductas del entorno de la adolescente, una
imagen negativa por parte de un individuo que ella admira o valora, puede ser un factor de
riesgo importante, dado a que ella puede realizar los mismos actos. En cuanto a la

saturacion de la informacion, predominé en un gran porcentaje de los estudios la imitacion
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de conductas por parte de la imagen familiar, antes que personajes pertenecientes a los

medios de comunicacion.

- Variable: Motivo de la gestacidn

Debido a que el embarazo adolescente es un problema de salud publica, para poder
encontrar solucién a esto es indispensable el estudio del porqué se genera, qué es lo que
mueve a los adolescentes al embarazo o que medidas o acciones estan fallando en la

prevencién de forma efectiva.

De la totalidad de documentos analizados, el 42,8% de ellos realizaron categorizaciones
gue permiten evaluar de forma estadistica los motivos de la gestacion. Aquellos estudios
corresponden a investigaciones realizadas en Colombia durante el afio 2012, y segregan
a los embarazos adolescentes como planificados y no planificados, donde dentro de esta

Ultima se agregan los motivos de cémo finalizo6 la gestacion.

Existe un articulo que realiza un estudio de casos y control, que involucra 151 casos, los
cuales corresponden a adolescentes con una o mas gestaciones, en donde el 41% de las
gestaciones fueron planificadas y el 58,9% no lo fueron, de este ultimo grupo predomina
el embarazo por no haber utilizado método anticonceptivo en un 53,9%. Otras de las
causas son haber utilizado mal algin método anticonceptivo en un 39,3%, no tener
conocimiento sobre métodos anticonceptivos o0 no tener los recursos para acceder a ellos
en un 5,6% y por curiosidad en un 1,1%. Por otro lado, existe un nuevo estudio que
corresponde a una investigacion observacional donde participaron 62 adolescentes, en
donde la mayoria de las gestaciones corresponden a embarazo no planificado en un
35,4%. Se puede observar una igualdad de gestantes con embarazos planificados y de no
deseados de 32,25%, en donde los no deseados se generan por fallo de métodos
anticonceptivos o violencia sexual. Finalmente, un ultimo articulo realiza una intervencion
en 190 adolescentes, el cual demuestra que solo el 26,8% de los embarazos son
deseados y el resto se divide en gestaciones no planificadas, dentro de los principales
motivos desencadenantes se encuentran el no creer que podian quedar embarazadas en
un 36,3%, por otro lado, en un 18,9% de los casos, no pensaban que iban a tener

relaciones sexuales en ese momento, por lo cual no estaban preparadas, en cuanto al
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fallo de método anticonceptivo sélo se vio reflejado en un 12,6%, con un porcentaje muy
pequefio, el desconocimiento de métodos anticonceptivos también fue una de las
causantes para el embarazo no planificado, en un 2,6% de los casos.

Por otro lado, el 28,5 % de los documentos analizados hablan de las motivaciones
personales que tienen las adolescentes que planifican un embarazo. Destacan entre ellas
la percepcion de que el embarazo les genera un salto desde la nifiez - adolescencia a la
adultez, por lo que a las madres adolescentes les sube el autoestima, se sienten mas
capaces y responsables por la vida de otro, ademas, el hecho de ya haber tenido un hijo
conlleva a poder ejercer de forma legal la sexualidad, es decir, no se ve la sexualidad
como un secreto dentro de su familia ya que de forma indirecta todo su circulo sabe que

ya inicié su vida sexual, por lo que no existe ese tabu de por medio.

En cuanto al 28,5% restante de los estudios analizados, estos relacionan el nivel
socioecondémico y la exclusiébn social con el embarazo adolescente. En un estudio
realizado en Colombia habla sobre un caso de una adolescente de 15 afios la cual
producto de la exclusion social llegé a un embarazo, el cual, si bien no era deseado, se
acepta ya que se cree que la maternidad provee de identidad a la mujer y le entrega un
lugar en la sociedad. El siguiente estudio comenta que en los quintiles mas bajos de
Colombia existe un mayor deseo de embarazo, lo cual puede estar relacionado a la
busqueda de ser reconocida en la sociedad y a darle un sentido a la vida, ya que no
cuentan con aspiraciones tan altas como la de quintiles superiores. A pesar de este
analisis, se hace imposible generar una conclusién global, ya que son estudios escasos
con muestras pequefias, que puede que solo sea la realidad de la poblacién en estudio y

no el reflejo mismo de América Latina y el Caribe.

Con todos estos datos se puede analizar, que si bien la mayoria de los embarazos no son
planificados, existe un porcentaje alarmante que expresa el deseo por parte de los
jovenes a ser padres, sobre todo la decisién propia de la mujer a convertirse en madre,
por razones que aun no han sido lo suficientemente estudiadas para poder generar una
relacion directa de las causas personales que conlleva al embarazo adolescente para

poder asi, prevenirlas y postergar esta gestacion a una edad mas adecuada.
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Dentro del porcentaje de embarazos no deseados, se puede realizar una critica al sistema
de salud y a los adultos del circulo social de donde pertenecen los adolescentes, ya que Si
bien el fallo del método anticonceptivo es algo que se escapa de las manos, el correcto
uso y la educacion de los distintos métodos disponibles es algo que se puede mejorar y
gue deberia ser la prioridad sobre todo en rangos etarios tan delicados, por lo que el
motivo de la gestacion esta estrechamente relacionado con la educacion sexual y los

limites socioecondmicos que existen para acceder a los métodos anticonceptivos.

En cuanto a la variable motivo de la gestacion, la diversidad de resultados fue significativa
a la hora de analizar y realizar una conclusién. Las diferencias en las proyecciones
personales entre los adolescentes varian en cuanto al lugar de localizacibn en
Latinoamérica, el nivel educacional, la cultura y el nivel socioeconémico, por lo que
estudiarlo de manera general no fue tarea facil. En cuanto a la saturacién de la
informacion, fue posible mediante a la gran cantidad de estudios que intervinieron a la
hora de analizar la situacion de los adolescentes, la cantidad de investigaciones fue la
adecuada para realizar una conclusion fidedigna, por lo que, a pesar de la diversidad de
resultados, fue posible llevar a cabo agrupaciones con porcentajes entregando un
resultado cuantificable.
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- Variable: Fuente de educacién sexual

La educacion sexual hace referencia a la ensefianza sobre todos los procesos
relacionados con la sexualidad humana durante todo el ciclo vital. Si esto se relaciona con
el tema de la prevencion del embarazo adolescente, los temas mas importantes se basan
en el entendimiento del ciclo menstrual y los métodos anticonceptivos. La OMS identifica
gue hoy en dia la edad de inicio de la actividad sexual ha ido en disminucion, por lo que
realiza la recomendacién de que la educacion sexual sea proporciona a los nifios desde

los 13 afios, inclusive en algunos casos se podria iniciar desde los 10 afios.

Al analizar la totalidad de estudios que se encargan de investigar la fuente de educacion
sexual en las adolescentes, el 60% de las investigaciones concluyen que las fuentes de
educacién sexual que mas predominan son los medios de comunicacién masiva como la
television, el internet y los amigos. Destaca el gran porcentaje de informacién no
profesional, en donde los adolescentes se transmiten los conocimientos sobre sexualidad
y métodos de planificacion familiar en base a la experiencia propia y no en base a las

necesidades individuales de cada uno.

En un 20% de las investigaciones relatan que la fuente de educacién fue por parte de los
padres, en estos casos predomina en un 62,9% la madre como educadora por sobre el
padre, esto se puede entender por la cercania que puede existir entre madre e hija o por
la mayor facilidad de hablar los temas de sexualidad entre dos personas del mismo sexo.
Llama la atencién el bajo nivel de educacion sexual desde el hogar, ya que estos serian
los conocimientos de base que los adolescentes podrian tener, si bien no en todos los
casos podria ser informacion certera, si revela que existira confianza y preocupaciéon por
parte de los padres. Dentro del estudio se menciona que la poca educacion por parte de
los padres sucede basicamente al sentir vergiienza para hablar sobre esos temas,
ademas, agregan que los padres creen que en la adolescencia aun es muy pronto para
tocar un tema tan delicado como lo es la sexualidad, ya que aun ven a sus hijos como

nifios pequefios, por lo que posponen la conversacion.

46



Si nos basamos en la informacién profesional que reciben los adolescentes, ya sea por
medio de las instituciones de educacion o los equipos de salud, ésta sélo esta presente
en el 20% de los estudios. Un estudio realizado en Cuba entrega informacion alarmante,
en donde refieren que, si bien las adolescentes reciben la mayor informacion por
familiares que no son sus padres o por amigos, ademas, no perciben a los equipos de
salud ni a las instituciones educacionales como fuentes de educacion sexual, junto con
eso, sefialan que las charlas de educacion sexual realizadas en sus instituciones

escolares son poco trascendentes.

Entendiendo el hecho de que la prevencién mas efectiva para el embarazo adolescente
es la educacion sexual que estos puedan tener, es alarmante el hecho de que hoy en dia
aun la sexualidad sea un tema tabu, el cual es dificil de abordar tanto por padres como
por las instituciones educacionales o de salud. Todo esto conlleva a la busqueda propia
de informacién para lograr resolver dudas, las cuales en la mayoria de los casos lleva a
fuentes de informacion no validadas como lo son los medios de comunicacion masiva o
las recomendaciones basadas en la experiencia de amigas. Es vital una intervencion por
parte de los profesionales de salud encargados del area sexual y reproductiva para que

realicen instancias educativas tanto en los servicios educacionales y de salud.

En cuanto a la argumentacién de esta variable, fue posible lograrla gracias a los
diferentes estudios que se encargan de dar una respuesta ante esta situacion, destaca
gue la fuente de educacion sexual es primordial al momento de entender una gestacién
no planificada, por lo que siempre se necesitaran de nuevos estudios para evaluar si

existe una mejoria con respecto a afios anteriores.
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- Variable: Adherencia a controles de salud.

La OMS el afio 2016 gener6 un nuevo modelo de atencién prenatal, donde aumento el
namero de controles de la gestante con los profesionales sanitarios de cuatro a ocho
durante todo el embarazo, esto aplica a las gestantes de bajo riesgo, ya que en las de alto
riesgo la cantidad de controles se ve dependiendo de las necesidades individuales. El fin
de los controles prenatales es identificar a tiempo posibles factores de riesgo, disminuir la
mortalidad materna y perinatal. La OMS refiere que una atencién prenatal con un minimo
de 8 contactos puede reducir las muertes perinatales hasta en 8 por cada 1000
nacimientos, en comparacion con un minimo de cuatro visitas. Si nos enfocamos en la
importancia del inicio de los controles, estos se recomiendan que sean precoces, es decir,
antes de las 12 semanas de gestacion, ya que esto permite un diagndstico mas exacto de
la edad gestacional, ademas de poder comenzar con los suplementos necesarios y la

realizacion de exdmenes pertinentes.

De la totalidad de estudios que hacen referencia a la adhesion de controles prenatales, el
57% de ellos se observd que las gestantes adolescentes tienen menos controles
prenatales que los recomendados por la OMS. Se relata que esta situacion estaba dada
por diversos motivos, entre ellos, la asistencia de las adolescentes a instituciones
escolares, por lo que no cuentan con el tiempo para asistir a los controles. También se
comenta el hecho de que la mayoria de los embarazos no son planificados, por lo tanto,
las adolescentes no tienen un vinculo con su hijo en su vientre, por lo que evitan los
controles prenatales, también se ve asociado a la baja escolaridad, la cual podria indicar

gue no comprenden la importancia de estos.

En el 57% de las investigaciones llama la atencién la prevalencia de las adolescentes
gestantes que no tienen ningun control prenatal durante su embarazo. Destaco un estudio
realizado en Venezuela el afio 2012, en donde el 90% de las adolescentes gestantes
llegan al momento del parto sin ningun control prenatal, o que es una cifra alarmante, ya
gue eso significa que no se realizaron los tamizajes correspondientes, no se sabe una

edad gestacional confiable, ni si existen patologias de riesgo en la madre o en el feto.
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En el 28,5% de los estudios, se destaca que en las adolescentes presentan una alta cifra
de ingresos prenatales tardios. En un estudio realizado en Colombia el afio 2009,
comenta que el 97% de los ingresos prenatales de adolescente son tardios, es decir,
después de las 20 semanas de gestacién, esto conlleva a un inadecuado diagnostico de
edad gestacional y a un diagnéstico tardio de factores de riesgo o patologias que pueden

poner en riesgo la vida materno-fetal.

Cabe mencionar el analisis realizado en un estudio de Colombia entre los afios 2005 vy
2014, en el cual mencionan que tanto la no realizacion de controles prenatales como un
inadecuado seguimiento prenatal aumenta el riesgo de parto prematuro entre un 30 y
150%.

En cuanto a la ejecucion del andlisis de la variable adherencia a los controles prenatales,
se determina que las investigaciones logran saturar la informacién, siendo un resultado
preocupante pensando en el resguardo de la salud de la madre y del recién nacido. Esta
parte de la investigacion define la importancia que tiene el educar a los adolescentes
sobre la importancia de su salud, es la Unica forma de obtener un ingreso prenatal
adecuado y controles posteriores que cumplan al menos con el minimo de evaluaciones

para pesquisar complicaciones y patologias.
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Objetivo 4: Determinar las caracteristicas demogréaficas de las gestantes adolescentes,

como promedio de edad y la zona de residencia predominante.

- Variable: Edad

En cuanto a los estudios que visibilizan la edad en la que se desarrolla la gestacion
adolescente, se consideraron para el andlisis la edad promedio en los grupos que se

investigaron.

En un estudio realizado en Colombia durante los afios 2013-2014 se encontrd que: “La
edad promedio de las adolescentes en el presente estudio es de 16 afios y la edad
promedio del primer embarazo estuvo en 14,9 afios.” (26). Por otro lado, existe una
investigacion que se realizd en este mismo pais, pero durante los afios 2011-2012, en
donde se caracteriza el embarazo adolescente, en éste se encontré lo siguiente: “El rango
de edad estuvo entre los 13 y los 20 afos, con media de 18.06 afios; 24,19% de las
pacientes tenia 16 afios o0 menos, 22,58% entre 17 y 18 afios, mientras que la mayoria, es
decir, 53,23% tenia entre 19 y 20 afios. El 14,51% de las jovenes gestantes aun no habia
cumplido los 16 afos.”27) Lo cual demuestro que la edad promedio de la gestacion
adolescente es cuando esta por terminarse esta etapa. Asi mismo, en un estudio
realizado en Perl también evidencia este promedio de edad mas cercano a la
adolescencia tardia, el estudio refiere lo siguiente: “La media de la edad materna en las

adultas fue de 26,3 + 4,4 afios y de las gestantes adolescentes 17,4 + 1,4 afios” (28).

Por lo tanto, se identifico que, si bien la edad promedio de la gestacién adolescente es
variada dependiendo de la ubicacién demografica del pais, la cultura y otros factores, al
menos en el 60% de la totalidad de los estudios que evallan este aspecto, se evidencia
qgue la edad promedio al momento de la gestacion rodea los 17 afios como promedio. Si
este rango es comparado con la variable inicio de vida sexual, la cual identific6 como
resultado el rango entre 14 y 16 afios, es posible inferir que la gestacion se lleva a cabo
en la mayoria de los casos, un afio 0 mas después del inicio de vida sexual, esto significa
gue si los adolescentes tuviesen una intervencion precoz antes de comenzar su actividad

sexual podrian realizar una regulacién de la fertilidad acudiendo a controles con
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profesionales capacitados en el &rea reproductiva, entregando un método anticonceptivo
bajo la supervisién que requiere cada adolescente.

En cuanto al andlisis y conclusion de la variable, se saturé en una estimacion promedio de
la edad que tienen las adolescentes al momento de iniciar su gestacion en 17 afios. Cabe
destacar que, dentro de la idea principal del estudio, también se encontr6 el analisis de la
edad del progenitor, lo cual no fue posible llevar a cabo dado a que la cantidad de
investigaciones que abordaban este tema fueron muy pocas para poder entregar un
resultado fidedigno. Quedd como labor pendiente para futuras investigaciones estudiar el
rango etario del progenitor, dado a que podria clarificar si la gestacion se ve influida por el

momento que esta pasando el padre del recién nacido.

- Variable: Variable zona de residencia.

En el momento en que se determinaron las caracteristicas propias de la adolescente, es
fundamental la identificacion del contexto demografico en el cual estan insertos los
adolescentes, la evaluacion de las condiciones en que viven y la zona en la cual se
encuentran. Para la identificacion y realizacion del analisis se ejecutd una division
dicotébmica entre zona de residencia rural y urbana, de esta manera se estableci6 una
diferencia entre zonas con diferentes nimeros de habitantes y también el enfoque
econdémico que éstas poseen, determinando si este es principalmente de industria y

servicios o de agricultura y ganado.

En cuanto a la zona de residencia, de la totalidad de estudios analizados, el 63,3% reflejo
gue las adolescentes embarazadas pertenecian a zonas rurales, evidenciandose en el
siguiente estudio: “En las zonas rurales se experimenta una mayor prevalencia de la
maternidad en ambos intervalos, con cerca de 30 por ciento de madres antes de los 18
afios en las zonas rurales frente a 17 por ciento en las zonas urbanas.”(16). Es posible la
identificacién de una inclinacion en la zona rural como factor de riesgo para el embarazo
adolescente, este puede verse influenciado por los diferentes objetivos que presentan las
familias, la situacion econémica, la baja escolaridad y posiblemente un servicio de salud

con dificultades en la cantidad de prestaciones.
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En cuanto a la realizacion del andlisis, es posible determinar una conclusion fidedigna
para la variable zona de residencia, esto argumentado por la cantidad de estudios que
avalan y que se inclinan hacia la zona rural como factor de riesgo determinante a la hora
de la evaluacion de la cantidad de embarazos adolescentes. Es vital esta informacion
para generar el inicio de politicas publicas que se encarguen sobre esta poblacion,
entregando las mismas oportunidades tanto sanitarias como educacionales con respecto

a la zona de residencia urbana.
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MATRIZ LOGICA

Caracteristicas en gestantes adolescentes en
Latinoamérica y el Canbe
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IDENTIFICACIONES DE LIMITACIONES DEL TRABAJO
Y BRECHAS DE INVESTIGACION

En el presente estudio se encontraron diversas barreras que cambiaron las directrices del
problema de investigacién inicial, teniendo que cambiar incluso los lineamientos
principales en algunas ocasiones y volviendo a redactar algunos textos, con enfoques
distintos. Se intent6 continuar con los objetivos principales adaptandose a las nuevas

fuentes de blusqueda, a los nuevos lineamientos y a los objetivos en cuestion.

En primera instancia se definieron los articulos, sus autores, las editoriales, los afios de
estudio y de publicacion, los paises de origen, el disefio de investigacion y los
buscadores, realizando asi un filtro para la obtencién de los articulos a estudiar. Dentro
de esta busqueda se encontraron diversos estudios que concordaban con los
lineamientos de la investigacion, pero que no correspondian a los afios de publicacion,
por lo que estos debieron ser descartados. Se encontrd también estudios atingentes y
fidedignos, pero que no correspondian a los paises seleccionados de estudio, generando

inquietud para indagar y crear futuras soluciones.

Al comienzo de la investigacion se definieron los objetivos y las variables que se
utilizarian para analizar la informacién, dentro de esta blusqueda se encontraron diversos
articulos que clasificaban para las variables. Al agrupar los estudios para definir
conclusiones se encontré que los estudios no saturaban las variables de “edad del
progenitor”, “violencia sexual” y “tabaquismo”, teniendo asi que descartarlas. A demas en
las variables “nivel socioecondmico”, “escolaridad” y “estado civil”, las clasificaciones de
cada uno eran distintas dependiendo del pais, teniendo que tener previo conocimiento de

cada una para poder concluir y agrupar datos segun variable.
En la variable “uso de método anticonceptivo” se subdividio la clasificacion para obtener

resultados mas precisos, confiables y asi poder abarcar la mayor cantidad de estudios sin

ignorar datos relevantes para la investigacion.
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Por lo que se subdividio en las siguientes categorias dicotomizadas:

Uso de método anticonceptivo previo a la gestacion
Uso de método anticonceptivo en la primera relacion sexual
Método anticonceptivo hormonal o de barrera

Conocimiento de los adolescentes en relaciéon con el método anticonceptivo

A partir de esta clasificacibn se agruparon los datos y se lograron conclusiones

especificas.
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INTERPRETACION GENERAL DE RESULTADOS E
IMPLICANCIAS PARA FUTURAS INVESTIGACIONES

El embarazo adolescente, como se ha expuesto durante toda la presente revision, se
encuentra influenciado por diversos factores tanto biolodgicos, sociales, culturales y
demogréficos, los cuales afectan ya sea de manera directa o indirectamente en el
desencadenamiento de una gestacion entre los 10 y 19 afios, periodo comprendido cémo

adolescencia.

Cuando se habla de paridad, se refirio a la cantidad de partos que una mujer ha
experimentado durante su vida, en el presente estudio se identificd la mayor tendencia en
las adolescentes multiparas de 1, correspondiendo al 75% de los estudios. Es importante
destacar, que en el 25% restante, no se especifica la paridad de las adolescentes, por lo
gue no se puede catalogar como multiparas de mas de 1 parto. Por otro lado, cuando se
hablé de ndmero de gestaciones, comprende todos los embarazos que una mujer ha
tenido a lo largo de su vida, sin importar si estos terminaron o no en parto, en este caso
las autoras identificaron como tendencia la presencia de solo una gestacién en la
adolescencia. El tema de la multiparidad adolescente queda revelado como un tema
inexplorado en el area de la Salud Publica. Si nos remontamos a nivel nacional, en Chile,
practicamente no existen cifras sobre multiparidad adolescente por parte de organismos
especializados como el MINSAL, por lo que se hace dificil de estudiar a nivel local, siendo
gue la presencia de mas de un parto en la adolescencia genera un problema adn mas
amplio de salud publica y las medidas de prevencién deberian ser la base prioritaria del

area sanitaria.

Si bien durante cualquier embarazo generado en mujeres de cualquier edad es probable
el desencadenamiento de patologias concomitantes a la gestacion, en la adolescencia se
hace mas importante el tema, debido a que el cuerpo de las adolescentes esta en proceso
de desarrollo y maduracion, por lo cual el tener que mantener una gestacion en algunos
casos se puede ver sumamente afectado, debido a que el cuerpo de la adolescente aln

no se encuentra preparado para ello. En la presente investigacion se identifico el
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Sindrome Hipertensivo del Embarazo como patologia predominante a desarrollar en la
gestacion adolescente. Las demds patologias mas comunes en el embarazo adolescente
son la hiperémesis gravidica, vaginosis bacteriana, infeccién de la via urinaria, amenaza
de aborto, parto prematuro, desprendimiento de placenta normo inserta y rotura
prematura de membranas. Cabe destacar un gran porcentaje de gestantes con anemia,
pero en base a la literatura, esta patologia es frecuente en todos los embarazos,

independiente de la edad en la cual se produzca.

Es importante destacar que en este grupo etario se hace imprescindible la evaluacion
psicolégica constante, debido al gran riesgo de padecer depresién durante el embarazo o
en el post parto, ya que el embarazo adolescente se considera como una crisis no
normativa, la cual en la mayoria de los casos no es bien aceptada ni por la gestante ni su
familia y rompe los esquemas y los planes idealizados por la adolescente y su familia. Las
patologias concomitantes en la gestacion deben ser estudiadas de forma local, ya que
estan muy relacionadas al nivel socioecondémico, etnias y lugar de residencia, por lo cual
se recomienda la generacién de nuevos estudios a nivel local, para asi cada pais y zona
en particular pueda generar programas de prevencién y de esta forma ayudar a disminuir

la morbilidad y mortalidad materno-fetal.

La resolucién de la gestacibn se puede generar por via vaginal, ya sea inducido,
acelerado o conducido, por via abdominal la cual corresponde a la cesarea y por aborto,
el cual puede ser espontaneo o inducido. En la revision bibliografica se identifica el
predominio del parto vaginal por sobre la cesarea en las adolescentes, lo cual es bastante
positivo ya que es la via de resolucion mas natural y con menores complicaciones ya que
la cesarea consiste en una cirugia, por lo tanto, es un procedimiento de gran riesgo. Cabe
destacar que existe un porcentaje por sobre el recomendado por la OMS de ceséareas en
las adolescentes, pero estas no especificaron si eran electivas o realizadas de urgencia.
Frente a esto, se hace importante la realizaciéon de estudios que se enfoquen en las
ceséreas en adolescentes, buscando las causas de la eleccién de cesarea por sobre via
vaginal, ya que ademas de las complicaciones asociadas, la realizacion de una cesarea
puede limitar que los proximos embarazos se resuelvan por via vaginal generando
nuevamente un mayor riesgo de complicaciones, incluida la rotura uterina por una cicatriz

de cesarea anterior. La resolucion de gestacion por aborto es un tema dificil de estudiar,
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debido a que solo en algunos paises el aborto inducido se considera legal, por lo que no
existen datos fidedignos en todos los paises, y su andlisis puede llevar a conclusiones

erroneas.

El periodo intergenésico es definido por la OMS como aquel periodo que se encuentra
entre la fecha del Ultimo evento obstétrico y el inicio del siguiente embarazo, el evento
obstétrico puede ser un aborto, parto o cesarea. Se considera periodo intergenésico corto
cuando es menor a 18 meses y largo cuando es mayor a 5 afios, en ambos casos existen
mayores factores de riesgo asociados a complicaciones durante el embarazo y en el
resultado de este. Este tema toma importancia en la adolescencia ya que un periodo
corto, ademas de ser dafiino para la salud, puede significar otro embarazo en la
adolescencia, lo que se debe evitar de todas las formas posibles. En la revisién se
muestra que las multiparas adolescentes poseen periodos intergenésicos mas cortos en
comparacion a las multiparas adultas. Si ya la gestacion adolescente es un tema
importante en la salud publica, la multiparidad adolescente genera un problema aun
mayor, el cual deberia ser ampliamente estudiado y prevenido por todos los paises en

donde ocurre.

El inicio de la actividad sexual se torna un factor importante al momento de analizar
ademas del embarazo adolescente otra serie de problemas de salud publica como lo es la
presencia de infecciones de trasmision sexual y la incidencia de cancer cervicouterino. La
OMS clasifica la adolescencia en tres estadios, adolescencia temprana a la comprendida
entre los 10 y 13 afios, adolescencia media a la comprendida entre los 14 y 16, y
adolescencia tardia entre los 17 y 19 afos. La revision mostré que en las adolescentes el
inicio de actividad sexual predominante se sitla en la adolescencia media, por lo que es
importante la instauracion de educacion sexual a edades alin mas bajas para que cuando
se genere el inicio de vida sexual, esta sea informada y con los conocimientos necesarios

de prevencién y consecuencia de los actos.

Los métodos anticonceptivos corresponden a los métodos por los cuales se puede evitar
una gestacion, estos pueden ser hormonales o de barrera. Se identific6 que las
adolescentes antes de la gestacion no utilizaban o utilizan mal el método anticonceptivo,

esto es bastante preocupante ya que ademas de generar mayores probabilidades de
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gestacion, también existe la mayor probabilidad de adquirir una infecciéon de trasmision
sexual. También se identifica que la mayoria de las adolescentes utilizé algin método
anticonceptivo en su primera relacion sexual, pero no se especifica qué método fue el
utilizado. En cuanto al método predominante en las adolescente encontramos el uso del
preservativo masculino en un gran porcentaje, lo que tiene su efecto positivo, ya que es el
Gnico método que protege de las infecciones de trasmision sexual, pero en el caso de los
adolescentes es muy comun la mala utilizacién de este, lo que significa que de todas
maneras puede generarse el contagio o el embarazo, es por eso que en las adolescentes
se deberia recomendar el uso estricto de doble método, es decir, utilizar el preservativo
asociado a un método hormonal. Se identifica que la totalidad de adolescentes conocen
sobre los métodos anticonceptivos, en mayor medida sobre el preservativo. El
conocimiento y uso correcto de los métodos anticonceptivos es la base en la prevencion
de embarazos no deseados y en la transmision de infecciones, por lo que se deberia dar
un mayor énfasis a estos temas, ya sea por medio de educaciéon de los padres, de
colegios o de profesionales de la salud, siendo estos Ultimos los que tienen la gran
responsabilidad de educar constantemente en cada uno de los controles de salud
realizados. Es importante el destacar que el uso de métodos anticonceptivos esta muy
relacionado con la disponibilidad de estos, el costo, la educacién entregada, el rol de los
padres, la relacion de pareja de los adolescentes y ampliamente influenciada por los mitos
acerca del uso de estos métodos, por lo cual se recalca nuevamente que la educacion es

primordial en este grupo etario.

Como conclusién del objetivo biolégico, podemos identificar las caracteristicas
predominantes en las adolescentes gestantes de Latinoamérica y el Caribe como
primigestas, multiparas de 1, con mayor incidencia de sindrome hipertensivo del
embarazo en su gestacién, resolucion del parto por via vaginal, con periodo intergenésico
de predominio corto, un inicio de actividad sexual entre los 14 y 16 afos, con gran
conocimiento acerca de los métodos anticonceptivos pero con poca adherencia a estos, y

gue lo més utilizado por ellas es el preservativo.

El nivel socioeconémico se entiende como la capacidad econémica y social que tiene un

individuo, una familia o un pais. Al analizar las distintas investigaciones se llega a la
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conclusion que el embarazo adolescente esta directamente relacionado con los niveles
socioecondmicos bajos, es decir, los que tienen los menos ingresos y menos estatus.

Ademads, es importante mencionar que cuando se produce una gestacion adolescente en
mujeres pertenecientes a niveles socioecondémicos bajos, por lo general el dinero familiar
no alcanza para mantener a la nueva vida en camino, por lo que la adolescente debe
abandonar la escuela para trabajar y tener un ingreso extra, ademas de dedicar su tiempo
a cuidar a su hijo, es por ello por lo que las oportunidades de surgir se vuelven minimas y
se suele mantener el circulo vicioso de la pobreza. Al contrario, cuando la gestacién
sucede en los niveles socioecondmicos mas altos, se cuentan con los medios necesarios
para que la adolescente no deje de estudiar y pueda optar a mejores trabajos sin dejar de
lado a su hijo. Por todo lo mencionado, es que ademas de buscar la prevenciéon del
embarazo adolescente, seria bastante Gtil medidas de ayuda a las madres adolescentes
para que no se vean en la obligacion de dejar sus estudios, como podria ser la opcién a

sala cunas y jardines infantiles dentro de los mismos centros educativos.

Al momento de analizar el nivel educacional en el cual se encuentran las adolescentes al
momento de quedar embarazadas, se aprecia un predominio en el nivel de secundaria, el
cual en Chile corresponde desde 7mo bésico a 4to medio. Si bien el lado positivo es que
ya se encuentran con parte de la educacién basica cursada, para poder optar a mayores
estudios y mejores puestos de trabajo se necesita tener el nivel secundario completo y la

gestacion adolescente en muchos casos genera la desercién escolar.

El estado civil de las adolescentes gestantes que predomina en la revisiéon es la “union
libre”, “union consensual” o “vinculo no matrimonial”’, entendiendo que en palabras
generales y legales las adolescentes siguen siendo solteras, pero de manera informal se
entiende que cuentan con una pareja, la cual es un pilar fundamental en toda gestacion,
mas aun en la adolescente, ya que acompafia y puede servir también como otra fuente de

ingresos para mantener a la nueva vida en camino.

El tipo de familia donde los nifios y adolescentes se crian cumplen un rol fundamental ya
gue son los que entregan las herramientas, valores y creencias necesarias para orientar y
llevar la vida que deseen desarrollar. Al analizar el tipo de familia en el que estan insertas

las gestantes adolescentes predominan las monoparentales o nucleares extensas con la
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falta de un padre. Importante también el mencionar que, en un gran nimero de casos,
existe el denominador comdn de que la madre de la adolescente haya tenido su primera
gestacion siendo menor de 19 afios. Al mismo tiempo, la familia cumple un rol
fundamental durante todo el proceso de gestacién y el posterior de la crianza con el apoyo
gue estos le entregan a la diada, se concluye que en la mayoria de los casos las figuras
femeninas de la familia como madre, abuela o tias son las que mas apoyan a la gestante,

y las que posterior al parto ayudan a la madre con el tema de la crianza.

Como conclusion del objetivo social, se puede identificar las caracteristicas
predominantes en las adolescentes gestantes de Latinoamérica y el Caribe como
pertenecientes a niveles socioecondmicos bajos, cursando la secundaria, con pareja, pero
manteniendo el estado civil legal de soltera, pertenecientes a familias monoparentales o
nucleares extensas con la falta del padre y que reciben apoyo de su familia,

principalmente de las figuras femeninas.

La religion en las personas genera la toma de patrones de vida asociados a la religion que
profesan, ademas, tiene un impacto importante en la vida de las personas y en algunos
casos condiciona la vida de las personas. En la presente revisién la mayoria de las
adolescentes se consideran participes de alguna religién, importante es mencionar que se
considera la religion un factor protector para la salud y para la gestacién adolescente ya
gue existen conceptos dentro de estas que norman el desarrollo reproductivo de las

personas, como por ejemplo la castidad y la tenencia de hijos solo dentro del matrimonio.

Las actividades recreativas realizadas por los adolescentes tanto religiosas, deportivas,
artisticas entre otras, funcionan como factores protectores en la prevencién de embarazos
adolescente. Se identific6 que la mayoria de los adolescentes presentes en los
documentos estudiados se consideran sedentarios, en donde prefieren la television, el
internet y los videojuegos en sus tiempos libres por sobre la realizacion de actividades
recreativas en un lugar externo al hogar, en movimiento y en contacto con otras personas.
Se hace importante la motivacion de los adolescentes a la realizacion de actividades
recreativas, ya que ademas de funcionar como factor protector en la gestacion
adolescente, ayuda en el desarrollo de estos, en la socializacion, la prevencién de vicios y

obesidad.
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La adolescencia corresponde a una etapa de la vida en donde se busca la identidad
propia en base a patrones o conductas que son observadas desde su entorno, es por ello
por lo que el patrén conductual se hace importante de estudiar en lo relacionado con la
gestacion adolescente. Por ello se identifica que las adolescentes que crecen en un
ambiente en donde existe un patron de embarazo adolescente, estas estdn mas
propensas a repetir el patrén por considerarlo como normalidad, en este punto predomina
el patron familiar, es decir, que su madre, abuela, tia o primas sean o hayan sido en su
momento madres adolescentes. Es importante destacar que, aunque sea en un pequefio
porcentaje, existen adolescente que normalizan el embarazo adolescente debido a que
eso sucede de forma continua en television y personajes de peliculas o series vistos por

ellas.

La mayoria de los embarazos que se producen en la adolescencia no son planificados y
ocurren principalmente por algin problema con el método anticonceptivo, ya sea por mal
uso o por falla del método. En el caso de los embarazos planificados, que, si bien son la
minoria, se debe tener mayor énfasis debido a que se producen por la decision propia de
los adolescentes, los principales motivos de la gestacion expuestos son la sensacion de
madurez y responsabilidad que asigna el ser madre, el hecho de que la sociedad las deje
de ver como nifias y las vea como adultas, y el poder ejercer de forma legal la sexualidad.
Tanto en el caso de los embarazos planificados y no planificados se necesita ejercer
medidas de educacion y prevencion, ya que se debe evitar la gestaciéon en la

adolescencia por motivos de salud y de desarrollo social.

La OMS recomienda que a los 13 afios se comience la educacion sexual a los
adolescentes, inclusive en algunos casos se podria iniciar desde los 10, todo esto en la
base de saber que la educacion sexual es una de las principales herramientas en la
prevencion de gestaciones adolescentes y la trasmisién de infecciones sexuales. Es
preocupante el patron predominante en la revision, ya que la fuente de educacién suele
ser los medios de comunicaciéon masiva y los amigos, en donde en ambos escenarios, no
corresponde en todos los casos en informacion fidedigna y se basan mas que nada en la
experiencia individual de cada uno. Genera preocupacion el identificar un minimo

porcentaje de educacién en manos de profesionales de la salud, siendo estos los
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principales responsables y expertos en el tema, por lo que hace un llamado al principio
inherente de ser profesional de la salud que corresponde a la educacién continua de la
comunidad con la finalidad de mejorar la salud individual y general, disminuyendo los
factores de riesgo y entregando la mejor herramienta que se puede entregar a la sociedad

gue es la educacion.

En cuanto a los controles de salud en el embarazo, la OMS refiere que una atencion
prenatal con un minimo de 8 contactos puede reducir las muertes perinatales hasta en 8
por cada 1000 nacimientos, en comparacion con 4 contactos. En las adolescentes se
identifica el patrén de adherencia a controles por debajo de lo establecido por la OMS,
siendo producido en algunos casos por la dificultad a asistir por sus centros
educacionales o el no comprender la importancia de la atencién prenatal. Ademas, se
identifica que las adolescentes tienden a realizar el ingreso a control prenatal de manera
mas tardia, por lo que se ve afectado el diagndstico preciso de la edad gestacional y la
prevencion de la morbi-mortalidad materna. Nuevamente corresponde una tarea de los
profesionales de la salud la educacion en la importancia de la vigilancia antenatal, para
disminuir la incidencia de patologias y si estas se producen, disminuir lo maximo posible

sus complicaciones e impacto en la salud tanto de la madre como de sus hijos.

Como conclusion del objetivo cultural, podemos identificar las caracteristicas
predominantes en las adolescentes gestantes de Latinoamérica y el Caribe como
pertenecientes a alguna religién, con poca o nula realizacion de actividades recreativas,
influenciadas fuertemente por el patron de repeticion de gestacion adolescente, con
predominio de embarazos no planificados, con fuentes de educacion sexual basadas en
fuentes no seguras ni fidedignas como lo es el internet y los amigos, con ingresos

prenatales tardios y mala adherencia a controles de salud.

La edad de ocurrencia de la gestacion adolescente se ve influenciada por la ubicacion
demografica, la cultura y otros factores dificiles de analizar. Si bien se muestra que el
embarazo sucede en cualquier edad dentro de la adolescencia, el patrén que destaca es
la presencia de este a los 17 afios. En este punto se hace importante mencionar que se

buscaba también identificar el patron de edad de los progenitores, pero debido a la poca
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informacion existente esto no se pudo llevar a cabo, lo que demuestra que adn falta

mucho por estudiar e investigar sobre el embarazo adolescente.

La zona de residencia de las personas se puede dividir de forma sencilla en dos
categorias, zona urbana y zona rural. Se identifica el patron predominante de
adolescentes gestantes pertenecientes a zonas rurales, esto explicado en algunos casos
por la diferencia en la forma de vida de las familias rurales, la situacion econémica, la baja
escolaridad y la dificultad de las prestaciones por los servicios de salud. Este tema
también se hace importante de continuar investigando, ya que, al observar un patrén tan
marcado, se deberian realizar planes de accién en estos sectores para evaluar las

diferencias y tratar de mejorar el panorama.

Como conclusién del objetivo demografico, podemos identificar las caracteristicas
predominantes en las adolescentes gestantes de Latinoamérica y el Caribe como
adolescentes de 17 afios con residencia en la zona rural de sus localidades.

Con la realizacién de la revision bibliografica se puede apreciar la necesidad de la
investigacion en los diferentes paises de Latinoamérica y el Caribe, ya que la realidad
local de un pais puede o no corresponder a la realidad local de otro, es por esto por lo que
el andlisis del contexto de cada pais, de cada ciudad, puede ser distinto uno de otro, por
lo que se necesitan medidas y planes de accién distintos para cada uno, los cuales
responden de manera especifica para cada uno. Esto generaria una posibilidad de crear
politicas publicas realistas y acorde a las necesidades de la comunidad, para asi poder
afrontar el embarazo adolescente y prevenirlo de la mejor manera. Importante también
hay que mencionar que la diferencia de realidades entre paises desarrollados y no
desarrollados influye de forma significativa en las cifras de salud, por lo que, si para algun
pais no desarrollado un suceso de salud es considerado problema de salud publica,
puede que para un pais desarrollado sea un tema resuelto y no genere mayor problema,

por ende, no necesite de las mismas medidas y plan de accion.
Para finalizar, se busca enfatizar nuevamente en el impacto que genera el embarazo

adolescente en la salud publica de los paises, asi también como en la vida de cada una

de las personas involucradas como lo es la madre adolescente, el padre adolescente y las
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familias que existen detrds de ellos. En el &mbito social, se asocia la gestacion
adolescente a la desercion escolar, bajo nivel educacional de la madre adolescente, lo
gue significa una opcion a trabajo de nivel mas bajo, con sueldos mas escasos y muchas
horas invertidas, por lo que existe la complicacion del cuidado del nifio, la falta de apego y
un dafio en la crianza, lo que repercute de forma directa en la formacién del nifio con
consecuencias a largo plazo. Por todo lo mencionado anteriormente es que se necesitan
mayores estudios actualizados al respecto, enfocados en las motivaciones o en por qué
se genera la gestacién, analizar qué es lo que esta fallando para ahi poder hacer mejoras
y asi poder ir disminuyendo cada vez mas la incidencia de embarazos en la adolescencia,

mejorando a su vez la calidad de vida de las personas.
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SUGERENCIAS PARA EFECTUAR ESTUDIOS ADICIONALES

A partir de la revisién bibliografica realizada y entendiendo el concepto de que la
gestacion adolescente tiene causas multifactoriales, es que se concluye que si bien se
pudieron analizar distintas esferas que influyen y cédmo es la caracterizacion de las
adolescentes embarazadas de Latinoamérica y el Caribe, aun toda esta informacién es
insuficiente para poder generar grandes cambios y asi disminuir este problema de salud

publica.

Se sugiere la realizacién de estudios e investigaciones respecto a temas que no pudieron
ser tratados en la presente revision debido al tiempo y a la escasez de informacién
fidedigna al respecto, algunos de estos son violencia sexual, enfocado a motivo de
gestacion, es decir, qué caracteristicas tienen las adolescentes que quedan embarazadas
producto de violencia sexual, como se aborda el tema y que opciones tienen, debido que
al ser un tema sensible y delicado de trabajar por ser menores de edad, es la dificultad de

realizarlo.

Otro tema sugerido radica en la edad del progenitor, variable que estaba considerada en
el presente estudio, pero existe poca bibliografia al respecto, por lo que se descartd. Se
hace importante analizar este punto debido a que debe existir un patrén en comun y de
ser asi se podrian tomar medidas al respecto. Los antecedentes perinatales y los efectos
en los recién nacidos de madres adolescentes también es un tema sugerido, debido al
impacto en la morbi-mortalidad en este grupo etario. Relacionado con lo biolégico,
también se sugiere el estudio del estado psicologico de la gestante, tanto durante y
después del embarazo, debido a que es un periodo de vida de grandes cambios sumado

a un embarazo en muchos casos no planificado.

Por ultimo, como se menciono reiteradas veces en la revision, los datos de multiparidad
adolescentes son escasos dentro de Latinoamérica y el Caribe, es por ello que se sugiere
la realizacion de estudios que se enfoquen en el motivo por el cual se genera una
segunda gestacion en la adolescencia, que es lo que esta fallando y qué medidas se

pueden tomar al respecto.
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ANEXOS

TABLA DE ARTICULOS ANALIZADOS

Articulo 1

Nombre del articulo

Reembarazo en la adolescencia: Analisis de la poblacion
perteneciente a la Red del Hospital Padre Hurtado, entre los afios
2005-2015.

Autores Alejandra Rosas S.M., Pamela Martinez U., Maria Jose Canessa B.,
Alvaro Insunza F., Daniella Cayazzo M.

Editorial Rev. chilena de obstetricia y ginecologia

Afio de estudio 2005-2015

Afio de publicacién | 2017

Pais de origen Chile

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Paper

Disefo de

investigacion

Cohorte retrospectivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente reincidente

Buscador utilizado

Scielo

Obijetivo
correspondiente

Biolégico

Resumen

Evaluar prevalencia de adolescentes multiparas >2, en la poblacion
atendida en Hospital Padre Hurtado. Materiales y método: Estudio
de cohorte retrospectivo, con informacién extraida de la ficha
electronica de partos e intervenciones, realizados entre 2005-2015
HPH. Los datos fueron tabulados en Microsoft Excel y luego
analizados en el paquete estadistico IBM SPSS version 22.
Resultados: Se atendieron 62.656 partos y hubo 5.770 eventos
gestacionales que requirieron alguna intervencién, de éstas, 14.030
(20,5%) ocurrieron en pacientes menores de 20 afios y 356 (0,52%)
en menores de 15 afios. El numero de multiparas fue de 940
(10,3% de mujeres con embarazo adolescente). En el caso de
primigestas <15 afios, 68 presentaron mas de un embarazo durante
su adolescencia (19,3% de embarazadas). El periodo
intergestacional tuvo una mediana en 3 afios (rango 1 — 6 afos).
Cuando una adolescente <15 afios se embaraza por primera vez,
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tiene un OR de 2,25 (IC 95%: 1.71-2.95; X2: 35,46; p<0,001) de
volver a embarazarse durante su adolescencia, en relacion a las
adolescentes que se embarazan por primera vez después de los 15
afios. En cuanto a intervenciones, al comparar ambos grupos, las
menores de 15 afios tienen un OR 2,75 de que al embarazarse,
requieran cirugia. Conclusion: La frecuencia de embarazo
adolescente evaluada, es superior a la nacional y mundial. Cuando
el primer embarazo ocurre <15 afios, éstas tienen mayor riesgo de
presentar un segundo embarazo durante la adolescencia. Una
medida de prevencion secundaria es la utilizacion de MAC en el
puerperio inmediato, idealmente LARCSs.

Link

https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci arttext&pid=S0717-
75262017000400361&Ing=es&nrm=iso

Articulo 2

Nombre del articulo

Patrén intergeneracional de embarazo adolescente en las hijas de
una cohorte de mujeres que controlaron su primer embarazo en un
centro integral para adolescentes embarazadas

Autores Electra Gonzalez, Ingrid Leal, Temistocles Molina, Patricia Chacon
Editorial Rev. chilena de obstetricia y ginecologia

Afio de estudio 1990-1997

Afio de publicacién | 2013

Pais de origen Chile

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de

investigacion

cohorte retrospectivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Bioldgico, cultural y demogréfico

Resumen

Antecedentes: Las circunstancias desventajosas de las madres
adolescentes tienden a repetirse, con consecuencias alun mas
graves en la vida de sus hijas, que suelen tener dificultades
escolares y se embarazan a una edad incluso mas temprana que
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https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0717-75262017000400361&lng=es&nrm=iso
https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0717-75262017000400361&lng=es&nrm=iso

sus propias madres. Objetivo: Examinar el patrén intergeneracional
del embarazo adolescente en las hijas de una cohorte de mujeres
que fueron madres adolescentes. Método: Estudio transversal
medido en dos momentos, de una cohorte histérica de mujeres que
controlaron su primer embarazo en un centro especializado en la
atencion de adolescentes embarazadas. La informacion de las
madres se obtuvo en la primera entrevista que se aplicé al ingreso
prenatal y la de las hijas fue obtenida cuando éstas eran
adolescentes. Se analizaron las caracteristicas de las madres y de
las hijas que se embarazaron. Posteriormente se compararon las
caracteristicas entre las hijas que se embarazaron y aquellas que
no. Resultados: En el 21% las hijas se embarazaron, aunque menor
a lo que reporta la literatura, es igualmente preocupante porgque un
embarazo en la adolescencia altera en general la trayectoria
estudiantil y el proyecto de vida de la adolescente. Las hijas
repitieron consecuencias adversas, pero lograron tener éxito en la
permanencia escolar y sus madres tuvieron menos hijos que las
abuelas, como resultado positivo del programa. Conclusion:
Programas de atencion integral con profesionales entrenados en la
atencion de adolescentes embarazadas pueden tener un impacto
positivo importante en la reduccién de los patrones reproductivos
intergeneracionales del embarazo adolescente.

Link

https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci arttext&pid=S0717-
75262013000400006

Articulo 3

Nombre del articulo

Embarazo adolescente y pobreza rural, una relacion compleja.

investigacion

Autores Garcia Hernandez, Gloria Elizabeth

Editorial Revista de Ciencias Sociales y Humanidades
Afio de estudio 2005

Afo de publicacion | 2014

Pais de origen México

Idioma Espariol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Cualitativo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente
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https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0717-75262013000400006
https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0717-75262013000400006

Buscador utilizado

Redalyc

Objetivo
correspondiente

Bioldgico y social

Resumen

El objetivo fue revisar, con una metodologia cualitativa, las
condiciones de vulnerabilidad preexistentes al embarazo, en tres
ambitos desocializacion relevantes: Familia, escuela y trabajo. Se
analizaron 19 historias de vidas de mujeres pobres, madres a los 18
afios. Habitantes de la delegacion de lztapalapa. Los resultados
pueden concluir que ellas experimentaron importantes desventajas
desde la infancia, y que afectaron sus vidas antes del embarazo. Se
construyo, para el andlisis cualitativo, el concepto de marcador de
vulnerabilidad.

Link

http://www.redalyc.org/articulo.0a?id=39348246002

Articulo 4

Nombre del articulo

Caracteristicas poblacionales y factores asociados a embarazo en
mujeres adolescentes de Tulug, Colombia

Autores Yessica Alexandra Sanchez Valencia, Luis Alfonso Mendoza
Tascén, Monica Beatriz Grisales Lopez, Leidy Yohanna Ceballos
Molina, Johanna Catalina Bustamente Farfan, Edgar Muriel
Castarieda, Luis Alberto Chaverra, Maria Eulalia Acufia Polo

Editorial Rev. chilena de obstetricia y ginecologia

Afio de estudio 2012

Afio de publicacién | 2013

Pais de origen Colombia

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de

investigacion

Cuantitativo, caso y control

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Bioldgico, social, cultural y demogréfico
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http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=39348246002

Resumen

El embarazo en adolescentes es un problema social, con multiples
determinantes asociados. Colombia tiene una tasa elevada de
embarazo adolescente. Objetivo: Determinar los factores de riesgo
asociados a embarazo en mujeres adolescentes. Métodos: Estudio
de casos y controles, con 151 mujeres adolescentes de 19 afios o
menos, embarazadas, con hijos o antecedente de embarazo y 302
adolescentes controles con actividad sexual (AS) sin historia de
embarazo. Las asociaciones se determinaron mediante Odds Ratio.
Para el andlisis multivariado se emple6 regresion logistica (RL).
Con las variables de la RL se creé un modelo predictor de
embarazo, evaludndose su rendimiento mediante sensibilidad,
especificidad y area bajo ROC. Resultados: Hubo asociacion
significativa con embarazo las variables individuales: no
encontrarse escolarizadas o estudiando, inicio de AS a los 15 o
menos afios y no usar métodos de planificacion familiar (PF) en
todas las relaciones sexuales; en variables familiares: escolaridad
materna menor que secundaria, no educaciéon sexual del
adolescente por la madre y no suministro de métodos de PF por la
madre, y en las variables socio-culturales: pertenecer al estrato
socio-econémico 1 y no haber recibido educacién en PF por parte
de personal docente, de salud u otro diferente a los padres. El
modelo tuvo sensibilidad 92,1%, especificidad 68,9% y area bajo
ROC 0,805. Conclusiones: Las causas asociadas a embarazo
involucran factores individuales, familiares y socio-culturales. La
promocién de la abstinencia es un objetivo valido, especialmente
entre adolescentes mas jovenes, sin embargo, la evidencia
cientifica mundial demuestra que no es suficiente para evitar
embarazos no deseados.

Link

https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci _arttext&pid=S0717-
75262013000400005

Articulo 5

Nombre del articulo

Caracterizacion de los factores de riesgo del embarazo en la
adolescencia en el policlinico universitario "Pedro Borras Astorga"

Autores Pedro Pablo Quintero Paredes

Editorial Revista Cubana Obstetricia y Ginecologia
Afo de estudio 2014y 2015

Afo de publicacién | 2016

Pais de origen Cuba

Idioma Espariol
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https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0717-75262013000400005

Tipo de documento

Articulo

Disefo de

investigacion

Cualitativo descriptivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Biologico y social

Resumen

Introduccién: el embarazo en la adolescencia constituye un
problema vigente y un tema a solucionar con urgencia. Objetivo:
caracterizar los factores de riesgo del embarazo en la adolescencia
en el Policlinico Universitario "Pedro Borras Astorga" de Pinar del
Rio. Método: estudio descriptivo y transversal desde 2014 hasta
2015. El universo estuvo constituido por 132 adolescentes que
decidieron continuar el embarazo. Los datos se procesaron y
analizaron con medidas de frecuencias (porcentaje). Resultados: en
el estudio predominaron las adolescentes con edades entre 15y 19
afios. Principalmente las de 10 y 14 afios plantean no tener
informacidn previa sobre el tema. Los antecedentes obstétricos que
prevalecieron fueron: los abortos, la anemia, los partos previos y la
hipertension arterial. En cuanto a la morbilidad, el grupo de 10 a 14
afios presentd: anemia, cesarea, infeccion vaginal e hipertension
inducida por el embarazo. En el grupo de 15 a 19 afos hubo
infeccion vaginal, anemia y desnutricién por defecto. Predomind el
parto eutdcico, pero en las de 10 y 14 afos predominé el parto
distécico. La familia las apoya; sin embargo, los padres
adolescentes ofrecen poca ayuda. Conclusiones: el embarazo en la
adolescencia constituye sin dudas una "patologia social", por lo que
su prevencion es tarea de todos. Si no se reduce sera un
impedimento para lograr una buena salud sexual y reproductiva en
este grupo poblacional.

Link

http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0138-
600X2016000300002

Articulo 6

Nombre del articulo

El embarazo a temprana edad, un analisis desde la perspectiva de
madres adolescentes

Autores

Quintero Rondon, Angy Paola; Rojas Betancur, Héctor Mauricio

Editorial

Rev. Virtual Universidad Catolica del Norte

Afio de estudio

2013 - 2014
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investigacion

Afio de publicacion | 2014

Pais de origen Colombia
Idioma Espafiol
Tipo de documento | Articulo
Disefio de | Cualitativo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Redalyc

Obijetivo
correspondiente

Bioldgico, cultural y demografico

Resumen

El embarazo y la maternidad en adolescentes causan preocupacion
en la sociedad en general, principalmente porque se ha construido
como un problema que acarrea consecuencias negativas, tanto
para las adolescentes como para sus familias. El articulo derivado
de una investigacién de corte cualitativo se propone presentar los
resultados del analisis de la situacion del embarazo en la
adolescencia, a través de una entrevista semiestructurada realizada
a 12 adolescentes gestantes o con hijos menores de un afio de
edad usando el método de analisis del discurso de los relatos de
sus protagonistas. Se destaca el embarazo como ruptura biografica
de las adolescentes donde el aspecto sociocultural mas importante
es la ausencia de comunicacion entre padres e hijos frente al tema
de la sexualidad, la ausencia de un proyecto de vida, asi como el
acceso restringido de los adolescentes a informacién adecuada y
uso de métodos anticonceptivos.

Link

http://www.redalyc.org/articulo.0a?id=194238608016

Articulo 7

Nombre del articulo

Embarazo en adolescentes de Jalisco, México: Una mirada desde
la marginacion social.

Autores Laureano, Jorge; Gil, Elisa; Mejia, Martha Leticia; de la Torre, Aldo
César

Editorial Rev. Peruana de Obstetricia y Ginecologia

Afio de estudio 2014

Afio de publicacion | 2016
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http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=194238608016

Pais de origen México
Idioma Espafiol
Tipo de documento | Articulo

Disefio de

investigacion

Estudio transversal y analitico

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Redalyc

Objetivo
correspondiente

Biol6gico y social

Resumen

Objetivo: Analizar las condiciones socioculturales, atencion prenatal
y obstétrica, y del recién nacido, en mujeres adolescentes
embarazadas residentes de municipios con muy alta y muy baja
marginacion, en Jalisco, México durante 2014. Disefio: Estudio
cuantitativo, descriptivo transversal. Institucion. Secretaria de Salud
Jalisco. Participantes: Adolescentes residentes de municipios de
muy alta y de muy baja marginacién. Metodologia: Se revisaron
certificados de nacimientos de adolescentes residentes de Jalisco
atendidas de parto durante 2014, 140 fueron adolescentes
residentes de municipios de muy alta marginacion y 21 004 de
municipios de muy baja marginacion. Principales medidas de
resultados: Andlisis univariado de condiciones socioculturales,
atencion prenatal y obstétrica, ademas de datos del recién nacido.
Resultados: Se registraron 28 178 nacimientos; de muy alta
marginacion (Grupo 1) fueron n=140 (0,5%) y de muy baja
marginacion (Grupo 2) fueron n=21 004 (74,5%). Del Grupo 1, la
media de edad fue 17,1 afos, 18,5% tenia 15 afos o menos, 41,4%
primaria o menos, media del nimero de embarazos fue 1,35; 20%
no recibio atencion prenatal, la media del nimero de consultas era
3,1, el 91% tuvo resolucién obstétrica por parto normal, la media del
peso de recién nacido fue 3 032,10 gramos. Del Grupo 2 la media
de la edad fue 17,5 afos, 22,7% era soltera, media del nimero de
embarazos 1,34, media del nimero de consultas 6,7; el 45,2% tuvo
resolucion obstétrica por cesarea y la media del peso de recién
nacidos fue 3 101,67 gramos. Conclusiones: Existieron diferencias
porcentuales y de medias entre los grupos, en caracteristicas
socioculturales (escolaridad, estado civil y seguridad social) y las
relacionadas con atencion prenatal y obstétrica (control prenatal y
resolucién del embarazo).

Link

http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=323448377002
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Articulo 8

Nombre del articulo

Caracterizaciéon del embarazo adolescente en dos ciudades de
Boyacd, Colombia

Autores Nelly Esperanza Ariza Riafio, Mery Luz Valderrama Sanabria, Juan
Manuel Ospina.

Editorial Revista virtual catdlica del norte ISSN-0124-58-21

Afo de estudio 2011-2012

Afo de publicacién | 2014

Pais de origen Colombia

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefo de

investigacion

Estudio transversal y analitico

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Redalyc

Objetivo
correspondiente

Bioldgico, social y cultural

Resumen

Objetivo. Explorar los factores que podrian estar ligados con la
ocurrencia del embarazo adolescente en dos areas urbanas del
departamento de Boyaca. Materiales y Métodos. Estudio
observacional, de corte transversal analitico. A 62 adolescentes
gestantes, asistentes a hospitales de tercer nivel en Tunja y
Duitama, se les aplicO6 mediante entrevista semiestructurada, un
instrumento previamente disefiado y probado para explorar factores
socioculturales relacionados con su embarazo. Resultados. Media
de edad 18 arfios; 24,00% menores de 17 afos; media de
escolaridad 9,6 afios; 51,60% sin bachillerato completo; edad
promedio de las parejas 22,7 afios (rango 17-43); 58,00%
manifiesta tener pareja estable; edad promedio de inicio de la vida
sexual 15,9 afios; 12,90% inicié su sexualidad con 14 afios o
menos; para 25,80% este era su segundo embarazo; 8,50% con
antecedente de al menos un aborto; 32,30% clasifica como
embarazos francamente no deseados; se registra un muy bajo nivel
de conocimiento y por ende, de utilizacibn de métodos de
planificacion Familiar. Conclusiones. Se encuentran como
principales factores relacionados con el embarazo adolescente la
pobreza, bajo nivel de escolaridad, inicio temprano de la actividad
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sexual y escasa o nula informacién sobre factores relacionados con
la sex-ualidad; se recomienda el disefio y aplicacién de estrategias
de intervencién educativa atractivas y costo eficaces para ser
aplicadas en las instituciones educativas a fin de mejorar la
capacidad de los adolescentes para el abordaje responsable de la
sexualidad.

Link

http://www.redalyc.org/html/1942/194230899011/

Articulo 9

Nombre del articulo

El embarazo adolescente en el Peru: Situacion actual e implicancias
para las politicas publicas

Autores Walter Mendoza, Gracia Subiria

Editorial Revista Peruana de Medicina Experimental y Salud Publica
Afio de estudio 1991-2012

Afio de publicacion | 2013

Pais de origen Peru

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Paper

Disefio de

investigacion

Cualitativo descriptivo

Descriptor utilizado

Embarazo Adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Obijetivo
correspondiente

Biolégico y social

Resumen

El presente articulo muestra los vinculos entre el embarazo en
adolescentes peruanas de 15 a 19 afios con la pobreza, la
desnutricién y la exclusion social. Se proponen alternativas para su
atencioén en el marco de los programas sociales y de la lucha contra
la pobreza. Para ello, se describen y analizan sus tendencias en los
tltimos 20 afos, enfatizando sus mdltiples y persistentes
inequidades. Se registra que en ese periodo las prevalencias no se
han modificado sustancialmente, a pesar de una leve baja en el
area rural. Estas tendencias son analizadas a la luz de sus
determinantes proximos, incluyendo los cambios en la exposicion al
riesgo de embarazo no planificado. Luego se describe el impacto

78




que esta situacion tiene sobre las adolescentes y sus hijos, asi
como su impacto laboral y econdmico. Finalmente, se hace una
revision de las experiencias de paises que aplican programas
sociales semejantes al peruano, destacando aquellas que podrian
ser asimiladas por el Perd. Palabras clave: Embarazo en
adolescencia; Politicas publicas; Pobreza; Peru.

Link

http://www.scielo.org.pe/scielo.php?pid=S1726-
46342013000300017&script=sci_arttext

Articulo 10

Nombre del articulo

Embarazo adolescente y rezago educativo: andlisis de una
encuesta nacional en México

Autores Aremis Villalobos-Hernandez, Lourdes Campero, Leticia Suarez-
Lépez, Erika E Atienzo, Fatima Estrada, Elvia De la Vara-Salazar.

Editorial Instituto nacional de salud publica de méxico.

Afio de estudio 2012

Afo de publicacion | 2015

Pais de origen México

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Paper

Disefo de

investigacion

Cualitativo transversal

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente latinoamérica

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Bioldgico y social

Resumen

Objetivo. Caracterizar a las adolescentes que han tenido alguin
embarazo y analizar la asociacion de éste con el rezago educativo,
a partir de una encuesta representativa en México. Material y
métodos. Estudio transversal con informacion de la Encuesta
Nacional de Salud y Nutricion (Ensanut) 2012, con datos
sociodemogréficos y reproductivos de 1 790 mujeres de 12 a 19
afos de edad con inicio de vida sexual y antecedente de embarazo.
Se ajustaron tres modelos estadisticos para observar la asociacion
entre variables. Resultados. El rezago educativo esta presente en
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74.9% de las adolescentes con antecedente de embarazo. Tener
embarazo previo esta asociado con cohabitar con la pareja
(RM=8.4), rezago educativo (RM=2.4), nivel socioeconémico bajo
(RM=2.0) y asistencia a la escuela (RM=0.5). El rezago educativo
muestra una asociacion con el antecedente de embarazo alguna
vez en la vida (RM=2.4), no asi con el primer embarazo al momento
de la encuesta. Conclusion. Se requieren politicas y estrategias
operativas eficientes para favorecer la permanencia escolar y
reducir el rezago educativo en adolescentes con Yy sin
hijos.Palabras clave: embarazo en adolescencia; escuela;
determinantes sociales en salud; México.

Link

https://www.scielosp.org/scielo.php?pid=S0036-
36342015000200008&script=sci_abstract&ting=en

Articulo 11

Nombre del articulo

El embarazo adolescente desde una perspectiva contemporanea

Autores Luis Felipe Garcia, Barragan Fredi Correa Romero, Tonatiuh Garcia
Campos Alejandra Viridiana Espinoza-Romo

Editorial Revista Interamericana de Psicologia

Afio de estudio 2010

Afio de publicacién | 2017

Pais de origen México

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Paper

Disefo de

investigacion

Cualitativo descriptivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Redalyc

Objetivo
correspondiente

Social y cultural

Resumen

El embarazo adolescente ha sido considerado como un problema
de salud publica, en México es un fenébmeno que viven anualmente
250,000 jovenes, hombres y mujeres los cuales observan
modificada su vida radicalmente. El objetivo de la presente
investigacion se centra en conocer como los propios adolescentes

80



https://www.scielosp.org/scielo.php?pid=S0036-36342015000200008&script=sci_abstract&tlng=en
https://www.scielosp.org/scielo.php?pid=S0036-36342015000200008&script=sci_abstract&tlng=en

conciben el embarazo, la paternidad y maternidad en esta etapa. Se
aplicéd un instrumento que evalla la opinidén, asi como las actitudes
hacia el embarazo adolescente a 421 jévenes (hombres y mujeres),
todos ellos estudiantes de secundaria en los municipios de, Celaya,
Irapuato y Ledn, todos ellos en el estado de Guanajuato, México.
En los resultados se muestran diferencias en cuanto a la estructura,
pero no en cuanto al significado que se tiene tanto de la paternidad
como la maternidad en esta etapa. En general dicho significado
compartido se asocia a aspectos positivos como los son, recibir
cuidados y atenciones asi como obtener estabilidad. Palabras
clave: Embarazo, Adolescentes, Estereotipos, Género.

Link

http:/www.redalyc.org/htm|/284/28452860011/

Articulo 12

Nombre del articulo

Aspectos biopsicosociales asociados al embarazo adolescente

Autores Regina Cogollo Jiménez

Editorial CUIDARTE, Revista de Investigacion Programa de Enfermeria
Afio de estudio 2009

Afio de publicacion | 2012

Pais de origen Colombia

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Paper

Disefio de

investigacion

Cuantitativo descriptivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Obijetivo
correspondiente

Biolégico, social y cultural

Resumen

Introduccién: El embarazo en la adolescencia, es un evento
inesperado, sorpresivo. Este articulo establece la importancia de
identificar los aspectos biopsicosociales asociados al embarazo
adolescente en las embarazadas asistentes al programa de Control
Prenatal de una Empresa Social del Estado de nivel 1 en Monteria
en 2009, para comprender las actitudes y los comportamientos
asociados a esta etapa tan temprana. Materiales y Métodos: Es un
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estudio descriptivo, cuantitativo, de corte transversal. Poblacion y
muestra: 30 adolescentes embarazadas asistentes al Programa, el
muestreo por conveniencia. Se utilizé la encuesta y la observacion
directa, previa autorizacién del Director de la empresa. Resultados:
Caracterizacion de la poblacion: predominé la edad de 15 a 19 afios
(adolescencia tardia), uniones libres, baja escolaridad debido a la
desercion escolar, ingreso econémico menor al salario minimo legal
vigente. Aspectos Bioldgicos: la menarquia a temprana edad (9 a
14 afios), y en ella la mitad de los embarazos. La mayoria de los
segundos embarazos terminaron en parto, la minoria en cesarea y
aborto. La captacion para los controles prenatales fue tardia,
algunas no cumplieron con las citas programadas. Aspectos
Psicolégicos: inestabilidad con la pareja al enterarse del embarazo,
tuvieron soporte familiar moral y econdémico, abandonaron sus
estudios y presentaron malestares como estrés, depresiéon y
tristeza. Aspectos Sociales: predominé la convivencia con la familia
extensa. Hubo aceptacién en el colegio y en los amigos. Discusion
y Conclusiones: Se plantean estrategias para disminuir estos
aspectos: elaboracién de una cartilla sobre “Cuidado de la
adolescente embarazada”, creacion de espacios de reflexion,
jornadas ludicas educativas, entre otros. (Rev Cuid 2012; 3(3):385-
93). Palabras clave: Embarazo en Adolescencia, Bienestar Materno,
Atencién Prenatal. (Fuente: DeCS BIREME).

Link

http://www.scielo.org.co/scielo.php?pid=S2216-
09732012000100019&script=sci_abstract&ting=en

Articulo 13

Nombre del articulo

Representaciones sociales del embarazo y la maternidad en
adolescentes primigestantes y multigestantes en Bogota

Autores Angela Gomez Sotelo, Maria Gutierrez Malaver, Romina
Izzedin.Bouquet, Lilian Sanchez Martinez, Nelson Herrera Medina y
Magnolia Ballesteros Cabrera

Editorial Rev. salud publica

Afio de estudio 2011

Afo de publicacién | 2012

Pais de origen Colombia

Idioma Espafol

Tipo de documento | Paper

Disefio de

Cualitativo interpretativo
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investigacion

Descriptor utilizado

Creencia religiosa embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Biologico y cultural

Resumen

Objetivos Caracterizar las representaciones sociales de la
maternidad y el embarazo en adolescentes que estan cursando su
primer embarazo y en adolescentes con mas de un embarazo.
Materiales y métodos Investigacion cualitativa interpretativa. Como
métodos de recoleccion de informacion se utilizaron: red de
asociaciones, entrevista en profundidad y la observacion
participante. Se utilizé la triangulacion metodoldgica individual y por
grupo de participantes. Resultados Las representaciones sociales
del embarazo y la maternidad en adolescentes convergentes en
ambas poblaciones (primigestantes y multigestantes) son: nuevo
estatus social, miedo al rechazo familiar y decisiones
trascendentales. Y las representaciones sociales exclusivas de las
primigestantes son: la postergacion de los estudios, la dependencia
familiar y econémica y la figura del padre como proveedor; las de
las multigestantes a su vez estan ligadas a la desercion escolar, la
independencia familiar y econdémica y el padre del hijo es
contenedor emocional. Ademas, el bebé ocupa un lugar
diferenciado en los dos grupos. Mientras que en las multigestantes
hace parte del nicleo figurativo de la representacion ligado al amor,
en las primigestantes no es el centro de atencion y queda relegada
su importancia frente a otros contenidos de la representacion.
Conclusiones Definitivamente, el estudio muestra que no es por
ignorancia o falta de informacion que las adolescentes se
embarazan. El embarazo adolescente es un fendbmeno complejo y
la prevencion del mismo deberia centrarse en las construcciones de
los sujetos hacia los cuales se dirigen las intervenciones puntuales.
Palabras Clave: Investigacion cualitativa, embarazo en
adolescencia, percepcioén social

Link

https://www.scielosp.org/scielo.php?pid=S0124-
00642012000200001&script=sci_arttext

Articulo 14

Nombre del articulo

Andlisis de la fecundidad adolescente en Colombia, 2010

Autores

Paula Mercedes Martes-Camargo

Editorial

Papeles de poblacion
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investigacion

Afo de estudio 2010

Afo de publicacién | 2015

Pais de origen Colombia
Idioma Espariol
Tipo de documento | Paper
Disefio de | Descriptivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Biol6gico

Resumen

Colombia presenta una de las mayores tasas de fecundidad
adolescente de América Latina. En este reporte se elabora un
andlisis de la fecundidad adolescente en el pais para el afio 2010.
Se incluye un analisis regional que permite identificar los sectores
geograficos en los cuales se presenta la mayor prevalencia de
maternidad adolescente. También se elabora un diagnéstico de los
patrones de uso de métodos anticonceptivos, asi como de los
grupos en los cuales se concentran las mayores Necesidades No
Satisfechas de Anticoncepcién (NNSA), con el fin de determinar el
nivel de acceso y uso de métodos que reportan las adolescentes
colombianas. Palabras clave: Fecundidad, adolescentes, derechos
sexuales y reproductivos, salud sexual y reproductiva.

Link

http://www.scielo.org.mx/scielo.php?pid=S1405-
74252015000300006&script=sci_arttext&ting=pt

Articulo 15

Nombre del articulo

Agencia social, sexualidad y embarazo en menores de 15 afos.

Autores Carlos Ivan Pacheco Sanchez
Editorial Revista gerencia y politicas en salud
Afio de estudio 2011-2013

Afo de publicacion | 2015

Pais de origen Colombia
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Idioma

Espaiiol

Tipo de documento

Paper

Disefio de

investigacion

Cualitativo interpretativo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Bioldgico y social

Resumen

El embarazo adolescente tiene un alto impacto socioeconémico. El
objetivo de esta investigacion fue interpretar los significados de la
sexualidad y el embarazo de nifias menores de 15 afios con
experiencia de embarazo. Se realizO un estudio cualitativo
interpretativo desde el enfoque fenomenolégico de Alfred Schiitz
sobre el sentido comun. Se realizaron 18 relatos de vida con
adolescentes menores de 15 afios con experiencia de embarazo en
las ciudades de Bogota, Cali, Cartagena y Medellin. Los
significados de la menarquia, el inicio de relaciones sexuales, la
union en pareja, el uso de anticonceptivos y la atencién del parto
estan influenciados por la agencia moral social e institucional. La
empresa moral circula por los espacios de socializacion de las
adolescentes: madres, padres, hogares, instituciones vy
profesionales del sector de la salud y educativo clasifican, de
acuerdo con su sentido comun, lo que esta bien o es “normal” para
las nifias adolescentes. Palabras clave: adolescentes; embarazo;
sexualidad; moral; Colombia

Link

http:/www.redalyc.org/html/545/54543012004/

Articulo 16

Nombre del articulo

Acciones educativas dirigidas a mejorar la percepcion de riesgo del
embarazo en adolescentes.

Autores Rogelio Toméas Gomez Suérez, Luz Marina Rodriguez Hernandez,
Alejandro Gémez Sarduy, Eumel Torres Pestana

Editorial Rev Cubana Salud Publica [online]. 2017, vol.43, n.2

Afo de estudio 2009-2010

Afo de publicacién | 2017
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Pais de origen Cuba
Idioma Espafiol
Tipo de documento | Paper
Disefio de | Descriptivo

investigacion

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

EBSCO

Objetivo
correspondiente

Biol6gico

Resumen

Introduccién: El inicio precoz de las relaciones sexuales y poco o
ningun uso de anticonceptivos "la primera vez", y los altos indices
de embarazo temprano y abortos, son rasgos distintivos en los
adolescentes de hoy. Objetivo: Evaluar las acciones educativas
dirigidas a mejorar la percepcion de riesgo del embarazo en
adolescentes.  Métodos: Estudio descriptivo realizado en la
Secundaria Basica "Mario Acevedo Francia" en Quemado de
Guines en septiembre de 2009 hasta setiembre de 2010. El
universo lo constituian 461 adolescentes de ambos sexos y
finalmente la muestra quedd conformada por 90 adolescentes. Se
disefiaron e implementaron un grupo de acciones educativas
(discusiones grupales, demostraciones, sociodramas y otros) sobre
prevenciéon del embarazo en la adolescencia. Se tuvieron en cuenta
los principios éticos correspondientes. Resultados: ElI mayor
porcentaje 73,3 (n= 66) de adolescentes inici6 precozmente la
practica de las relaciones sexuales. Una cifra estimada, 73,3 % (n=
65) refirid no usar anticonceptivos en estas practicas. La imitacion
contribuyé al inicio precoz de las relaciones sexuales con
penetracion vaginal. El 80,0 % (n= 72) del grupo consider6 alto el
riesgo el embarazo, aborto e infecciones de transmisién sexual y
cifras similares, la maternidad y paternidad como una
responsabilidad de ambos miembros de la pareja. Conclusiones:
las acciones educativas desarrolladas contribuyen a mejorar la
percepcion de riesgo del embarazo en adolescentes. Estas
intervenciones elevan el nivel de conocimientos e incentivan
cambios en los estilos de vida. Se obtuvo un alto nivel de
satisfaccion con las acciones desarrolladas. Palabras clave:
Adolescencia; educacién sexual; anticoncepcion

Link

http://web.a.ebscohost.com/ehost/detail/detail ?vid=7&sid=09b32f14-
c032-44b7-af0f-
883d46ac2492%40sessionmgr4009&bdata=Jmxhbmc9ZXMmc210Z
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Articulo 17

Nombre del articulo

Vulnerabilidad social de una

adolescente

y orfandad: trayectoria vital

Autores

Maria Isabel Moratilla-Olvera, Bertha Elvia Taracena-Ruiz

Editorial

Revista Latinoamericana de Ciencias Sociales, Nifiez y Juventud,
10 (2), pp. 841-854.

investigacion

Afio de estudio 2012

Afo de publicacion | 2012

Pais de origen Colombia
Idioma Espariol
Tipo de documento | Articulo
Disefio de | Descriptivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Obijetivo
correspondiente

Social y cultural

Resumen

El enfoque socio-clinico es una aproximaciéon de produccion de
conocimiento, que busca generar una reflexion multirreferencial de
las probleméaticas psicosociales; su estrategia metodoldgica es la
experiencia individual, ya que a partir de esta, es posible observar
las influencias socio-culturales y de las instituciones en el sujeto. En
este trabajo, nuestro interés fue el de reflexionar sobre la
vulnerabilidad social y la orfandad de las adolescentes, que al vivir
en medios socio-culturales que no les pueden ofrecer diferentes
figuras de identificacion y alternativas de vida, se embarazan a
temprana edad, y asi se agudiza su condicién de desventaja social.
Para ilustrar esta problemética se presenta el reporte de caso de
Yoselin, joven de 15 afios, huérfana de padre, que se embaraza
antes de terminar la educacién secundaria. Para dar cuenta del
influjo de las instituciones en su trayectoria vital, realizamos un
andlisis de los registros macro, medio y personal de las dinamicas
en las que estéd inmerso el sujeto.
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Link

http://www.scielo.org.co/pdf/rics/v10n2/v10n2a05.pdf

Articulo 18

Nombre del articulo

Prevalencia y factores asociados al uso de alcohol en adolescentes
embarazadas

Autores Lorena Uchba Portela Veloso, Claudete Ferreira de Souza Monteiro
Editorial Revista Latinoamericana de Enfermeria

Afio de estudio 2010

Afio de publicacion | 2013

Pais de origen Brasil

Idioma Espariol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de

investigacion

Cuantitativo descriptivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Obijetivo
correspondiente

Cultural

Resumen

Obijetivo: identificar el uso de alcohol y los factores asociados en
adolescentes embarazadas en el municipio de Teresina, estado de
Piaui, Brasil. Método: se trata de un estudio transversal con 256
adolescentes embarazadas cuyos datos fueron obtenidos por medio
de formularios con preguntas referentes a variables
socioecondémicas, de embarazo y caracteristicas del consumo de
alcohol y aplicacion del Alcohol Use Desorders Identification Test,
instrumento desarrollado por la Organizacion Mundial de la Salud
para rastreo del uso excesivo de alcohol. Se realizé un analisis
estadistico descriptivo: prueba chi-cuadrado y odds ratio.
Resultados: el estudio apunta una prevalencia de 32,4% para el uso
de alcohol en el embarazo de adolescentes. De estas 36,1%
poseen puntaje compatible con el uso de riesgo. Los factores
asociados a mayor riesgo de uso de alcohol en el embarazo son: no
poseer compafiero, renta inferior a 1 salario minimo, no tener
religion, realizar hasta 3 consultas de prenatal, haber sufrido
violencia y uso de alcohol en embarazos anteriores. Conclusion: se
identificO una alta prevalencia del consumo de alcohol en
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adolescentes embarazadas y diversos factores de riesgo que
participan de este proceso. Estos datos reflejan la necesidad de que
el enfermero utilice tecnologias de rastreo del consumo de alcohol
en el periodo de embarazo y utilice estrategias de promocion de la
salud en grupos de adolescentes

Link

http://www.scielo.br/pdf/rlae/v21nl/es v21nl1a20.pdf

Articulo 19

Nombre del articulo

Caracterizacion psicosocial de un grupo de adolescentes
embarazadas del municipio Campechuela

Autores Elsa Pérez Rosabal Yudmila Soler Sanchez  Rebeca Pérez
RosaballLaidys Marlenes Fonseca Méndez

Editorial Rev Nov Pob [online]. 2015, vol.11, n.22

Afio de estudio 2014

Afio de publicacion | 2015

Pais de origen Cuba

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Paper

Disefio de

investigacion

Cuantitativo descriptivo, corte transversal

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Obijetivo
correspondiente

Biolégico y cultural

Resumen

Se realizé un estudio observacional descriptivo de enfoque
cuantitativo y corte transversal, en el periodo comprendido entre
enero y marzo de 2012, con adolescentes embarazadas de los
Consejos Populares 1 y 2 del municipio Campechuela, con el
objetivo de caracterizar desde el punto de vista psicosocial a estas
adolescentes. El universo qued6 constituido por las 50
adolescentes embarazadas de dichos consejos populares, la
muestra quedd conformada por 25 adolescentes, seleccionadas de
forma aleatoria. Se aplicé un cuestionario de diecisiete preguntas
gue permite obtener informacién acerca de las siguientes variables:
edad, escolaridad, ocupacion, estado civil, factores del ambito
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familiar, opinién de las adolescentes acerca de la comunicacion con
sus padres en cuestiones de sexualidad, amigas con
comportamiento de riesgo, conocimientos relacionados con el
embarazo, comportamiento sexual y razones para continuar el
embarazo. Se utiliz6 ademas el inventario de autoestima disefiado
por Stanley Coopersmith. Los datos se analizaron mediante
nameros absolutos y porcentajes. Los resultados se presentan
resumidos en tablas. En este estudio predominan las adolescentes
menores de 17 afios, que son hijas de madres adolescentes, no
conviven con ambos padres, y tienen amigas con comportamientos
de riesgo. La mayoria de las encuestadas tienen un nivel de
conocimientos bajo, un comportamiento sexual de riesgo y no
deseaba el embarazo.

Link

http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci arttext&pid=S1817-
40782015000200008

Articulo 20

Nombre del articulo

Condiciones socioculturales y experiencias del embarazo en

adolescentes de jalisco, México: estudio cualitativo

Autores Martha Leticia Mejia-Mendoza, Jorge Laureano-Eugenio, Elisa Gil-
Hernandez, Roberto Carlos Ortiz-Villalobos, Jorge Blackaller-Ayala

Editorial Revista Colombiana de Obstetricia y Ginecologia

Afio de estudio 2015

Afo de publicacion | 2015

Pais de origen México

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Revista

Disefo de

investigacion

Cualitativo descriptivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Social y Cultural

Resumen

Objetivo: describir las condiciones socioculturales y la experiencia
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de adolescentes embarazadas en Guadalajara, Jalisco (México).

Materiales y métodos: investigacion cualitativa, con enfoque estudio
de caso “tipico”, en el que se identificaron, en un listado de control
prenatal a julio 2014, en un centro de salud de Guadalajara, Jalisco,
adolescentes embarazadas que vivieran en la zona urbana, llevaran
control prenatal en esta unidad de salud y aceptaran participar en el
estudio con el consentimiento del tutor. Se analizaron las variables
socioculturales en el expediente clinico, la tarjeta de control prenatal
y una encuesta elaborada por investigadores. Se levantaron tres
grupos focales, indagando: a) significacién social del embarazo, b)
experiencia del embarazo c¢) embarazo, familia, pareja y servicios
de salud. Las variables socioculturales se analizaron en Epi-Info 7,
calculando frecuencias, porcentajes, medidas de tendencia central y
dispersiébn.  Las  entrevistas cualitativas se  analizaron
semidticamente.

Resultados: se identificaron 48 adolescentes, de las cuales solo 42
reunieron criterios de seleccion. La mediana de edad fue de 18
(rango de 13 a 19 afios); solo 19 % continuaron estudiando; 59,5 %
eran amas de casa, 21,4 % tenian ingresos econémicos propios y
78,6 % no utilizaron método de planificacién familiar previo al
embarazo. Cualitativamente, el embarazo les significd “madurar” y
ser “mas felices”. Se presentdé una alta desercion escolar por
sintomatologia clinica y alteraciones en la imagen corporal.
Aludieron falta de privacidad en los servicios de salud. Las redes
sociales electrénicas fueron el principal medio de socializacién en
tematicas de sexualidad.

Conclusiones: se evidencia la desercion escolar y el poco acceso a
ingresos econdmicos en las adolescentes embarazadas del estudio,
acentuando ciclos de

poca educacién y pobreza, aunado a sentir temor y vergiienza para
acercarse a las instituciones de salud, lo que genera dificultades
para plantear inquietudes en torno a su salud sexual y reproductiva

Link

http://www.scielo.org.co/pdf/rcog/v66n4d/v66n4a03.pdf

Articulo 21

Nombre del articulo

Comportamiento en torno a la reproduccién en la adolescencia.
Acercamiento a sus condicionantes

Autores

Livia Quintana Llanio, Yenisei Bombino Companioni, Grisell
Rodriguez Gpmez, Matilde Caridad Molina Cintra, Nadina Pefalver
Diaz, Niuva Avila Vargas
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Editorial Revista virtual catdlica del norte, ISSN-0124-5821
Afio de estudio 2015

Afio de publicacion | 2016

Pais de origen México

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Ensayo

Disefio de | Descriptivo

investigacion

Descriptor utilizado

Adolescencia

Buscador utilizado

Scielo

Obijetivo
correspondiente

biolégico, social y cultural

Resumen

Cuba ha desarrollado politicas y programas sociales con impacto
positivo en la disminucién de la maternidad adolescente; no
obstante, la atencidn a esta problematica continla siendo un reto
para el Estado cubano, teniendo en cuenta la tendencia creciente
en las tasas especificas de fecundidad en estas edades y su
comportamiento desigual en los diferentes territorios del pais. Este
estudio cualitativo, exploratorio, utiliz6 una muestra de sujetos tipo y
expertos en los municipios Guama y Tercer Frente de Santiago de
Cuba; Manzanillo y Jiguani, de Granma, y San Miguel del Padrén,
en La Habana. Los resultados encontrados sefalaron que las
inequidades de género estdn en la base de muchos de los
embarazos en las adolescentes que continlan sus gestaciones,
desde la iniciacion en las relaciones sexuales, sin un proceso de
negociacion previa, ni de las condiciones en que se producen, en
las que tampoco suelen pactar el uso de métodos de proteccion con
los compafieros sexuales. Se aprecié que reproducen creencias
errbneas en torno a la sexualidad, a la reproduccién y a la
parentalidad, sustentadas en concepciones patriarcales. El patron
de reproduccion familiar temprano es también un denominador
comun en las adolescentes que emprenden el camino de la
maternidad en estos territorios. Es la familia el grupo primario en
gue se deposita la funcion de proteccion social ante el embarazo en
la adolescencia. Sin embargo, las condiciones para asumir este
proceso requieren de estrategias que involucren, ademas,
activamente a la comunidad y a las localidades en estrecha
interconexion
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Link

http://scielo.sld.cu/pdf/rnp/v10n19/rnp030114.pdf

Articulo 22

Nombre del articulo

Embarazo en la adolescencia en una regién de México: un
problema de salud publica

Autores Mayteé Vaillant Correoso, Caridad Dandicourt Thomas. Yolaydys
Mackensie Soria

Editorial Revista Cubana de Enfermeria

Afio de estudio 2015

Afo de publicacion | 2016

Pais de origen Cuba

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Revista

Disefio de

investigacion

Descriptivo observacional, de corte transversal

Descriptor utilizado

Adolescencia

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Biol6gico

Resumen

El embarazo en la adolescencia se considera un problema de salud
publica por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) debido a las
repercusiones biopsicosociales que tiene en la salud de la madre y
del hijo(a). Las complicaciones del embarazo y el parto son la
principal causa de muerte de las adolescentes en la mayoria de los
paises. La falta de orientacion y educacion en salud es un factor
determinante en el alto nimero de embarazos prematuros. En este
ensayo se revisa y analiza este problema de salud publica desde
los aspectos demograficos y reproductivos, los programas
institucionales que se han implementado para su prevencion, se
enuncian también las caracteristicas, factores de riesgo, causas y
consecuencias; de igual forma se describen las dimensiones del
embarazo en la adolescencia: cultural, psicoldgica, social y
educacional, en esta Ultima ademas se presenta una revision de
distintas intervenciones educativas que se han empleado con
adolescentes enfocadas a incrementar conocimientos en la
prevencion del embarazo a esta edad y sus ambitos de aplicacion.
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Link

http://www.scielo.org.co/pdf/rsap/v19n3/0124-0064-rsap-19-03-
00374.pdf

Articulo 23

Nombre del articulo

Prevencién del embarazo en adolescentes

Autores Mayteé Vaillant Correoso Caridad Dandicourt Thomas. Yolaydys
Mackensie Soria

Editorial Revista Cubana de Enfermeria

Afio de estudio 2010 - 2011

Afo de publicacion | 2012

Pais de origen Cuba

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Revista

Disefio de

investigacion

Descriptivo observacional, de corte transversal

Descriptor utilizado

Adolescencia

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Biol6gico

Resumen

Introduccién: en el Policlinico Docente Dr. Diego Tamayo Municipio
La Habana Vieja, en la Habana, se detecté una alta incidencia de
embarazo en la adolescencia, hecho que preocupé dada la
repercusién que esto tiene en el desarrollo de los adolescentes.
Obijetivo: identificar los conocimientos de las adolescentes sobre la
prevencion del embarazo en esta etapa de la vida. Métodos: se
realiz6 un estudio descriptivo, de tipo observacional, de corte
transversal, en el periodo comprendido de Julio/ 2010 a Octubre/
2011. Se trabaj6 con un universo de 125 adolescentes que
asistieron a la consulta de regulacion menstrual, las cuales
cumplieron con los criterios de inclusion. Se aplic6 un cuestionario,
donde se obtuvo la informacibn que permiti6 conocer el
conocimiento de las adolescentes con respecto al tema objeto de
estudio, los datos obtenidos se reflejaron en tablas adecuadas a
cada variable analizada. Resultados: el mayor porciento de las
adolescentes encuestadas comenzé sus relaciones sexuales entre
los 14 y 16 afos. Las vias a las que més acceden son los
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familiares, seguidos de la TV y amigos. En cuanto a la connotacion
social que le atribuyen los adolescentes al embarazo se observo
gue identifican las complicaciones en el embarazo o el parto como
uno de los problemas que trae consigo el embarazo a edades
tempranas.

Link

http://scielo.sld.cu/pdf/enf/v28n2/enf08212.pdf

Articulo 21

Nombre del articulo

Concepciones del embarazo en adolescentes gestantes de la
ciudad de Bucaramanga

investigacion

Autores Beatriz Andrea del Pilar Nifio, Sandra Patricia Ortiz Rodriguez,
Sonia Solano Aguilar, Claudia Mercedes Amaya, Liliana Serrano
Henao

Editorial CUIDARTE, Revista de Investigacion Programa de Enfermeria

Afio de estudio 2014

Afo de publicacion | 2017

Pais de origen Colombia

Idioma Espariol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Cualitativo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

EBSCO

Objetivo
correspondiente

Bioldgico, social, cultura

Resumen

Introduccién: El embarazo adolescente es una problematica que
tiene consecuencias en la vida de las adolescentes y sus familias.
Conocer las concepciones y representaciones que tienen las
adolescentes gestantes es una herramienta fundamental para
fortalecer la toma de decisiones y las redes de apoyo social.
Objetivo: Identificar las concepciones sobre el embarazo, las
caracteristicas sociales, econdmicas y de redes de apoyo en un
grupo de adolescentes gestantes de Bucaramanga. Materiales y
Métodos: Se realiz6 un estudio cualitativo (estudio de caso)
mediante las técnicas de grupo focal, observacion participante y

95




elaboracion de diario de campo. Se incluyeron 15 participantes de
las 100 adolescentes beneficiadas por el Programa Plan Padrino de
la Secretaria de Salud y Ambiente de Bucaramanga durante el afio
2014. Resultados: La mayoria de las participantes refirieron que,
aunque el embarazo fue no deseado lo han aceptado y asumido
con grandes cambios en sus vidas, especialmente la relacién con
sus amigos y con su familia. ldentificaron como red de apoyo
fundamental la familia. Discusion: Las concepciones sobre
embarazo en las adolescentes coinciden con los estudios
reportados en Colombia en el sentido que lo asumieron con
responsabilidad, pero les representd un doble reto en especial para
continuar con sus estudios. Conclusiones: Fortalecer la red de
apoyo de las adolescentes en especial la relacionada con procesos
educativos y de familia.

Link

http://web.a.ebscohost.com/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=6&sid=9
0d86f4a-d33e-4725-bc46-671e5c59421d%40sessionmgr4008n

Articulo 25

Nombre del articulo

Embarazo en adolescentes de una comunidad rural de alta

marginalidad. Un estudio mixto de caso

Autores Alberto Jiménez-Gonzalez, José Arturo Granados-Cosme, Roselia
Arminda Rosales-Flores

Editorial Salud Publica Mex 2017;59:11-18

Afio de estudio 2013 - 2014

Afio de publicacién | 2017

Pais de origen Peru

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de

investigacion

Estudio mixto de caso

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Ebsco

Objetivo
correspondiente

Bioldgico, social y cultural

Resumen

Objetivo. Identificar condiciones de vida y asociaciones subjetivas
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en el embarazo en adolescentes de una comunidad rural marginal
en Puebla, México. Material y métodos. Con metodologia
cualicuantitativa, que incluyé una encuesta, guias de observacion y
una entrevista semiestructurada, caracterizando el contexto,
identificando condiciones materiales de vida y obteniendo narrativas
del plan de vida en adolescentes embarazadas entre 2013 y 2014.
Resultados. Se observdé migracion y desintegracion familiar,
limitados servicios educativos, de salud y escasas opciones de
trabajo. Destacan condiciones como ausencia parental, baja
escolaridad e ingreso, malas condiciones de vivienda vy
saneamiento bésico deficiente, que buscan superarse mediante
estudio y empleo. Se narran estereotipos tradicionales de género y
modelos familiares que se repiten generacionalmente. Conclusion.
Tanto las condiciones objetivas como el aprendizaje subjetivo
limitan las oportunidades para realizar el plan de vida y determinan
la incidencia del embarazo entre adolescentes.

Link

http://web.a.ebscohost.com/Legacy/Views/static/html/Error.htm?asp
xerrorpath=/ehost/pdfviewer/pdfviewer

Articulo 26

Nombre del articulo

Embarazo adolescente como factor de riesgo para complicaciones
obstétricas y perinatales en un hospital de Lima, Pera

Autores Javier A. Okumura, Diego A. Maticorena, José E. Tejeda, Percy
Mayta-Tristan
Editorial Rev. Bras. Saude Matern. Infant., Recife, 14 (4): 383-392 out. / dez.,

2014

Afio de estudio 2000 - 2010
Afio de publicacion | 2014

Pais de origen Peru
Idioma Espafiol
Tipo de documento | Articulo

Disefio de

investigacion

Cohorte retrospectivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Ebsco

Objetivo

Bioldgico y social
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correspondiente

Resumen

Objetivos: analizar el riesgo de complicaciones obstétricas vy
perinatales en adolescentes embarazadas en un hospital de Lima,
Perlt. Métodos: estudio de cohorte retrospectiva de 67.693
gestantes atendidas en el periodo 2000-2010. Se evalud
complicaciones obstétricas y perinatales. Las adolescentes se
clasificaron en tardias (15-19 afios) y tempranas (< 15 afios) y se
compararon con las adultas (20-35 afios). Se calculé OR ajustados
por educacion, estado civil, control prenatal, gestaciones previas,
paridad e IMC pregestacional. Resultados: se encontré mayor
riesgo de cesarea (OR=1,28; 1C95%=1,07-1,53) e infeccion
puerperal (OR=1,72; 1C95%=1,17-2,53) en las adolescentes
menores de 15 afios, asi como mayor riesgo (OR=1,34;
IC95%=1,29-1,40)de episiotomia en las adolescentes tardias.
Asimismo, se identific6 un menor riesgo del embarazo adolescente
para preeclampsia (OR=0,90; IC95%=0,85-0,97), hemorragia de la
2da mitad del embarazo (OR=0,80; 1C95%=0,71-0,92), ruptura
prematura de membranas (OR=0,83; 1C95%=0,79-0,87), amenaza
de parto pretérmino (OR=0,87; 1C95%=0,80-0,94) y desgarro
vaginal (OR= 0,86; 1C95%=0,79-0,93). Conclusion: el embarazo se
comporta como factor de riesgo para ciertas complicaciones
obstétricas en la poblacion adolescente, especialmente en las
adolescentes tempranas. Existen ademas otros factores, que
sumados a la edad materna, constituyen la necesidad de formar
equipos multidisciplinarios para reducir complicaciones obstétricas
en esta poblacion.

Link

http://web.a.ebscohost.com/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=2&sid=d
2ableec-927a-4f82-a890-fa083640a8be%40sessionmgr4010

Articulo 27

Nombre del articulo

Incremento del riesgo obstétrico en embarazo adolescente. Estudio
de casos y controles

Autores Izaguirre-Gonzélez, Aguilar-Reyes, Alejandro Ramirez-lzcoa,
Valladares-Rivera, Rivera-Mejia, Valladares-Rivera, Raudales-
Martinez, Aguilar-Reyes, Fernandez-Serrano

Editorial ARCHIVOS DE MEDICINA ISSN 1698-9465, 2016 Vol. 12 No. 4: 3
doi: 10.3823/1326

Afio de estudio 2015

Afio de publicacion | 2016

Pais de origen Honduras
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Idioma

Espaiiol

Tipo de documento

Articulo

Disefio de

investigacion

Cuantitativo, caso y control

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Ebsco

Objetivo
correspondiente

Bioldgico y social

Resumen

Introduccién: El embarazo adolescente se ha relacionado con
complicaciones durante el embarazo, parto y puerperio. Obijetivo:
Determinar los factores de riesgo obstétrico presentes en
adolescentes del Hospital Dr. Enrigue Aguilar Cerrato de La
Esperanza, Intibuca Honduras, durante el afio 2015. Métodos:
Estudio cuantitativo, retrospectivo, analitico (casos y controles). En
este periodo ingresaron 1,354 adolescentes embarazadas, de las
cuales se estimé una muestra de 100 casos y 200 controles (IC
95%, PE 80%) mediante el método de Fleiss. EI muestreo fue
probabilistico. Las  variables incluyeron caracteristicas
sociodemograficas, antecedentes gineco-obstétricos,
complicaciones maternas y datos del recién nacido. La informacién
recolectada fue ingresada en base de datos Epiinfo version 7.2
(CDC, Atlanta). Los resultados se presentan como frecuencias,
graficos, medidas de tendencia central, chi cuadrado, OR, valor de
P vy regresion logistica. La informacion personal de los casos se
manej0  confidencialmente. Resultados: Las adolescentes
procedentes del é&rea rural tienen dos veces mas riesgo de
presentar una complicacion durante el embarazo que las del area
urbana (x2=9.2, p<0.01, OR=2.1). Durante el preparto la ruptura
prematura de membranas se presentdé con igual frecuencia en
ambos grupos con alta significancia estadistica (p=0.03). Durante el
parto y posparto los desgarros perineales fueron la complicacion
mas frecuente, presentandose en el 5% de los casos y 3% de los
controles. En el puerperio las adolescentes tienen 2 veces mas
riesgo de presentar una complicacion (x2=5.3, p=0.02, OR=3.1).
Conclusioén: El embarazo adolescente se considera como factor de
riesgo para presentar una complicacién obstétrica durante el
preparto, parto, puerperio y periodo neonatal.

Link

http://web.a.ebscohost.com/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=8&sid=9
0d86f4a-d33e-4725-bc46-671e5c59421d%40sessionmgr4008
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Articulo 28

Nombre del articulo

Narrativas sobre el embarazo y la maternidad en mujeres
adolescentes de sectores urbano marginales de Lima que acaban
de daraluz

Autores Valeria Villaran Landolt, Pierina Traverso Koroleff, Maria Luz
Huasasquiche Vinces

Editorial Revista de Psicologia Vol. 35 (2), 2017 (ISSN 0254-9247)

Afio de estudio 2008 - 2010

Afo de publicacion | 2017

Pais de origen Peru

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de

investigacion

Cualitativo (estudio de caso)

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Ebsco

Obijetivo
correspondiente

Social y cultural

Resumen

La presente investigacion explora los temas que emergen en las
narrativas de madres adolescentes que acaban de dar a luz en un
instituto nacional de maternidad de Lima. Se utilizaron 20
transcripciones de intervenciones de apoyo llevadas a cabo por
cuatro psicélogas a 20 adolescentes a pocas horas o dias de haber
dado a luz. Se encontraron historias marcadas por la ausencia real
0 psicolégica de ambos padres que en muchos casos era
compensada por una dependencia afectiva hacia los futuros padres
del bebé. Aunque se buscaban como apoyo, estas parejas se
encontraban en situaciones muy precarias. Relaciones sexuales
forzadas y violaciones fueron frecuentes en las adolescentes del
estudio. En cuanto al bebé, este, una vez nacido, se presentaba
como una posibilidad de reparaciéon o de repeticién de la historia
personal dependiendo de la presencia o no de apoyo familiar. La
institucion de maternidad, por su parte, tendia a reproducir la
mirada critica del contexto social, culpabilizando a las jovenes de su
embarazo, asi como el rol abandoénico y ambivalente de muchas de
las familias de estas madres.
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Link

http://web.a.ebscohost.com/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=3&sid=9
0d86f4a-d33e-4725-bc46-671e5¢c59421d%40sessionmgr4008

Articulo 29

Nombre del articulo

Resultados perinatales del embarazo en adolescentes del municipio
Jaruco

Autores Dunia Guerra Machado, Eva Gonzalez Gutiérrez, Jbénathan
Hernandez Nufiez,José Antonio Naranjo Rodriguez

Editorial Revista de Ciencias Médicas La Habana 2015; 21

Afio de estudio 2012

Afo de publicacion | 2015

Pais de origen Cuba

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefo de

investigacion

Analitico longitudinal prospectivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Ebsco

Objetivo
correspondiente

Biol6gico

Resumen

Introduccién: el embarazo en la adolescencia puede tener
consecuencias adversas tanto para la madre como el recién nacido.
Objetivos: determinar los resultados perinatales de gestantes
adolescentes del municipio Jaruco durante el 2012. Métodos: se
realiz6 un estudio analitico longitudinal prospectivo a partir de un
universo de 64 embarazadas adolescentes y una muestra inicial de
48 gestantes escogidas al azar que conformad el grupo de expuestas
al factor de estudio y se dispuso de un grupo de no expuestas de 20
0 mas afos de igual cantidad de gestantes siguiendo una relacion
1:1; asi, la muestra definitiva qued6é conformada por 42 y 45 en
cada grupo respectivo. Los datos se recolectaron mediante revision
de las historias clinica y obstétrica y como medidas estadisticas se
emplearon la media, desviacion estandar, porcentaje, test de
Student, Chi cuadrado y riesgo relativo. Resultados: en las
gestantes  adolescentes  hubo  significativamente mayor
preeclampsia (RR = 1,81), oligoamnios (RR = 1,98), amenaza de
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parto pretérmino (RR = 2,04) y partos pretérmino (RR = 1,98), bajo
peso al nacer (RR = 2,04) y Apgar bajo al minuto de vida (RR =
1,81); también se presentdé mas distrés respiratorio en los neonatos
(RR = 1,99) y endometritis puerperal (RR = 1,88). No hubo
diferencias entre ambos grupos en otras afecciones propias del
embarazo o complicaciones neonatales y puerperales, ni en la via
del parto. Conclusiones: el embarazo en la adolescencia incrementa
el riesgo de resultados perinatales adversos, tanto para la madre,
como para el feto y el recién nacido.

Link http://web.a.ebscohost.com/ehost/detail/detail ?vid=4&sid=3552¢c225
-2b99-4346-8bfe-
b24ad1586f3b%40sessionmgr4007&bdata=IJmxvZ2luLmFzcCZsYW
5nPWVzJnNpdGU9ZWhvc3QthGI2ZQ%3d%3d#AN=111212078&d
b=asn

Articulo 30

Nombre del articulo

Funcionalidad familiar y embarazo, en adolescentes que asisten a
controles prenatales en centros de Assbasalud ese, Manizales
(Colombia), 2012

Autores Carlos Arias Trujillo, Isabel Carmona Serna, José Castafio
Castrillon, Andrés Castro Torres, Audrey Ferreira Gonzalez, Amalia
Gonzalez Aristizabal, Julidn Mejia Bedoya

Editorial Archivos de Medicina, Universidad de Manizales, Facultad de
Ciencias de la Salud, Volumen 13 N° 2 - Julio-Diciembre de 2013

Afio de estudio 2012

Afo de publicacion | 2013

Pais de origen Colombia

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de

investigacion

Cohorte transversal

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Ebsco

Objetivo
correspondiente

Bioldgico, social y cultural
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Resumen

Objetivo: Analizar la funcionalidad familiar y factores relacionados
en un grupo de adolescentes embarazadas que asisten a control
prenatal en los centros de atencibn de ASSBASALUD ESE
(Manizales, Colombia). Materiales y métodos: Estudio de corte
transversal con una poblaciéon de 190 adolescentes embarazadas
entre los 12 y 21 afos, el instrumento utilizado fue una encuesta
escrita, anonima, que interrogaba sobre variables
sociodemogréficas, relacibn con sus padres, niveles de
comunicacion con los padres, situaciones conflictivas en la familia y
funcionalidad familiar medida por el APGAR familiar Resultados:
Promedio de edad de 18 afios, el 72,1% de la poblacion presenté
disfuncionalidad familiar de leve a severa, Entre ninguna y regular
relacion con el padre 46,9% y 25,3% con la madre, 38,9%
presentaban antecedentes de violencia familiar, 25,8% depresion,
23,2% de consumo de alcohol, 36,3% pensaban que no iban a
guedar embarazadas al tener relacione sexuales, 26,8% deseaban
tener hijos. La buena funcionalidad familiar tuvo relacién
significativa con la no presencia de violencia intrafamiliar (p=0,000),
la no presencia de embarazo en < de 17 afios (p=0,020), no empleo
de métodos anticonceptivos (p=0,000), alto nimero de embarazos
(p=0,025), no presencia de abortos inducidos (p=0,007), hablar
sobre temas de embarazo y sexualidad con los padres (p=0,000).
Conclusiones: La poblacién de adolescentes gestantes estudiada
tiene caracteristicas similares a las poblaciones de otras ciudades
de Colombia, y otros paises. Se demuestra que, como
practicamente en todos los ambitos del ser humano, en este
también la familia es decisiva y determinante

Link

http://web.a.ebscohost.com/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=9&sid=3
552¢225-2h99-4346-8bfe-b24ad1586f3b%40sessionmgr4007

Articulo 31

Nombre del articulo

Condiciones de vida desde el enfoque de los determinantes
sociales en salud en un grupo organizado de madres adolescentes

Autores Lady Rocio Quimbayo Fandifio, Vilma Cenit Fandifio Osorio, Mary
Luz Jaimes Valencia

Editorial CUIDARTE, Revista de Investigacion Programa de Enfermeria
UDES

Afo de estudio 2010 - 2011

Afo de publicacién | 2012

Pais de origen Colombia
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Idioma

Espaiiol

Tipo de documento

Articulo

Disefio de
investigacion

Cuantitativo descriptivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Bioldgico y social

Resumen

Introduccién: Las madres adolescentes que existen en condiciones
de vida no adecuadas para su desarrollo presentaran un mayor
riesgo de sufrir consecuencias no benéficas para su calidad de vida.
El objetivo de esta investigacion fue caracterizar las condiciones de
vida desde el enfoque de los determinantes sociales en salud en un
grupo de madres adolescentes en la Localidad de Suba. Materiales
y Métodos: Disefio cuantitativo de tipo descriptivo y aplicacion de
una encuesta en una muestra intencional de 92 participantes.Fue
desarrollado de Enero de 2010 a Junio de 2011. La informacion fue
analizada en el programa estadistico SPSS version 15. Resultados:
En los resultados encontrados se determiné el perfil de la madre
adolescentes desde los Determinantes Sociales de la Salud, las
jovenes se caracterizan por ser habitantes de un territorio definido
por condiciones de alta vulnerabilidad, con escolaridad promedio:
bachillerato, ocupacion: estudiantes, amas de casa O
desempleadas, es decir sin remuneracién econémica, estado civil
en union libre o soltera, la tipologia familiar nuclear, lo que conlleva
a la dependencia econOmica, la edad de inicio de relaciones
sexuales en la adolescencia media (14 a 17 afios), con poco uso
de métodos anticonceptivos. Afortunadamente, las alteraciones de
salud durante la gestacién son minimas y cuidan de la salud en los
casos de alguna modificaciébn haciendo uso de los servicios de
salud, concluyendo asi que las condiciones de vida desde los
Determinantes Sociales en Salud, no generaron gran impacto en los
mismos resultados de salud. Discusién y Conclusiones: El papel de
la enfermera debe estar centrado en los diferentes campos de
ejercicio: asistencial comunitario e investigativo, con el fin de que
contribuyan al mejoramiento del bienestar de las madres
adolescentes, estos papeles se pueden ejecutar desde los
Determinantes Sociales de Salud Intermedios en los que se hace
necesaria la intervencion del campo de salud, tanto preventivo
como en tratamiento y rehabilitacion.

Link

http://www.scielo.org.co/pdf/cuid/v3n1l/v3n1a08.pdf
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Articulo 32

Nombre del articulo

Factores socioculturales relacionados con el embarazo reincidente
en adolescentes atendidas en el Hospital Docente Madre-Nifio San
Bartolomé, Lima

Autores Ruth Chura Mufiuico, Rosario Campos Pardo, Lidiana Miranda
Malca, Susana Asca Nakamatsu

Editorial Revista Ginecologia y Obstetricia de México

Afio de estudio 2012

Afo de publicacion | 2013

Pais de origen Peru

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de

investigacion

Descriptivo correlacional y corte transversal

Descriptor utilizado

Embarazo reincidente

Buscador utilizado

Revista Cientifica de Ciencias de la Salud

Obijetivo
correspondiente

Biolégico, social, cultural y demogréfico

Resumen

Objetivo: Determinar los factores socioculturales relacionados con
el embarazo reincidente en adolescentes atendidas en el hospital
docente Madre Nifio San Bartolomé durante el mes de junio de
2012, Lima. Material y Métodos: Fue una investigacion de tipo
descriptivo correlacional y corte transversal. La poblacion estuvo
conformada por 120 gestantes adolescentes atendidas en
consultorios externos, y adolescentes gestantes hospitalizadas en
el servicio “Madre adolescente”. El instrumento de recoleccién de
datos fue un cuestionario validado por expertos y administrado por
las investigadoras. La informacion fue procesada mediante el
paquete estadistico para las ciencias sociales SPSS versién 15y la
significancia estadistica de los resultados se establecié mediante la
prueba de Chi cuadrado. Resultados: La edad promedio de las
adolescentes fue de 17 afos; de estado civil solteras en el 51.7%;
el 67.5 % abandonan los estudios; el 34.2% de las adolescentes
residen con sus padres y hermanos. Asimismo, el 50.8% recibe
apoyo econémico de su pareja; el 45% de las adolescentes tiene
instruccion secundaria completa; el 85% respondié que los métodos
anticonceptivos sirven para no quedar embarazadas; el 58.3%
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usaba el preservativo como método anticonceptivo antes de quedar
embarazadas. El 50% dej6 de usar el preservativo por descuido u
olvido; el 10.8% de ellas tuvo embarazo reincidente. Conclusiones:
La relaciébn entre los factores socio-culturales y el embarazo
reincidente es poco significativa. (> 0.05).

Link http://revistascientificas.upeu.edu.pe/index.php/rc_salud/article/view
/192

Articulo 33

Nombre del articulo [ Embarazo en adolescentes y sus repercusiones materno
perinatales

Autores J Guadalupe Panduro Barén, Priscila Magaly Jiménez Castellanos,
J Jesus Pérez Molina, Elizabeth Guadalupe Panduro Moore,
Damian Peraza Martinez, Norma Argelia Quezada Figueroa

Editorial Volumen 80, NUm. 11, noviembre, 2012, Carlos Fernandez,ISSN:

0300-9041

Afio de estudio 2010 - 2011
Afio de publicacion | 2012

Pais de origen México
Idioma Espafiol
Tipo de documento | Articulo

Disefio de

investigacion

Caso y control

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Revista Ginecologia y Obstetricia de México

Objetivo
correspondiente

Bioldgico, social, demografico

Resumen

Antecedentes: el embarazo durante la adolescencia altera la
dinamica familiar porque, generalmente, no es planeado y tiene
repercusiones importantes en la vida personal de la adolescente y

en su entorno social. Se asocia con mayor riesgo materno y pobres
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resultados perinatales. Obijetivo: determinar las repercusiones
familiares, sociales y las complicaciones materno-perinatales del
embarazo en adolescentes. Material y método: estudio de casos y
controles efectuado en el Hospital Civil de Guadalajara Dr. Juan I.
Menchaca, del 1 de julio de 2010 al 31 de diciembre de 2011. El
grupo de casos lo conformaron 550 puérperas adolescentes < 18
anos que tuvieron un embarazo mayor de 27 semanas; el grupo
control lo conformaron 550 puérperas de 20 a 30 anos. Los datos
se obtuvieron por encuesta directa y se analizaron con las pruebas
estadisticas c2 y razon de momios. Resultados: en las adolescentes
hubo menos casadas, falta de apoyo de su pareja, menor utilizacion
de anticonceptivos, mas adiccio- nes, mayor frecuencia de rotura
prematura de membranas, amenazas de parto pretérmino y
sindrome de dificultad respiratoria del recién nacido. No hubo
diferencias en el numero de consultas prenatales, via de
nacimiento, tipo de liquido amniético y molestias habituales durante
el embarazo. Conclusiones: el embarazo en la adolescente,
ademas de tener repercusiones materno perinatales es un
problema sociocultural y econdmico, porque afecta a mujeres aun
estudiantes, dependientes de sus padres, sin apoyo de su pareja,
que no utilizan anticonceptivos, lo cual propicia nuevos embarazos

e incremento de sus complicaciones.

Link https://ginecologiayobstetricia.org.mx/secciones/articulos-originales-
numero83/embarazo-en-adolescentes-y-sus-repercusiones-
materno-perinatales/

Articulo 34

Nombre del articulo

Caracteristicas sociodemograficas de adolescentes embarazadas
menores de 16 afios de una unidad de medicina familiar en San
Luis Potosi, México

Autores José Gerardo Rosales Silva, Sofia Lemoine Loredo, Carlos Vicente
Rodriguez Pérez, Héctor de Jesus Andrade Rodriguez
Editorial Aten Fam. 2013;20(4):103-105.
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Afo de estudio 2011
Afo de publicacién | 2013
Pais de origen México
Idioma Espariol
Tipo de documento | Articulo

Disefio de

investigacion

Descriptivo y transversal

Descriptor utilizado

Adolescentes embarazadas

Buscador utilizado

Elsevier

Objetivo
correspondiente

Bioldgico, social, cultural y demogréfico

Resumen

Objetivo: identificar las caracteristicas sociodemogréaficas de
adolescentes embarazadas menores de 16 afios de la unidad de
medicina familiar no.45 del Instituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS), Delegacion San Luis Potosi, México. Material y métodos:
estudio descriptivo y transversal. Muestra: no probabilistica por
conveniencia. Se efectud entre el 2 de enero y el 30 de noviembre
de 2011. Se incluyeron 41 adolescentes embarazadas menores de
16 afos, las cuales participaron de forma voluntaria; en todos los
casos se solicitd la autorizacion correspondiente. El instrumento de
recoleccién de datos incluyé: ficha de identificacién, antecedentes
sociofamiliares, antecedentes relacionados con el embarazo actual
y antecedentes patoldgicos, con un total de 28 items. Resultados:
se entrevistd a 41 adolescentes, 34 de entre 15y 16 afios y siete de
entre 13 y 14 afios. Un total de 33 adolescentes pertenecia a
familias nucleares y ocho a familias monoparentales; 28
adolescentes estaban integradas a familias modernas y 13 a
familias tradicionales; 38 pertenecian a hogares con estrato
socioecondmico bajo y tres con estrato medio bajo. Conclusiones:
los médicos de los tres niveles de atencion deberian estar mas
comprometidos con la difusién de la educacion sexual para los
adolescentes y con ser fuente eficaz de informacion anticonceptiva.
Se deberian replantear las estrategias que se llevan a cabo en la
prevencion tanto primaria como secundaria del embarazo en
adolescentes.

Link

http://www.elsevier.es/es-revista-atencion-familiar-223-articulo-
caracteristicas-sociodemograficas-adolescentes-embarazadas-
menores-S1405887116301031?referer=buscador
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Articulo 35

Nombre del articulo

Asociacion entre caracteristicas sociodemogréficas, estructura

familiar y embarazo en adolescentes

Autores Maria C. Mejia G. ; Anibal A. Teheran V. ; Mario de J. Serrano P. ;
Lilian A. Andrews R. ; Paola A. Panesso P. ; Vanessa Cadavid ;
Maria C. Barrera

Editorial Fundacion universitaria Juan N. Corpas

Afio de estudio 2014

Afio de publicacion | 2015

Pais de origen Colombia

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de

investigacion

Descriptivo Retrospectivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente y drogas

Buscador utilizado

Revista Cuarzo

Obijetivo
correspondiente

Social y demogréfico

Resumen

Actualmente el embarazo en adolescentes es considerado un
problema de salud publica que puede estar relacionado con
caracteristicas sociodemogréficas y tipos de estructura familiar. En
este articulo se presentan los resultados de una investigacién que
tuvo por objetivo evaluar la asociacibn entre caracteristicas
sociodemograficas, tipos de estructura familiar y embarazo en
adolescentes, con el fin de proponer estrategias de intervencion
temprana; en esta se utiliz6 un estudio descriptivo retrospectivo,
utilizando datos administrativos e informacién de registros médicos
sobre adolescentes embarazadas, atendidas en una clinica de Il
nivel durante el periodo enero/diciembre 2014, y se analizé la
frecuencia de caracteristicas sociodemogréficas y de tipos de
estructura familiar para identificar relaciones entre estos dos
aspectos. También se expone la necesidad de implementar planes
multipropdsito al momento de disefiar estrategias de prevencion
para este evento, con base en la interpretacion de los resultados y
las conclusiones de la investigacion.

Link

http://revistas.juanncorpas.edu.cof/index.php/cuarzo/article/view/39/3
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Articulo 36

Nombre del articulo

El embarazo en adolescentes. Factores socioculturales.

Autores Acosta Varela, Martha E; Cardenas Ayala, Victor Manuel
Editorial Revista Médica del Instituto Mexicano del Seguro Social
Afio de estudio 2012

Afio de publicacion | 2012

Pais de origen México

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefo de

investigacion

Caso y control

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Redalyc

Obijetivo
correspondiente

Biolégico, social y demogréfico

Resumen

Objetivo: comparar adolescentes de 15 a 19 afios de edad
embarazadas, con adolescentes del mismo grupo de edad con vida
sexual activa no embarazadas, para observar la relacion existente
entre las barreras socioculturales en tanto al acceso a los métodos
anticonceptivos. Métodos: estudio de casos y controles en un
periodo de seis meses, en Ciudad Juarez, Chihuahua, México. Los
casos incluyeron adolescentes de 15 a 19 afios primigestas. Los
controles fueron adolescentes del mismo grupo de edad, no
embarazadas, con vida sexual activa. El tamafo de la muestra fue
de 96 ado- lescentes: 48 casos y 48 controles. Se calcul6 razén de
momios (RM) para obtener asociaciones con un intervalo de
confianza (IC) de 95 %. Resultados: la no utilizacion de métodos
anticonceptivos estuvo asociada con el embarazo (RM =2.78, IC 95
% = 1.21-6.36), la baja escolaridad (RM = 2.66, IC 95 % = 0.97 a
7.29) y el no acceso a servicio médico (RM =2.23,IC 95 % = 0.96 a
5.18). Conclusiones: las barreras socioculturales estuvieron
asociadas con el embarazo durante la adolescencia.

Link

http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=457745496006
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Articulo 37

Nombre del articulo

Embarazo adolescente en un Hospital de Paraguay durante el
2011.

investigacion

Autores Cabafias Acosta, Beatriz Mercedes; Escobar Salinas, Jorge
Sebastian

Editorial Horizonte Médico 2016

Afio de estudio 2011

Afio de publicacion | 2016

Pais de origen Peru

Idioma Espariol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Cohorte

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Redalyc

Obijetivo
correspondiente

Biolégico, social y demogréfico

Resumen

Obijetivo: Describir las caracteristicas epidemioldgicas del embarazo
adolescente en el Hospital Regional de Coronel Oviedo, Paraguay.
Material y Métodos: Estudio observacional descriptivo de corte
transversal, con muestreo no probabilistico de casos consecutivos,
con revision de historias clinicas de las embarazadas adolescentes
gue acudieron al Hospital Regional de Coronel Oviedo, Paraguay
entre los meses enero y diciembre del afilo 2011. Resultados: Se
incluyeron 167 historias clinicas de mujeres embarazadas
adolescentes, las cuales representaron el 40,7% de todos los partos
asistidos durante el afio 2011. La franja etaria estuvo comprendida
entre 13 y 19 afios, con un promedio de edad de 17,47 + 1,42. El

64,1% fueron de procedencia urbana. El 86,8% no usaba
anticonceptivos y el 50,9% tenian una unién libre. Las
complicaciones observadas fueron: ruptura prematura de

membrana en el 10,2%, infeccion de las vias urinarias en el 8,4% y
Obito fetal en el 0,6% de los casos. Conclusién: La prevalencia de
embarazo adolescente en este estudio fue de 40,7%; la mayoria de
las mujeres no wusaba ningin método anticonceptivo. La
complicacién mas frecuente en este tipo de embarazo fue la ruptura
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prematura de membrana.

Link

http://www.redalyc.org/articulo.0a?id=371646351007

Articulo 38

Nombre del articulo

Factores asociados al embarazo en adolescentes de 13 a 19 afios
en el municipio de Buenaventura, Colombia.

investigacion

Autores Rocio Carvajal Barona , Harol Leder Valencia Oliveros , Reynaldo
Mauricio Rodriguez Amaya

Editorial Revista de la Universidad Industrial de Santander. Salud

Afio de estudio 2006 - 2007

Afio de publicacién | 2017

Pais de origen Colombia

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Analitico

Descriptor utilizado

Embarazo en adolescentes

Buscador utilizado

Scielo

Obijetivo
correspondiente

Biolégico, cultural y demografico

Resumen

Objetivo: Identificar los principales factores asociados al embarazo
en una muestra de mujeres adolescentes escolarizadas entre 13 y
19 afios en Buenaventura, Colombia. Metodologia: Estudio analitico
prospectivo de una cohorte de 316 adolescentes entre 13 a 19 afos
de edad en colegios publicos y privados de Buenaventura entre los
afios 2006 y 2007. En la primera medicion las adolescentes no
debian estar en embarazo. Se aplic6 un cuestionario basado en un
modelo tedrico que involucrd varios niveles y constructos. Seis
meses después se hacia test de embarazo. El estudio fue avalado
por Comité de Etica Institucional. Se realiz6 andlisis de regresion
multiple logistica para buscar factores de riesgo y protectores en
relacion al evento embarazo. Resultados: El promedio de edad de
la cohorte fue de 15.9 afios. El 10% de las adolescentes se
embarazaron durante el seguimiento. El promedio de edad de inicio
de relaciones sexuales fue 14.5 afios y 67.7% indicaron que no

112



http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=371646351007

usaron algun método de planificacién familiar en su primera relacion
sexual. Durante el seguimiento las adolescentes que tuvieron mayor
riesgo de tener un embarazo fueron aquellas que reportaron en la
encuesta: No ser capaces de evitar las relaciones sexuales cuando
no usaban métodos de planificacion; sentir culpa por el consumo de
alcohol; tener amigas que abortaron y sentir presién para iniciar
vida sexual. Conclusiones: Los factores de riesgo y protectores de
un embarazo temprano no sélo estan en el nivel individual, sino que
abarcan también el ambito de los pares y la familia de la
adolescente, al igual que de los servicios de salud. En términos de
salud publica, implica que los esfuerzos que se lleven a cabo para
disminuir los embarazos tempranos en Buenaventura deberian
enfocarse en direccion hacia estos tres niveles.

Link

http://www.scielo.org.co/scielo.php?script=sci arttext&pid=S0121-
08072017000200290&lang=pt

Articulo 39

Nombre del articulo

Caracteristicas epidemioldgicas del embarazo en la adolescencia.

investigacion

Autores Francisco Géalvez Henry, Barbara A. Rodriguez Sanchez, Miguel
Lugones Botell, Margarita Altunaga Palacio

Editorial Revista Cubana de Obstetricia y Ginecologia

Afio de estudio 2016

Afo de publicacion | 2017

Pais de origen Cuba

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Descriptivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Revista Cubana de Obstetricia y Ginecologia

Objetivo
correspondiente

Biolodgico, social, demogréafico

Resumen

Introduccién: el embarazo en la adolescencia constituye un
problema social, econémico y de salud publica en todo el mundo.
En los dltimos afios ha aumentado la preocupacién por su
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http://www.scielo.org.co/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0121-08072017000200290&lang=pt
http://www.scielo.org.co/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0121-08072017000200290&lang=pt

incremento a nivel mundial. Objetivo: determinar las caracteristicas
epidemioldgicas del embarazo en la adolescencia. Métodos: estudio
descriptivo, retrospectivo, transversal realizado desde el 1° de enero
de 2016 hasta el 31 de diciembre de 2016 a 45 gestantes en
edades comprendidas entre 12 y 19 afios en la Urbanizacion
Augusto Malavé Villalba de Boca de Rio, Peninsula de Macanao,
Venezuela. Se analizaron las siguientes variables: edad,
escolaridad, estado civil, paridad, utilizacion de métodos
anticonceptivos y enfermedades asociadas al embarazo. A todas se
les aplicé una encuesta andénima. La investigaciébn se realizo
teniendo en cuenta consideraciones éticas establecidas. A las
pacientes se les solicitdé la disposicion de participar en la
investigacion. Resultados: la edad de mayor predominio en la
casuistica fue la comprendida entre 17 y 19 afos. Las pacientes
adolescentes con nivel escolar secundario y sin pareja fueron las de
mas incidencia. En mas de la mitad del universo de estudio,
predominé la mala situacién econdmica. Conclusiones: se constato
poco uso de la anticoncepcién. También se corroboré que las
adolescentes con alguna paridad anterior predominaron
considerablemente.

Link

http://www.revginecobstetricia.sld.cu/index.php/qgin/article/view/235/
178

Articulo 40

Nombre del articulo

Fatores associados a reincidéncia de gravidez apds gestacdo na
adolescéncia no Piaui, Brasi.

investigacion

Autores Inez Sampaio Nery, Keila Rejane Oliveira Gomes, ldna de Carvalho
Barros. Ivanilda Sepulveda Gomes, Ana Catharina Nunes
Fernandes, Livia Maria Mello Viana

Editorial Epidemiologia e Servicos de Saude Brasilia

Afio de estudio 2008 - 2009

Afio de publicacién | 2015

Pais de origen Brasil

Idioma Portugués

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Transversal

Descriptor utilizado

Embarazo reincidente adolescente
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http://www.revginecobstetricia.sld.cu/index.php/gin/article/view/235/178
http://www.revginecobstetricia.sld.cu/index.php/gin/article/view/235/178

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Bioldgico, social y cultural

Resumen

Objetivo: analisar fatores associados a reincidéncia de gravidez
ap06s gestacdo na adolescéncia. Métodos: estudo transversal
realizado na capital e em cinco cidades do interior do Piaui, Brasil,
em 2008-2009; foram calculadas odds ratios (OR) e intervalos de
confianga de 95% (IC95%). Resultados: foram entrevistadas 639
mulheres de 17 a 22 anos de idade; 87,9% delas tiveram a primeira
gestacdo entre 15 e 19 anos; a prevaléncia de reincidéncia de
gravidez no periodo de dois anos apés o término de uma gestacao
foi de 25,9% na capital e de 35,4% no interior; na andlise
multivariavel, mostraram-se fatores associados morar no interior
(OR=1,8; 1C95% 1,2;2,8), ndo estudar (OR=2,8; 1C95% 1,7;4,6),
encontrar-se sob total dependéncia financeira (OR=2,7; 1C95%
1,4;5,3), aborto prévio (OR=2,7; 1C95% 1,7;4,3) e renda familiar até
um salario minimo. Conclusao: aspectos socioecondmicos e
realizacdo de aborto estiveram associados a reincidéncia de
gravidez apds dois anos.

Link

http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci arttext&pid=S2237-
96222015000400671

Articulo 41

Nombre del articulo

Tasas de fertiidad y resultados perinatales de embarazos
adolescentes: un estudio retrospectivo poblacional.

investigacion

Autores Maria de Lourdes de Souza, Fiona Ann Lynn, Linda Johnston,
Eduardo Cardoso Teixeira Tavares, Odaléa Maria Briggemann,
Lucio José Botelho

Editorial Revista Latino Americana de Enfermagem

Afio de estudio 2006 - 2013

Afio de publicacién | 2017

Pais de origen Brasil

Idioma Espafol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Retrospectivo
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http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2237-96222015000400671
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2237-96222015000400671

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Bioldgico, social y cultural

Resumen

Objetivo: analizar tendencias en las tasas de fertilidad y
asociaciones con resultados perinatales para adolescentes en el
Estado de Santa Catarina, Brasil. Métodos: estudio poblacional,
considerando el periodo de 2006 a 2013. Para evaluar las
asociaciones entre los resultados perinatales y los grupos de edad
fueron aplicados los odds ratios y pruebas de ji-cuadrado.
Resultados: fueron observadas diferencias en la tasa de fertilidad
entre las adolescentes de acuerdo con las regiones y periodos,
variando de 40,9 a 72,0 por 1.000 en madres entre 15y 19 afos de
edad. Las adolescentes tuvieron menos consultas prenatales en
comparacion con madres =20 afos, con una mayor proporcion sin
pareja. La probabilidad de parto prematuro (OR:1,1; 1C:1,08-1,13;
p<0,001), bebé con peso bajo al nacer (OR:1,1; 1C:1,10-1,15;
p<0,001) y puntuaciéon de Apgar baja a los 5 minutes (OR:1,4;
IC:1,34-1,45; p<0,001) fue superior para madres entre 15y 19 afios
en comparacion con madres =220 afos, con mayores chances de
resultados negativos para aquellas entre 10 y 14 afos de edad.
Conclusion: este estudio evidencia que las tasas de fertilidad entre
las adolescentes siguen superiores en regiones de pobreza social y
econdmica. Madres adolescentes y sus bebés tienen mayor
probabilidad de efectos perinatales adversos. Enfermeros,
trabajadores de salud publica, profesionales de salud y asistencia
social y educadores deben colaborar para mejor dirigir estrategias a
adolescentes con riesgo superior; para fines de ayudar a reducir las

tasas de fertilidad y mejorar los resultados.

Link

http://www.scielo.br/pdf/rlae/v25/es 0104-1169-rlae-25-e2876.pdf
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Articulo 42

Nombre del articulo

Prevalencia de embarazo en adolescentes,
Colombia, 2013-2014.

Yopal-Casanare,

investigacion

Autores Alejandra Hernandez-Avila, Edwin Jests Barrera-Rodriguez,
Oneida Castafieda-Porras

Editorial Revista Colombiana de Obstetricia y Ginecologia

Afo de estudio 2013 - 2014

Afo de publicacién | 2017

Pais de origen Colombia

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Transversal

Descriptor utilizado

Embarazo repetido en adolescentes

Buscador utilizado

Revista Colombiana de Ginecologia y Obstetricia

Objetivo
correspondiente

Biologico y cultural

Resumen

Objetivo: establecer la prevalencia de embarazo en mujeres
adolescentes desde los registros de nacidos vivaos del municipio de
Yopal entre 2013-2014. Materiales y métodos: estudio descriptivo
transversal desde la base de datos del modulo de nacidos vivos del
Registro Unico de Afiliados del Departamento Nacional de
Estadistica (DANE), suministrado por la Secretaria de Salud de
Yopal. Se incluyeron registros completos de toda gestante menor
de 19 afios. Se estudiaron sus caracteristicas sociodemogréficas,
antecedentes de la gestacion y caracteristicas especificas del
nacimiento. Andlisis mediante estadistica descriptiva. Resultados: el
21,9 % (1.286/5.848) de registros correspondieron a gestantes
adolescentes entre 1019 afos, con edad promedio 17,4 + 1,47
afios; edad promedio del padre 23,9 + 5,66 afios; mediana de
embarazos = 1 (rango = 1-4); mas de cuatro controles prenatales
707 (55,0 %); primigestantes 1.033 (80,3 %); periodo intergenésico
menor de dos afios 54 (25,7 %); parto espontaneo 894 (69,5 %) y
cesérea 392 (30,5 %); presentaron bajo peso al nacer 54 (4,2 %)
neonatos. Conclusion: la prevalencia del embarazo en adolescentes
en Yopal fue superior a la nacional, de 19,5 %; las gestantes
adolescentes del é&rea rural acceden menos a los controles
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prenatales. Estos datos conllevan revisar y fortalecer las estrategias
municipales de prevencion de este evento.

Link

https://revista.fecolsog.org/index.php/rcog/article/view/2922

Articulo 43

Nombre del articulo

Andlisis del embarazo y la maternidad durante la adolescencia:
diferencias socioecondmicas.

investigacion

Autores Camila Galindo Pardo

Editorial Revista Desarrollo y Sociedad, Colombia
Afio de estudio 2010

Afio de publicacién | 2012

Pais de origen Colombia

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Longitudinal

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Obijetivo
correspondiente

Biolégico y cultural

Resumen

Las adolescentes mas pobres son especialmente vulnerables y
propensas a empezar su vida sexual y tener hijos en la
adolescencia, dadas sus caracteristicas individuales, el contexto en
el que viven y las posibilidades futuras que perciben. Pese a que las
estrategias y politicas orientadas a disminuir la prevalencia del
embarazo en jovenes menores de 19 afios deberian contribuir a
reducir la vulnerabilidad de los grupos mas pobres, sélo han tenido
algun efecto en las adolescentes de nivel socioeconémico mas alto.
Las intervenciones futuras no solo deberian diferenciar por
condicion socioecon6mica, sino también tener en cuenta el punto
de la vida sexual y reproductiva en que se encuentra la
adolescente.

Link

http://www.scielo.org.co/pdf/dys/n69/n69a06.pdf
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Articulo 44

Nombre del articulo

Embarazo en la adolescencia: su comportamiento en San Luis.

investigacion

Autores Dania Rangel Diaz, Eugenia Gonzalez Reyes, Magalis Barrera
Hernandez, Hernan Pereda Chavez

Editorial Revista de Ciencias Médicas de Pinar del Rio

Afo de estudio 2005 - 2010

Afo de publicacién | 2012

Pais de origen Cuba

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Descriptivo

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Biol6gico

Resumen

Introduccién: ElI embarazo en las edades tempranas, sin la
adecuada preparacion biolégica y psicoldgica, rae al contraste una
serie de dificultades y problemas. Objetivo: Evaluar el
comportamiento del embarazo en la adolescencia en el municipio
de “San Luis” durante el periodo 2005-2010. Material y método: Se
realiz6 una investigacion aplicada partiendo de los conocimientos
tedricos y practicos. A partir de la metodologia cuantitativa se
presenta un disefio longitudinal, retrospectivo, analitico vy
descriptivo. Se utiliz6 como universo (2165) todas las mujeres
embarazadas desde enero de 2005 a diciembre del afio 2010; la
muestra la constituyeron todas las embarazadas adolescentes (405)
pertenecientes al municipio de San Luis. Las técnicas vy
procedimientos de obtencién de la informacion fue a través de la
revision documental. Se hizo una minuciosa revision de las historias
clinicas y de la informacion que se guarda en archivo del
departamento de genética municipal y se recolectan datos como: la
edad materna, causa de embarazo, ocupacion, las enfermedades
presentadas durante el embarazo, el peso al nacer y el abandono
escolar. Se utiliz6 el método empirico planteando la medida
porcentual como medida de tendencia central para variables
cualitativas. Resultados: Predominan las adolescentes entre 16 y 18
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afios de edad, todas estudiantes; la principal causa de embarazo
fue el desconocimiento. Se realizO una capacitacion precoz al
mayor porciento de ellas; como la enfermedad asociada predominé
la hipertension arterial. Conclusiones: Se logré un peso adecuado al
final de la gestacion y en su mayoria las estudiantes no continuaron
los estudios.

Link

http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci arttext&pid=S1561-
31942012000400009

Articulo 45

Nombre del articulo

Complicaciones maternas asociadas al segundo embarazo en
adolescentes. Hospital Sergio E. Bernales-Collige, octubre-
diciembre 2014.

investigacion

Autores Sheyla Nataly Esteves Bermejo

Editorial Revista Peruana de Obstetricia y Enfermeria
Afio de estudio 2014

Afo de publicacion | 2015

Pais de origen Peru

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Descriptivo

Descriptor utilizado

Multiparidad adolescente

Buscador utilizado

Revista Peruana de Obstetricia y Enfermeria

Objetivo
correspondiente

Biol6gico

Resumen

Objetivo: Determinar las complicaciones maternas en el segundo
embarazo en adolescentes atendidas en el Hospital Sergio E.
Bernales Collique, de Octubre a Diciembre del 2014. Material y
método: Disefio de tipo descriptivo, transversal y retrospectivo. La
poblacién estuvo constituida por 111 gestantes adolescentes; la
muestra la conformaron 29 gestantes adolescentes en su segundo
embarazo que cumplieron los criterios de seleccion. EI muestreo,
fue no probabilistico intencionado. Resultados: Las complicaciones
maternas asociadas al segundo embarazo en adolescentes fueron:
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durante la gestacion anemia (31%), infeccibn de tracto urinario
(27.6%), amenaza de aborto (24.1%), ruptura prematura de
membranas (10.3%) y oligoamnios (6.9%). Complicaciones
asociadas al parto, trabajo de parto disfuncional (13.8%) y
desgarros perineales (6.9%). Complicaciones en el puerperio;
anemia (44.8%), infeccion de tracto urinario (24.1%), atonia uterina
(6.9%) y endometritis (3.4%). Conclusiones. El segundo embarazo
en adolescentes, constituye una condicion de alto riesgo obstétrico
para gue se presenten complicaciones maternas.

Link

http://www.aulavirtualusmp.pe/ojs/index.php/rpoe/article/view/750

Articulo 46

Nombre del articulo

Factores sociales, demogréaficos, familiares y econdémicos
relacionados con el embarazo en adolescentes, area urbana,
Bricefio, 2012.

investigacion

Autores Carlos A. Gébmez-Mercado y Liliana P. Montoya-Vélez
Editorial Revista de Salud Publica, Colombia

Afio de estudio 2012

Afio de publicacion | 2013

Pais de origen Colombia

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Transversal

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Obijetivo
correspondiente

Biolégico, social y cultural

Resumen

Objetivo Establecer la relacibn entre los factores sociales,
demograficos, familiares y econémicos con el embarazo en
adolescentes de 13 a 19 afios del area urbana en el municipio de
Bricefio, 2012, con el propoésito de obtener informacion para la
formulacion de politicas publicas en salud sexual y reproductiva.
Métodos Estudio Cross sectional, realizado en el area urbana del
municipio de Bricefio, Antioquia, entre Abril y Mayo de 2012. Se

121



http://www.aulavirtualusmp.pe/ojs/index.php/rpoe/article/view/750

aplic6 una encuesta dirigida a buscar informacion sobre factores:
sociales, demogréficos, familiares y econémicos. Se implementd un
modelo de regresidn logistica. Resultados Las adolescentes que
respondieron las encuestas fueron 193. Los factores asociados
mediante el analisis multivariado con mayor riesgo de embarazo
adolescente Fueron: la edad (OR: 8,33 IC; 1,82-38,14), el estrato
socioecondémico (OR: 12,52 IC; 1,58-98,91), la ocupacion (OR: 7,60
IC: 3,0-19,27), la convivencia con la pareja (OR: 17,47 IC; 3,63-
83,94), el inicio temprano de las relaciones sexuales (OR: 1,95 IC;
0,69-5,5), el numero de compafieros sexuales (OR: 1,70 IC; 0,74-
3,86), el nivel de escolaridad del padre (OR: 3,05 IC: 1,019,22), el
hecho de haber sido violada (OR: 3,66 IC; 1,12-11,96) y los
ingresos econdmicos familiares (OR: 3,98 IC; 1,45-10,92).
Conclusiones El estudio encontré6 que la edad, el estrato
socioecondmico, la ocupacion, la convivencia con la pareja, el inicio
temprano de las relaciones sexuales, el niumero de compafieros
sexuales, el nivel de escolaridad del padre, haber sido violada y los
ingresos econdémicos familiares estaban asociados con el embarazo
en adolescentes en el area urbana del municipio de Bricefio.

Link

http://www.scielo.org.co/pdf/rsap/v16n3/v16n3a06.pdf

Articulo 47

Nombre del articulo

El embarazo en adolescentes bogotanas: Significado relacional en
el sistema familiar.

investigacion

Autores Eliane Barreto-Hauzeur, Maria L. Sdenz-Lozada, Fabiola Velandia-
Sepulveda, Jeny Gémez-Gonzalez

Editorial Revista de Salud Publica, Colombia

Afio de estudio 2012

Afio de publicacién | 2013

Pais de origen Colombia

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Cohorte

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo
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Objetivo
correspondiente

Social y cultural

Resumen

Objetivo Indagar acerca del significado que tiene el embarazo de
una adolescente en su familia de origen y en ella misma.
Metodologia Estudio exploratorio de tipo cualitativo, analitico, de
corte transversal. Los datos se obtuvieron a través de una
entrevista a profundidad a 10 gestantes adolescentes y sus familias
y un grupo focal con 12 adolescentes embarazadas. Resultados El
analisis por categorias mostrd en las adolescentes un limite tenue
entre narrativa identitaria y no identitaria con una identidad basada
en el concepto familiar. En la familia el embarazo genera una serie
de respuestas que incluyen el miedo de la adolescente y su pareja,
la decepcion parental, el aislamiento social familiar y finalmente la
aceptacion y resignificacion del mismo. Conclusiones El embarazo
puede ser un medio para que la adolescente consiga la nutricion
relacional deficitaria en ella, una condicion que permite mantener la
familia unida en detrimento de la emancipacion adolescente y
finalmente, un legado transgeneracional.

Link

http://www.scielo.org.co/pdf/rsap/v15n6/v15n6a04.pdf

Articulo 48

Nombre del articulo

Factores predisponentes de embarazo en adolescentes de nuevo
turumo. Venezuela. 2007- 2008.

investigacion

Autores Alicia Rodriguez Gonzalez, Jannette Rodriguez Gonzélez, Luisa
Marlén Vifiet Espinosa, Rosa Maria Infante Esponda.

Editorial Revista Habanera de Ciencias Médicas

Afo de estudio 2007 - 2008

Afo de publicacion | 2012

Pais de origen Venezuela

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Cohorte

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo
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Objetivo
correspondiente

Bioldgico, social y cultural

Resumen

Introduccién: el embarazo en la adolescencia es un problema de
salud mundial. En el mundo existen ma&s de mil millones de
adolescentes que aportan anualmente 15 millones de partos y de
ellos 80% son pertenecientes a paises en vias de desarrollo.
Objetivo: identificar factores predisponentes de embarazo en
adolescentes de Nuevo Turumo, Venezuela desde agosto de 2007
a agosto de 2008. Material y Métodos: se realiz6 un estudio
descriptivo de corte transversal con 32 embarazadas adolescentes
de Nuevo Turumo desde agosto de 2007 a agosto de 2008
seleccionadas segun los criterios de inclusiéon y exclusion. Se
utilizaron métodos tedricos (andlisis, sintesis e histoérico l6gico) y
empiricos (entrevista directa). Para el andlisis de resultados se
utilizé el paquete estadistico SPSS 11.5 y se calcularon frecuencias
absolutas y relativas.

Link

http://scielo.sld.cu/pdf/rhcm/v12n2/rhcm12213.pdf

Articulo 49

Nombre del articulo

Patron intergeneracional del embarazo adolescente en las hijas de
una cohorte de mujeres que controlaron su primer embarazo en un
centro integral para adolescentes embarazadas.

investigacion

Autores Electra Gonzéalez A., Ingrid Leal F., Temistocles Molina G., Patricia
Chacén C.

Editorial Revista chilena de obstetricia y ginecologia

Afio de estudio 2011

Afio de publicacién | 2013

Pais de origen Chile

Idioma Espafol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Transversal

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente
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Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Cultural

Resumen

Antecedentes: Las circunstancia desventajosas de las madres
adolescentes tienden a repetirse, con consecuencias aun mas
graves en la vida de sus hijas, que suelen tener dificultades
escolares y se embarazan a una edad incluso mas temprana que
sus propias madres. Objetivo: Examinar el patron intergeneracional
del embarazo adolescente en las hijas de una cohorte de mujeres
gue fueron madres adolescentes. Método: Estudio transversal
medido en dos momentos, de una cohorte histérica de mujeres que
controlaron su primer embarazo en un centro especializado en la
atencion de adolescentes embarazadas. La informacion de las
madres se obtuvo en la primera entrevista que se aplicé al ingreso
prenatal y la de las hijas fue obtenida cuando éstas eran
adolescentes. Se analizaron las caracteristicas de las madres y de
las hijas que se embarazaron. Posteriormente se compararon las
caracteristicas entre las hijas que se embarazaron y aquellas que
no. Resultados: En el 21% las hijas se embarazaron, aunque menor
a lo que reporta la literatura, es igualmente preocupante porque un
embarazo en la adolescencia altera en general la trayectoria
estudiantil y el proyecto de vida de la adolescente. Las hijas
repitieron consecuencias adversas, pero lograron tener éxito en la
permanencia escolar y sus madres tuvieron menos hijos que las
abuelas, como resultado positivo del programa. Conclusion:
Programas de atencion integral con profesionales entrenados en la
atencion de adolescentes embarazadas pueden tener un impacto
positivo importante en la reducciéon de los patrones reproductivos
intergeneracionales del embarazo adolescente.

Link

https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci arttext&pid=S0717-
75262013000400006&Ing=es&nrm=iso

Articulo 50

Nombre del articulo

Hijo de madre adolescente:
neonatal

riesgos, morbilidad y mortalidad

Autores

Luis Alfonso Mendoza T., Martha Arias G, Laura Isabel Mendoza T

Editorial

Revista chilena de obstetricia y ginecologia

Afio de estudio

2005 - 2011

Afio de publicacion

2012

Pais de origen

Colombia
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investigacion

Idioma Espafiol
Tipo de documento | Articulo
Disefio de | Cohorte

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Bioldgico y social

Resumen

Antecedentes: El embarazo en adolescentes es un problema de
salud publica por las consecuencias para el binomio madre-hijo.
Objetivo: Determinar las caracteristicas y riesgos en madres
adolescentes y sus hijos (antropometria, condicién de nacimiento y
morbi-mortalidad), en comparacién con un grupo de madres adultas
control de 20-34 afios. Métodos: Estudio de cohorte prospectiva con
379 hijos de mujeres adolescentes y 928 adultas. Los datos fueron
analizados empleando mediana, promedio y medidas de dispersion,
pruebas t-test no pareado o Wilcoxon rank-sum (Prueba de Mann-
Whitney), ANOVA o Kruskall-Wallis, Chi2 o Exacta de Fisher, riesgo
relativo y riesgo atribuible a la exposicion porcentual con sus
intervalos de confianza de 95%. Resultados: Entre adolescentes
hubo mayor nimero de madres solteras (25,6%), menor escolaridad
y seguridad social en salud (25,9%) (p<0,05). En adolescentes
tempranas hubo mas casos de preeclampsia (26,3%) y trabajo de
parto prematuro (10,5%). Entre madres adolescentes el 30,9% de
los hijos fueron prematuros, y presentaron mas patologia cardiaca,
infecciones bacterianas, sifilis congénita, labio y paladar hendido, y
mayor mortalidad, cuando se compararon con hijos de madres
adultas (p<0,05). Conclusiones: La maternidad en adolescentes
conlleva mayores riesgos de salud para ellas y sus hijos,
aumentando la morbilidad, mortalidad, con una perspectiva de
exclusion social a lo largo de la vida, pues la mayoria son pobres,
con poca educacién y madres solteras y sin pareja

Link

https://scielo.conicyt.cl/pdf/rchog/v77n5/art08. pdf

Articulo 51

Nombre del articulo

Caracteristicas de la violencia durante el embarazo en adolescentes
de Lima, Peru.

Autores

Hans Contreras-Pulache, Elizabeth Mori-Quispe, Willy D.
Hinostroza-Camposano, Maribel Yancachajlla-Apaza, Nelly Lam-
Figueroa, Horacio Chacon-Torrico
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Editorial Revista peruana de medicina experimental y salud publica
Afio de estudio 2010

Afio de publicacion | 2013

Pais de origen Peru

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Transversal

investigacion

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Obijetivo
correspondiente

Biolégico, social y cultural

Resumen

Objetivos. Determinar las caracteristicas de la violencia durante el
embarazo en adolescentes atendidas en el Instituto Nacional
Materno Perinatal (INMP) de Lima, Perd. Materiales y métodos.
Estudio transversal llevado a cabo en el INMP entre enero a marzo
de 2010. Se trabajé con una muestra probabilistica y un muestreo
sistematico. La unidad de estudio fue toda adolescente
hospitalizada después de la atencién del parto y residente en Lima.
Se realiz6 una entrevista semiestructurada. El antecedente de
violencia se operacionaliz6 en: violencia verbal (insultos,
ridiculizaciones, humillacion); violencia fisica (jalones del brazo,
jalones de los cabellos, empujones); agresion directa (pufietes,
cachetadas, patadas, quemaduras), y violencia sexual (relaciones
sexuales sin consentimiento). Resultados. Se incluyeron 292
madres adolescentes. La edad promedio fue de 16,5 + 1 afio. En
cuanto a estado civil, el 47,9% era conviviente y el 51,4% soltera. El
motivo del embarazo fue por relaciéon consentida en el 97,3% y por
violacién sexual en el 2,7%. El 90,1% de las madres adolescentes
refiri6 no haber planificado el embarazo. El antecedente de
violencia reportado fue en 48,1% de violencia verbal; 17,1%
violencia fisica; 8,2% agresion directa, y 6,8% de violencia sexual.
Conclusiones. La violencia durante el embarazo adolescente no es
un hecho aislado, sino que es altamente frecuente en cualquiera de
sus formas.

Link

http://www.scielo.org.pe/scielo.php?pid=S1726-
46342013000300002&script=sci_arttext
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Articulo 52

Nombre del articulo

Morbilidad por embarazo en la adolescencia en el Hogar Materno
Municipal "Tamara Bunke'

Autores Maria Magdalena Acevedo Matos, Doralis Gémez Almira, Doralis
Arbelo Lépez e lvan Rodriguez Torres

Editorial Revista Médica de Santiago de Cuba

Afo de estudio 2009

Afo de publicacién | 2013

Pais de origen Cuba

Idioma Espafiol

Tipo de documento | Articulo

Disefo de

investigacion

Caso y control

Descriptor utilizado

Embarazo adolescente

Buscador utilizado

Scielo

Objetivo
correspondiente

Bioldgico y social

Resumen

Se hizo un estudio de casos y controles de 30 gestantes
adolescentes, atendidas en el Hogar Materno Municipal "Tamara
Bunke" de Il Frente de Santiago de Cuba, en el trimestre octubre-
diciembre del 2009, para determinar la morbilidad por embarazo
precoz. Se escogi6 igual numero de gravidas mayores de 20 afios,
gue conformaron el grupo control. En la casuistica se precisaron
algunas caracteristicas de las madres, a saber: edad, estado
conyugal, escolaridad y ocupacién, asi como se identificaron las
enfermedades clinico obstétricas asociadas que pudieran complicar
la gestacién y el parto, con repercusiones negativas en el recién
nacido. Se observo relacion entre el embarazo a destiempo y el
estado conyugal, la situacion econémica deficiente y el bajo vinculo
laboral, lo cual redund6 en el alto niumero de complicaciones en la
madre (anemia, amenaza de aborto, parto pretérmino y distocico,
entre otras) y el producto de la concepcion (bajo peso al nacer y
dificultad respiratoria).

Link

http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci _arttext&pid=S1029-
30192010000700012
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Articulo 53

Nombre del articulo

Resultados obstétricos y perinatales en adolescentes

investigacion

Autores Juan Fernando Bojanini, Joaquin Guillermo Gomez
Editorial Revista Colombiana de Obstetricia y Ginecologia
Afio de estudio 2010 - 2011

Afio de publicacion | 2014

Pais de origen Colombia

Idioma Espariol

Tipo de documento | Articulo

Disefio de | Descriptivo

Descriptor utilizado

Controles prenatales y embarazo adolescente

Buscador utilizado

Revista Colombiana de Obstetricia y Ginecologia

Obijetivo
correspondiente

Cultural

Resumen

El embarazo en adolescentes es motivo de preocupacion
importante por las implicaciones personales y sociales que tiene.
Objetivo: describir los resultados obstétricos y perinatales de las
pacientes atendidas entre junio del 2000 y octubre del 2001, en el
Hospital Universitario de San Vicente de Paul, en Medellin,
Colombia. Materiales y métodos: se trata de un estudio descriptivo,
con datos obtenidos de la base de datos del departamento de
Obstetricia y Ginecologia de la Universidad de Antioquia.
Resultados: El 28,6% de las pacientes eran adolescentes, una
cuarta parte de ellas tenia embarazos repetidos. Un porcentaje
importante de pacientes que no habian hecho control prenatal. El
53,6% de las adolescentes y el 50,4% de las adultas presentaron
parto pretérmino. En las adolescentes hubo menos preeclampsia
severa, pero mas casos de eclampsia en general que en las
adultas. La ruptura de membranas prematura se presentd mas
frecuentemente en las adolescentes. Las hemorragias del tercer
trimestre se observaron con mas frecuencia en mujeres mayores, al
igual que la diabetes gestacional. El porcentaje de cesareas fue
menor en las adolescentes. El bajo peso al nacer y la prematuridad
fueron mas frecuentes en las adolescentes. Las complicaciones
maternas en el posparto inmediato se presentaron en el 5,4% de las
adolescente y en el 3,6% de las adultas. Conclusiones: Las
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adolescentes presentaron con mayor frecuencia eclampsia, partos
pretérmino, ruptura prematura de membranas, bajo peso al nacer,
prematuridad, complicaciones posparto e infecciones de herida
quirdrgica, mientras que las adultas, hemorragias del tercer
trimestre, diabetes gestacional y cesareas.

Link

https://revista.fecolsog.org/index.php/rcog/article/view/598/645
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Resumen Antecedentes: La morbimortalidad materna y neonatal esta

incrementada en adolescentes y gestantes sin control prenatal o
con una mala adherencia. Obijetivo: Identificar la influencia de la
adolescencia y su entorno sobre la adherencia al control prenatal y

su impacto sobre la prematuridad y/o bajo peso al nacer y la
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mortalidad neonatal. Métodos: Estudio de casos y controles,
realizado con 570 adolescentes y 2093 gestantes =20 anos de
edad, cuyos neonatos fueron hospitalizados en una unidad
neonatal. Las asociaciones se determinaron mediante Odds Ratio,
con su intervalo de confianza de 95%, empleandose la regresion
logistica en el analisis multivariado. Para la construccion del Modelo
con Arboles de Clasificacion y Regresion se emplearon variables
que en el bivariado hubieran tenido un valor p<0,05. Resultados: La
edad materna 13-19 anos se hall6 asociada a mala adherencia al
control prenatal, después de ajustarse por escolaridad <11 afos,
carencia de esposo 0 compafero permanente, carencia de
seguridad social en salud y antecedente de gravidez =2
gestaciones. Esta mala adherencia al control prenatal se asocié con
aumento de riesgo de prematuridad y/o bajo peso al nacer y de la
mortalidad neonatal. Conclusiones: La adolescencia se hallo
independientemente asociada a una mala adherencia al control
prenatal, sin embargo, existen otros determinantes importantes de
esta mala adherencia, que a su vez se hall6 asociada con

prematuridad y/o bajo peso al nacer, y con mortalidad neonatal.

Link

https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci arttext&pid=S0717-

75262015000400005
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