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RESUMEN

La presente investigacion se realizo con el titulo:Contexto en que
se desarrollan las embarazadas y madres adolescentes del
barrio Miguel Alvarado del Municipio de Siuna, 2013 — 2014, con
el propdsito describir las caracteristicas socio demogréficas de
las embarazadas y madres adolescentes, determinar los
factores que han incidido en la iniciacion sexual, como también
analizar las consecuencias fisicas, sociales, econémicas y
emocionales que ha generado el embarazo en las adolescentes
embarazadas y madres adolescentes.

Este trabajo de investigacion se realiz6 con el paradigma
cualitativo y con un enfoque descriptivo. Especifica las opiniones
importantes de las personas o grupos meta, que, en este caso
son las embarazadas y madres adolescentes;madres, padres de
las adolescentes y responsables de Instituciones que trabajan la
tematica y/o que de alguna manera asumen un papel
determinante en la educacion preventiva de las adolescentes
embarazadas.

Entre los principales resultados obtenidos en esta investigacion,
con relacion a las caracteristicas socio demogréficas las
embarazadas y madres adolescentes, se iniciaron sexualmente
a temprana edad, la mayoria son madres solteras y un
porcentaje considerable estan en unién libre de hecho. En su
mayoria cursan la educacién primaria y no tienen otra
preparacion extraacadémica. Muchas de ellas, son hijas de
madres solteras, mismas que tienen la responsabilidad de
trabajar para mantenerlas.

Los factores que han incidido en su iniciacion sexual,
encontramos que en primer lugar se refleja la situacion
econdmica. La cultura para la prevencion que tienen la mayoria
de las y los jovenes cuando se inician sexualmente es deficiente.
Educacion sexual deficiente, que las hace proclives a reincidir
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en errores cometidos que se traduciran en una vida sexual
desordenada. La desintegracion familiar asi como el descuido de
los padres que no tienen control de lo que sus hijas e hijos hacen.

Las consecuencias fisicas, sociales, econémicas y emocionales
gue ha generado el embarazo en las adolescentes estan los
siguientes hallazgos en el aspecto fisico, les provoca anemia,
amenaza de partos prematuros, hipertension arterial, toxemias e
infecciones, inestabilidad emocional, en lo social el embarazo en
la adolescencia trae fracaso académico debido a que la
responsabilidad del cuidado del bebé amerita mucha dedicacion,
ademas en el econOmicos trabajar en el ambito informal sin
consideraciones por ser menor de edad.
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I. INTRODUCCION

El embarazo en adolescentes es un fendbmeno bio-psicosocial de
gran importancia, debido al aumento progresivo en toda
Latinoamérica. Ademas de las mdltiples y graves consecuencias
gue deja en las adolescentes y su hijo. A nivel mundial se ha
aumentado el inicio de la vida sexual activa a edades mas
tempranas; el 20% de los partos son de madres adolescentes,
la tasa de muertes relacionadas con el embarazo y el parto es
de 2-5 veces mas alto entre mujeres menores de 18 afios,
comparadas con las de 20-29 afios(Hooker, 2008, p. 75).

Nicaragua es uno de los paises centroamericanos con una alta
tasa de embarazo adolescente. Segun datos de la Organizacion
de Naciones Unidas, 91 de cada 1.000 gestantes tiene menos
de 18 afos. Un problema asociado principalmente a familias
disgregadas y de bajos recursos que se repite generacion tras
generacion y que el Ministerio de Salud lo asume como el
segundo gran problema de salud sexual (Acosta, 2012, p. 16).

Dentro de este contexto, son muchos los estudios que
demuestran la complejidad que representa el embarazo a
temprana edad, como es el caso de la investigacion realizada
por Marin (2008), donde se encontrd que el 48 % de las madres
adolescentes no tenian la debida preparacion fisica, emocional,
ni capacidad econémica para mantener a sus hijos. De igual
manera el 52 % de estas adolescentes pasaban a depender
econémicamente de los padres, al ser abandonadas por su
pareja sentimental (Acosta, 2012, p. 16).

En Siuna, como a nivel nacional y demas paises
latinoamericanos, el embarazo en adolescentes se ha
constituido en un problema que va creciendo aceleradamente y
resulta alarmante desde la perspectiva social, econdmica y
cultural (Hooker, 2008, p. 75).



Este estudio es de gran relevancia y vigencia tematica ya que
permite analizar el contexto en que se desarrollan las
adolescentes embarazadas del Barrio Miguel Alvarado en el
periodo 2013 — 2014 evidenciando la realidad existente contada
por la misma poblacion afectada, para facilitar posibles
soluciones que redunden en beneficio de la poblacion juvenil, al
mismo tiempo, brinda informacién actualizada, veraz y oportuna
de la problematica detectada.

Estudios realizados en Municipios de la RAAN (Waspam, Rio
Coco) en el periodo junio a julio del 2000, en el cual la edad
promedio del embarazo fue de 17 afios, con primaria incompleta
y donde el embarazo fue un factor determinante para abandonar
los estudios.

Es interesante destacar que la religion no fue un factor
importante para propiciar o detener el embarazo; el motivo
principal para iniciar la vida sexual activa fue conseguir marido,
seguido de diversién y curiosidad; la mayoria desconocia como
se producia el embarazo (Miranda, 2011, p. 35).

El uso de métodos de planificacion familiar fue muy bajo,
solamente el 6 % usaron alguno de ellos. La edad en que las
madres de estas adolescentes salieron embarazadas fue
desconocida en un 78%, el resto refirié que fue entre los 17 y 19
afios (Miranda, 2011, p. 35).

Otros estudios realizados cuantitativamente de la situacion
social y de salud de Adolescentes embarazadas por abuso
sexual, se encontr6 que la edad mas frecuente en que la
adolescente es abusada sexualmente y embarazada, es a los 13
afos. De las adolescentes en estudio, son las mas
frecuentemente abusadas y de ellas solo el 44.9% vivian con sus
padres, lo cual demuestra que la desintegracién familiar es un
factor determinante (Miranda, 2011, p. 35).



Indudablemente con este trabajo de investigacion, desde el
barrio, logramos conocer las repercusiones emocionales entre
madre e hijo o hija; describir el perfil psicosocial de las
adolescentes después del embarazo para poder establecer las
recomendaciones bésicas. Y desde el Centro de Salud del
Municipio de Siuna, nos permite conocer las condiciones de las
adolescentes, con diferentes niveles de soporte de atencién y su
relacion con los indicadores nacionales e internacionales.

Por todo ello, el actual trabajo trae beneficios porque brinda los
siguientes aportes:

e A nivel social, a través de esta investigacion da informacion
sobre el impacto que ocasiona el embarazo en el proyecto de
vida de las adolescentes embarazadas y madres
adolescentes, especialmente habitantes del Barrio Miguel
Alvarado del Municipio de Siuna — RAAN.

e El aporte institucional, los resultados que se obtengan en la
investigacion, de alguna manera, orienten a las jévenes
sobre la prevencion del embarazo y su incidencia en su
proyecto de vida, lo cual significa que el grupo primario
beneficiado son los y las adolescentes del barrio en estudio.
Asimismo, le puede proporcionar a los entes rectores de la
educacion en el Estado, una vision de lo que acontece, por
cuanto no se esta impartiendo una Educacion Sexual
preventiva en las y los estudiantes, siendo una de las causas
de la problematica existencial que padece la mayoria de las
y los adolescentes.

e En el aspecto individual, este estudio permite a los
investigadores aplicar los conocimientos tedrico -—
metodoldgicos y técnicos adquiridos durante su formacion
profesional. Asimismo brinda la oportunidad de adquirir un
cumulo de conocimientos que pueden ser Utiles en la vida
como profesionales para un desempefio mas efectivo y de
calidad.



Finalmente, esta investigacion también sirve de apoyo para
futuros trabajos relacionados con el tema como marco de
referencia, contribuyendo a abrir un campo ocupacional, en un
area tan fundamental para el desarrollo del ser humano.



IIl. OBJETIVOS

Objetivo General

Analizar el contexto en que se desarrollan las embarazadas y
madres adolescentes del barrio Miguel Alvarado del Municipio
de Siuna, periodo 2013 — 2014.

Objetivos Especificos:

1. Describir las caracteristicas socio demograficas de las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes.

2. Determinar los factores que han incidido en la iniciacion
sexual de las adolescentes.

3. Analizar las consecuencias fisicas, sociales, econémicas y
emocionales que ha generado el embarazo en las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes.



1. MARCO TEORICO
3.1 Generalidades.

Es importante en primer término mencionar que la OMS define
a la adolescencia como el periodo de la vida en el cual el
individuo adquiere la capacidad reproductiva, transita los
patrones psicoldgicos de la nifiez a la adultez y consolida la
independencia socio-econdmica; sitla sus limites entre los 10y
20 afnos (Ralda, 2008, p. 19).

La adolescencia es un periodo de transicion en el desarrollo
entre la nifiez y la vida adulta, comienza alrededor de 12-13 afios
con la pubertad, que es un largo y complejo proceso en el que
se producen importantes cambios biolégicos como el comienzo
de la menstruacion en las nifias, la presencia de esperma en los
varones, la maduracién de los o6rganos reproductivos y el
desarrollo de caracteristicas sexuales secundarias, todo esto
produce el alcance de la maduracién sexual (Ralda 2008, p. 19).

El desarrollo de esta maduracion atraviesa posibles etapas de la
sexualidad de la adolescencia, que describen caracteristicas
muy generales de este proceso relacionados con aspectos
psicolégicos y sociales. Se da el inicio de la maduracion sexual,
extrema curiosidad por su cuerpo, muchas fantasias sexuales,
exploracién acentuada del autoerotismo y se interrelaciona con
una sexualidad donde lo fisico predomina, esto es coqueteria y
amor platonico; completa maduracion sexual, manifestacion de
alta energia sexual con énfasis en el contacto fisico y conducta
sexual exploratoria (Ralda, 2008, p. 23).

Es la adolescencia propiamente dicha y para muchos es la edad
promedio del inicio de experiencias Yy actividad sexual; la
principal caracteristica de este periodo es que se sienten
invulnerables y asumen conductas de omnipotencia casi
siempre generadoras de riesgo (Reyes, 2007, p. 42).



El Codigo de la Nifiez y Adolescencia, considera como nifia y
nifio a los que no hubiesen cumplido los 13 afios de edad y
adolescente a los que se encuentren entre los 13 y 18 afios de
edad, no cumplidos. Con derecho a recibir una educacion,
sexual integral, objetiva, orientadora, cientifica, gradual y
formativa, que desarrolle su autoestima y el respeto a su propio
cuerpo y la sexualidad responsable, el Estado garantizara
programas de educacion sexual a través de la escuela y la
comunidad educativa (Asamblea Nacional, 1989, p. 2).

3.2 Caracteristicas socio demogréficas de las embarazadas
y madres adolescentes.

En general las adolescentes embarazadas y madres
adolescentes presentan caracteristicas particulares que en
cierta forma influyen en su vida sexual y reproductiva. Entre esas
caracteristicas, algunos autores como (Diaz, 2009, p. 37), las
denominan como factores socio-demogréficos, los cuales
describe de la siguiente manera:

En relacion a la edad. No es conveniente salir embarazada
siendo adolescente ni es bueno para el bebé; hay nacimientos
prematuros (nace antes de tiempo), bajo peso hasta menos de
5 libras; y esto le puede causar problemas respiratorios y de
crecimiento, ademas se enferman mas durante los primeros
cinco afios; también pueden tener problemas para aprender y
como si todo esto fuera poco, quizas no reciban todo el carifio y
el afecto que se le debe dar, porque adolescentes al fin no le
dedican el tiempo que merecen (Miranda, 2011, p. 35).

Por tanto, es necesario resistir la presion de los novios o
compaferos para tener relaciones sexuales. Hay que elaborar
un plan de vida. Si nos ponemos metas sabremos cuando nos
convendra tener nuestros hijos e hijas (Miranda, 2011, p. 37).

Responsabilizarse por el embarazo también tiene implicancias
psicolégicas, econOmicas y personales para los varones
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adolescentes y muchos, al darse cuenta, experimentan mucho
miedo e incertidumbre. Ven severas limitaciones para su
desarrollo como persona (educacién, carrera, etc.) y al contar
con la complicidad de la sociedad deciden no reconocer o
responsabilizarse por el embarazo. Como consecuencia, les
toca a muchas muchachas asumir solas toda la carga emocional
y todo lo que significa enfrentarse a su familia (Rodriguez, 2009,
p. 28).

El embarazo irrumpe en la vida de adolescentes en el momento,
gue todavia no alcanzan la madurez fisica y mental, a veces en
circunstancias adversas, como lo son las carencias nutricionales
u otras enfermedades y un medio familiar poco receptivo para
aceptarlo y protegerlo(Rodriguez, 2009, p. 28).

Estudios realizados demuestran la alta incidencia de embarazos
en adolescentes, reportandose un22%, sobre todo en edades
comprendidas entre la menarquia y los 19 afios, asociados a
procesos bioldgicos, psicologicos, sociales y culturales,
observandose con mayor frecuencia en familias disfuncionales,
huérfanos, pérdida del vinculo familiar, falta o distorsion de la
informacion, con escasa disponibilidad de anticonceptivos, por
bajos recursos econdémicos. Se estima que el 18% de los
nacimientos registrados anualmente son de madres
adolescentes (Rodriguez, 2009, p. 28).

El nivel Educativo; las adolescentes carecen de informacion
veraz sobre la salud sexual y reproductiva, y experimentan
presién, muchas veces quedando embarazada que luego se
convierten en madres solteras (Rodriguez, 2009, p. 28).

Cuando la joven est& estudiando, con una perspectiva por la que
estd esforzandose en la vida, ella misma se protege de no
embarazarse, aunque tenga relaciones sexuales, adopta una
prevencion efectiva. No obstante, las adolescentes
embarazadas y madres adolescentes, truncan sus estudios y
con ello su proyecto de vida porque tienen que cumplir sus roles

8



maternos que en muchos casos, deben alternar con una
actividad laboral para poder satisfacer las necesidades
alimentarias del bebé (Diaz, 2009, p. 37).

Investigaciones realizadas por el UNFPA (2010, p. 8), sefalan
gue el embarazo en la adolescencia no se explica Unicamente
por falta de educacibn académica. De 200 casos de
adolescentes embarazadas encuestadas, mas de la mitad tenia
instruccion secundaria. Se trata de una comun desinformacion
en torno a lo que es y significa la adolescencia en la vida de las
chicas y los muchachos dentro de los valores, mutaciones y
contradicciones que caracterizan a la sociedad contemporanea,
desconocen los derechos de la mujer, no poseen un saber
adecuado sobre su cuerpo, la salud reproductiva y la necesidad
de valorar el sentido y la dimension de su presencia social.

El nivel educativo tiene un efecto importante en el embarazo de
las adolescentes. La precocidad y el nimero de nifios que una
mujer tendra declinan a medida que el nivel de escolaridad
aumenta, mas bien la educacién actia mejorando la condicién
social y la auto imagen de la mujer, aumentando las opciones de
su vida y la capacidad de tomar sus propias decisiones
(Rodriguez, 2009, p. 37).

La educacion se ha descrito como el medicamento contra el
fatalismo. Las mujeres iletradas de los sectores rurales no
entienden de la fisiologia de la reproducciéon o como controlarla,
en consecuencia aceptan el embarazo como una voluntad
divina, una mujer sin educacién, estd menos informada e
indispuesta a buscar cuidados para su salud y atencion
médica(Rodriguez, 2009, p. 37).

También es posible que influyan factores culturales, como una
mayor valoracion de parte de los padres y las madres del trabajo
infantoadolescente, orientado a que sus hijos e hijas obtengan
un oficio desde una temprana edad(OT]I, 2007).



Este efecto disimil, que muestra la mayor exposicion de las
muchachas pobres y sin educacion al embarazo, expone a estas
adolescentes y a su descendencia a un riesgo concreto de
extensién, al menos por una generacion, del circulo inter
generacional de la pobreza, pues son justamente estas
personas las que se encuentran en posesion de menores activos
personales y sociales para acceder al empleo digno, para cuidar
de su salud y la de sus hijos y para acceder a la escuela o
continuar su educacion, entre otros (OTI, 2007).

Discriminacion, abandono, aislamiento de amigos y amigas. En
el caso personal, ocurren las pérdidas de oportunidades
educativas y laborales, pérdida o aplazamiento de metas, baja
autoestima; mayor riesgo de enfermedad y aborto, hijas o hijos
no deseados con falta de afecto hacia ellas o ellos provocando
los abandonos y, el asumir grandes responsabilidades a
temprana edad (Miranda, 2011, p. 37).

Dentro del esquema tradicional de las relaciones de género, son
las mujeres que deben preocuparse por evitar el embarazo. La
masculinidad tradicional permite que los hombres ejerzan su
sexualidad sin asumir responsabilidad por sus acciones y, por
ende, poco piensan en el uso de anticonceptivos para evitar
embarazos (Rodriguez, 2009, p. 28).

Con frecuencia se escucha decir que el embarazo es soélo
decision de la mujer. Por eso es importante conversar con la
pareja de adolescentes y sensibilizarlos haciéndoles ver que el
hijo que tendran es responsabilidad de ambos, comprometerlos
con su responsabilidad procreacional (Miranda, 2011, p. 39).

El machismo y la necesidad del varon de probar su hombria, es
un factor dinamico en el comportamiento del varon prefiador, en
el que también se ha demostrado la exigencia de una gran
carencia afectiva y necesidades no satisfechas (Rodriguez,
20009, p. 28).
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El machismo influencia el patrén de conducta sexual y el uso de
métodos anticonceptivos (especialmente entre los
adolescentes). La imagen de una mujer pasiva, silenciosa,
dependiente, es el resultado de una generacion de privacion y
restricciones impuestas para mantener el domino masculino en
la vida diaria (Rodriguez, 2009, p. 29).

En relacién al nivel econémico, la mayoria de las adolescentes
se embarazan porque no tienen los recursos econémicos para
asistir a una consulta de planificacion familiar y prevenir
embarazos no deseados, entonces menos van a poder cubrir
todas las necesidades pre y post natales. Esto implica, que la
mayoria de estas adolescentes embarazadas y madres
adolescentes, viviran muchas dificultades para mantener a su
hijo, lo que en algunos casos se ven en la obligacion de desertar
de la escuela para poder ir al campo laboral, e incluso
prostituirse para poder sostener a su bebé. Esto a su vez, genera
otras implicaciones, como lo es infancia abandonada,
desnutricion entre otras (UNFPA, 2008, p. 7).

Cuando las adolescentes y madres adolescentes provienen de
un hogar de recursos econdmicos solventes, su vida no se les
hace muy complicada, porque al menos sus padres podran
sostenerlas a ellas y al recién nacido mientras, dure su proceso
de formacion académica. Muchas logran culminar y obtener una
carrera, porque no tienen complicaciones ya que todas sus
necesidades estan cubiertas, al menos en este aspecto (OTI,
2007, p. 12).

Dentro de este marco de ideas, el UNFPA (2008, p. 7), afirma
gue el embarazo en adolescentes de estrato social pobre,
indudablemente tendra repercusiones socioeconémicas
comprometiendo el futuro de la joven madre y de su
descendencia.

Por su parte, la Encuesta Internacional sobre Actividades de
Niflos y Adolescentes, realizada por la Organizacion
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Internacional del Trabajo (OTI 2007, p. 12) sefiala que en las
zonas rurales el porcentaje de adolescentes ocupados 8,3% es
mayor que en las urbanas 5,0%. Esto se explica porque en las
zonas rurales existe el trabajo de temporada agricola, donde
participan todos los miembros de la familia, incluidos los
menores de 18afios.

Otra dificultad que acarrea la falta de recursos econdémicos de
las adolescentes embarazadas y madres adolescentes es en la
salud infantil, el UNFPA (2008, p. 7), reporta que a nivel global
los nifios de madres adolescentes tienen probabilidades 1.5
veces mas altas de morir, antes de alcanzar el primer mes de
vida.

Este fenbmeno se deberia, entre otros a factores fisiol6gicos
pues, como lo destaca el UNFPA (2008, p. 7), existe evidencia
de un mayor riesgo de partos prematuros o de parto obstruido
entre las adolescentes, riesgos que son mayores entre las nifias
mas pobres cuyo crecimiento no fue el optimo debido a la
desnutricion.

Muchas de las jovenes madres simplemente no tienen los
conocimientos y destrezas adecuadas para aplicar técnicas
sencillas de cuidado y atencion basica al recién nacido, a lo que
podrian sumarse, en algunos casos, la falta de apoyo de su
pareja y/o familia.

La maternidad temprana parece arraigar la trayectoria de
pobreza de las mujeres pobres. En el mismo estudio sobre
costos de la maternidad entre adolescentes realizado por el
UNFPA (2008, p. 9), se demostrd que el 67% de las madres
adolescentes fueron hijas de madres adolescentes, en
comparacion con el 35% en el caso de madres no adolescentes;
lo cual es otro aspecto de las consecuencias de esta situacion.

Asimismo, a raiz del hecho que la maternidad adolescente no se
relaciona de manera nitida con la independencia econdmica, la
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ocurrencia de un embarazo muchas veces deriva en que la joven
madre y su nifio deban ser mantenidos por los padres de las
muchachas, situacion que presiona sobre el presupuesto
familiar. (UNFPA, 2008, p. 9).

En los casos de embarazos adolescentes en hogares de bajos
ingresos, esta presion puede resultar significativa y
comprometer el bienestar no soélo de la joven madre y su nifio,
sino también de otros miembros de la familia (UNFPA, 2008, p.
11).

El aspecto del entorno familiar, es muy importante en la
caracterizacion de las adolescentes embarazadas, puesto que
de acuerdo al apoyo que se brinda en el hogar, no sélo en lo
material, sino en lo afectivo, la adolescente se sentird menos
presionada (Jeannevive, 2007, p. 14).

Por otro lado, muchos padres y madres, se sacrifican cuidando
y atendiendo todas las necesidades del bebé, para que la
adolescente pueda seguir llevando una vida sin complicaciones.
No obstante, también se presenta el caso donde el nimero de
personas que viven en el hogar puede ser un aspecto positivo o
negativo para el adolescente, porque los recursos econémicos
no alcanzan y los padres tienen que salir a trabajar (Jeannevive,
2007, p. 14).

La familia es uno de los microambientes donde permanece el
adolescente y por lo tanto es responsable de lograr que su
funcion favorezca un estilo de vida saludable, el que debe
promover el bienestar y desarrollo de sus miembros. Como
unidad psicosocial, la familia estd sujeta a la influencia de
factores socioculturales, protectores y de riesgo, cuya
interaccion la hace vulnerable a caer en situaciones de crisis 0
en patrones disfuncionales (Jeannevive, 2007, p. 14).

En efecto, cuando la familia funciona de forma adecuada es uno
de los focos de prevencion primordial y primaria de embarazo en
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la adolescente. La familia bien constituida, por lo general,
protege a las adolescentes de caer en situaciones de riesgo de
guedar embarazada, puesto que estan pendiente de los amigos
con quien andan, la hora que sale del colegio; es decir, controlan
sus entradas y salidas del hogar y del lugar donde se dirigen
(Jeannevive, 2007, p. 14).

Cuando las familias son disfuncionales, donde las relaciones
entre padres o tutores son inadecuadas, basadas en rifias,
agresiones y faltas de respetos, esta situacién genera carencia
afectiva, desapego; en consecuencia, impulsa a la adolescente
a la préactica de relaciones sexuales, en busca de ese amor que
no tiene en el hogar (Stern, 2007, p. 22).

También se puede presentar el caso cuando los padres son
autoritarios y agresores, viven maltratandolas, hasta convertirlas
en adolescentes con desajuste emocional (Stern, 2007, p. 22).

Respecto al rol de los padres y las madres es fundamental en la
prevencion del embarazo en la adolescencia.

Un estudio realizado, sefiala que la polaridad de los limites
establecidos por los padres y las madres que se manifiesta en
aguellas familias que establecen limites estrechos como también
en aquellas en las que predomina la “negligencia paterna” es un
factor que favorece la generacibn del embarazo en la
adolescencia, dado que frente a una constante restriccion de
horarios y ante una negativa paterna a que las adolescentes
mantengan una vida sexual activa, existe mayor probabilidad
para que hayan relaciones sexuales no planificadas y sin
proteccion durante las instancias de encuentro con su pareja
(Stern, 2007, p. 22).

En contraposicién a esto, un factor que evitaria la generacion del
embarazo en la adolescencia seria la presencia de la familia
como un agente involucrado que cuida a sus miembros,
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estableciendo limites claros (la denominada familia cuidadora)
(Stern, 2007, p. 22).

Ahora bien, el ser humano desarrolla la capacidad de
comunicarse dentro de su nucleo familiar. A partir de los
mensajes emitidos por los diferentes miembros de su familia, el
niflo y nifia aprenden ciertas reglas de comunicacion que le
permitiran posteriormente interactuar dentro de su medio social.
De alli la funcion de la familia como primera instancia, ofrece al
niio y nifia, contexto para crecer, desarrollarse y comunicarse
(Stern, 2007, p. 24).

Dentro de este orden de ideas, el UNFPA (2008, p. 11), refiere
qgue la buena comunicacion sobre todo de valores, principios y
Educacion Sexual, que la familia tenga con los nifios y nifias,
fortaleceran los vinculos afectivos entre ellos, ademas,
dificilmente la adolescente se iniciaria sexualmente a temprana
edad.

El recién nacido establece su primera relacion con su madre y
su padre. Ellos le dan la oportunidad de sobrevivir procurandole
la satisfaccion de sus necesidades tanto fisicas como
emocionales, lo que le permitira aprender a expresar su afecto y
adquirir un sentido de identidad y de pertenencia, lograr una
confianza basica y seguridad para actuar, en su vida futura como
adolescente UNFPA,(2008, p. 11).

Al ejercer sus funciones educativas, los padres crean en el
individuo un marco de referencia ético-cultural que le permite
modelar su conducta, desarrollar sus propios valores y aceptar
o rechazar las normas sociales. En la medida en que esto se
realice de manera congruente y sobre la base del afecto el nifio
crecera como un individuo integrado (Salazar, 2008, p. 37).

Una de las etapas criticas de la familia es la llegada de los hijos
a la adolescencia. Muchas familias que hasta entonces habian
tenido una comunicacion que les permitia un equilibrio familiar,
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en esta etapa la pierden y no les es facil recuperarla. Sin
embargo, es posible lograr una nueva forma de comunicacion
gue permita la independencia de cada uno, si existe la
disposicion de las partes en conflicto. (Salazar, 2008, p. 37).

Los padres y las madres con alto nivel de instruccion, son un
estimulo para los proyectos de vida de los hijos y las hijas y la
presencia de una comunicacion familiar abierta, franca y en un
espacio vital adecuado, son variables que permiten el desarrollo
de la autoestima en las adolescentes. Estos dos elementos han
sido identificados como factores que evitarian el embarazo en la
adolescencia. (Valdivia & Molina, 2007, p. 37).

La adolescente debe definirse y tratar de aceptarse como una
persona con pensamientos propios, diferentes a los de sus
padres. Para lograr esto, puede sentir que sea necesario derribar
a los idolos, lo cual puede ser muy doloroso y poco soportable
para los padres. Muchas veces son las madres y los padres los
gue necesitan apoyo, ya que se encuentran tan inestables como
las y los adolescentes, ellas y ellos necesitan entender el
proceso por el que estan atravesando sus hijos e hijas (Stern,
2007, p. 26).

Estas y otras actitudes, pueden dar origen al conflicto familiar.
Cuando no hay posibilidad de solucibn o negociacién, la
adolescente puede buscar algo o alguien que la rescate.
Investigaciones realizadas afirman que dentro del area de
desarrollo psicosexual han evidenciado consistentemente que
muchos padres no hablan abiertamente con sus hijas sobre sexo
(Salazar, 2008, p. 25).

La comunicacion parece ser especialmente dificil durante la
adolescencia cuando los adolescentes estan autoafirmando su
independencia respecto de sus familiares (Salazar 2008, p. 26).

Estudios realizados en distintos paises por el UNFPA (2008, p.
11), muestran que la comunicacion abierta y clara con los padres
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sobre el uso de anticonceptivos es un factor que ayuda a que los
adolescentes los utilicen de manera responsable. Estudios
indican que un contacto positivo y cercano con un adulto hace
una gran diferencia como contrapeso a relaciones perturbadoras
con uno o ambos padres.

Una comunicacion fluida entre madre e hija en cuanto a la vida
reproductiva y sexual es la excepcion. Frecuentemente se le
deja a la nifia la tarea de descubrir los secretos de su propia
sexualidad. Las relaciones familiares perturbadas por la
ausencia de uno de los padres o la presencia de un padrastro es
un factor positivamente relacionado con el embarazo no
deseado (UNFPA, 2008, p. 11).

3.3 Factores que han incidido en la iniciacion sexual de las
adolescentes.

v' El medio social donde viva la adolescente, va a repercutir en
su propia vida. Los ambientes sociales de miseria, de
delincuencia y de hogares disfuncionales, donde habite la
promiscuidad, la falta de valores, sera caldo de cultivo para
gue las adolescentes embarazadas y madres adolescentes,
distorsionen su vida y adquieran conductas impropias, en
busca de quien les resuelva su situacion y les brinde
seguridad, puesto que en el hogar no la encuentran,
incurriendo en préacticas poco éticas, tales como vender sus
caricias al mejor postor (Salazar, 2008, p. 32).

Las adolescentes no madres, perciben un apoyo de amigo y
familiares significativamente mayor que las adolescentes
madres, lo que puede estar relacionado con su insercion en el
sistema escolar, y a su vez podria operar como un factor
protector, es decir, como wuna Vvariable que incidiria
negativamente en la probabilidad de embarazarse (Miranda,
2011, p. 17).
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v' La adolescencia es una etapa importante en la vida de las
personas. Es alli cuando la evolucién se manifiesta mas
palpablemente. Este es el momento crucial en que, por asi
decirlo, se estan haciendo hombres y mujeres. Estan
percibiendo cambios en el cuerpo, en la mente, en el
corazén, en la conciencia, en todo el ser, que indica,
claramente que el nifio de ayer va dando paso al adulto de
mafiana. Se halla en una edad de transicion, en la etapa que
va dejando atrds a la nifilez y que se va acercando a la
madurez (Miranda, 2011, p. 17).

Al nacer recibieron el ser de sus padres, pero ahora sienten una
nueva vida en ellos. Hoy el impetu de la inteligencia, de la
libertad, de los instintos, de los sentimientos, del amor, reclama
la propiedad y la responsabilidad de vida en sus comienzos a
Sus progenitores. Se encuentran en la busqueda de una
personalidad atractiva y definida. Pero esta edad, bella y
trascendental, es a su vez dificil, pues los cambios son
frecuentemente tan rapidos y profundos que llegan a crear
situaciones conflictivas e imaginables (Miranda, 2011, p. 17).

Es en este momento de la vida que se toman las propias
decisiones, muchas de las cuales pueden marcar o determinar
definitivamente sus vidas, en el periodo actual sienten que
deben tomar la vida en sus propias manos, proyectarla hacia
delante y tomar serias decisiones y a cada uno pueden surgirle
las preguntas: ¢Qué hago yo con mi vida?, ¢(Qué hago yo
después de salir de estudiar? (Miranda, 2011, p. 17).

v La falta de un proyecto de vida. En este momento cabe la
importancia de la elaboracién de un Proyecto de vida, el cual
debe incluir aspectos como: el entorno y conocimiento de la
persona; la busqueda de informacién para satisfacer las
inquietudes y posibilidades que nos rodean para alcanzar las
metas propuestas y la flexibilidad que no debe faltar, pues los
seres humanos poseen mdltiples intereses, habilidades y la
capacidad de rectificar, ademas los resultados no dependen
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solo de la persona, sino del apoyo de la familia y de la pareja
(Pick, 2008, p. 29).

Al definir un proyecto de vida, las personas podran defender lo
gue piensan, sus intereses y formarse un caracter menos
vulnerable al medio. Para lograr sus proyectos de vida, sefiala el
autor, las adolescentes deben tomar en cuenta sus fortalezas,
para vencer el miedo y la angustia de tener un hijo a temprana
edad y las complicaciones que esto conlleva, si no se tiene la
preparacion emocional y académica de una vida adulta (Pick,
2008, p. 29).

v' Relaciones sexuales sin protecciéon. Si una pareja de
adolescentes tiene relaciones sexuales sin utilizar un método
anticonceptivo eficaz, la muchacha puede quedar
embarazada, independientemente si es la primera vez. Esta
posibilidad existe aun sin tener la primera menstruacion o
regla (Salazar, 2008, p. 26).

Recordemos que si hay una relacion sexual en el periodo en que
el évulo o huevo maduro transita desde el ovario hacia el utero,
con eyaculacion de espermatozoides por parte del hombre, este
ovulo puede ser fecundado y la adolescente queda embarazada.
No olvidemos que en la adolescencia es muy frecuente la
irregularidad del ciclo menstrual, por tanto no existe dias seguros
para evitar el embarazo (Salazar, 2008, p. 26).

Las medidas de proteccion para adolescentes son los condones,
las pildoras y las inyecciones. Algunos elementos que pueden
ayudar a evitar un embarazo en la adolescencia son: el
fortalecimiento de su autoestima, proposicion de metas en la vid,
la toma decisiones de manera informada y responsable que
ayude a retrasar las relaciones sexuales o usar de manera
adecuada algun método anticonceptivo y, mejorar la
comunicacién con los padres y las madres (Salazar, 2008, p. 27).
El embarazo en cualquier etapa de la vida es un hecho de gran
transcendencia, de ahi que se considere que la procreacion

19



debe realizarse de manera consciente, responsable y en el
momento mas propicio, garantizando al nifio o nifia un medio
adecuado hacia su desarrollo bioldgico, psicolégico y social. En
la mayoria de los casos, no prestan estas condiciones (Salazar,
2008, p. 27).

Con la produccion de hormonas y el desarrollo de los érganos
genitales aparecen en la adolescencia el impulso sexual. Con
ello se produce lo que se llama “el despertar sexual”. También
se producen cambios a nivel psicolégico y empieza a
manifestarse la atraccién sexual y el deseo de contacto sexual,
lo que lleva al chavalo o chavala a tener relaciones sexuales, sin
pensar que una de las consecuencias de esas relaciones puede
ser un embarazo (Pick, 2008, p. 39).

La existencia de modelos de comportamiento negativos, que no
son mas que las actitudes y valores negativos que se tiene
acerca de la sexualidad, por ejemplo, el machismo, la sumision
y la violencia intrafamiliar (Pick, 2008, p. 39).

v El vivir en un medio problematico. Cuando la adolescente
vive en un hogar donde hay mucha violencia, esta situacion
la puede llevar a querer salir de su casa y piensa que la
solucion es irse con su pareja. O también puede desarrollar
la necesidad de tener algo propio y por lo tanto, querer
embarazarse (Pick, 2008, p. 39).

v' El abuso sexual y de otros tipos cometidos por los padrastros
es una causal en las relaciones sexuales precoces y
embarazos a edades tempranas en este grupo, igual para
aguellas jévenes que no han convivido la infancia o
adolescencia con padres biologicos (UNFPA, 2008, p. 35).

v Laignorancia o desconocimiento. El no saber como funciona

Su cuerpo y el uso incorrecto de métodos anticonceptivos
puede dar como resultado un embarazo (Pick, 2008, p. 39).
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v' El abandono emocional de los padres. El carifio y amor que
tal vez no experimentan en sus hogares lo encuentran en el
novio, entonces el embarazo se convierte en la posibilidad de
huir de esta situacion, o lo toman como una venganza para
castigar a su padre y madre por resentimientos acumulados
a lo largo del tiempo (Pick, 2008, p. 39).

v Las dificultades econdémicas y las pocas oportunidades de
desarrollarse pueden desarrollar en la muchacha la fantasia
de que un compafiero o marido le dara todo aquello que no
ha podido tener hasta ese momento (Pick, 2008, p. 39).

v" Por imitar el modelo de maternidad de su madre o por querer
ser reconocida como una persona adulta en su comunidad
(Pick, 2008, p. 39).

v' Otros son: El impulso sexual, la identidad sexual, pautas de
comportamiento, modelos de comportamientos
estereotipados como la masculinidad y feminidad,
antecedentes personales como la violencia, maternidad y el
desconocimiento y poco uso de métodos anticonceptivos
(Miranda, 2011, p. 21).

v La falta de acceso a la educacion, el desconocimiento de los
y las adolescentes sobre el ejercicio responsable de la
sexualidad, las formas de prevenir embarazos precoces no
deseados, situaciones de conflicto familiar, situaciones de
abuso sexual infantil, grupos de amigas sexualmente activas,
el trabajo infantil y la poca comunicacion con la familia, son
factores que también predisponen a un embarazo en la
adolescencia (Miranda, 2011, p. 21).

Una adolescente que retrasa su primer embarazo tiene mejores

posibilidades de prolongar sus estudios y de adquirir habilidades
y el conocimiento necesario que le permita cuidar mejor de si
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misma y prepararse para el futuro (Carballo & Elizondo, 2008, p.
120).

3.4 Consecuencias fisicas, sociales, econdmicas Yy
emocionales que ha generado el embarazo en las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes.

Fisicas. Cerca del 40% de los embarazos en adolescentes
terminan en abortos, el 47% da a luz, un 4% da sus hijos en
adopcion y la mayoria permanece con sus madres bioldgicas
(Miranda, 2011, p. 27).

Puede verse sometida a estrés o sufrir depresion, autoestima
baja o sufrir aislamiento, tener que enfrentar desde la
perspectiva biolégica anemia, amenaza de partos prematuros,
hipertension arterial, toxemias e infecciones (Monsalve &
Luengo, 2010, p. 89).

Diversos estudios, entre los que se puede citar los del UNFPA
(2008, p. 17) ponen de relieve el hecho que la reproduccion en
la adolescencia se relaciona con mayores probabilidades de
morbimortalidad tanto para las madres como para los nifios,
incluyendo en este segundo caso las complicaciones obstétricas
y en el puerperio.

La UNFPA (2008, p. 17), sefiala que la hipertension inducida por
el embarazo es cinco veces mas frecuente en menores de 16
afos que en las de mayor edad. Asimismo, existen estudios que
han encontrado que las tasas de mortalidad materna en
adolescentes es ligeramente mayor en comparacion con las
mujeres jovenes (20-35 afios).

Como se ha sefialado previamente, una fraccidon muy importante
de la fecundidad registrada entre las adolescentes es no
deseada, en un 67,8% lo cual en muchos casos deriva que una
gran cantidad de muchachas se sometan a abortos (UNFPA,
2008, p. 17).
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Muchas adolescentes embarazadas y madres adolescentes
sufren problemas de salud, entre ellos la desnutricion,
hipertension, bajo peso y otras enfermedades, que ameritan
tener un control permanente con especialistas de la salud,
puesto que existen evidencias de los datos registrados, que
corren peligro de sufrir enfermedades, que afectarian también al
bebé (Salazar, 2008, p. 27).

Existe evidencia, sobre el mayor riesgo de partos prematuros o
de parto obstruido entre las adolescentes, riesgos que son
mayores entre las nifias mas pobres cuyo crecimiento no fue el
Optimo debido a la desnutricién (Salazar, 2008, p. 27).

En otro ambito, muchas de las jévenes madres simplemente no
tienen los conocimientos y destrezas adecuadas para aplicar
técnicas sencillas de cuidado y atencion basica al recién nacido,
a lo que podria sumarse en algunos casos la falta de apoyo de
su pareja y/o familia (Salazar, 2008, p. 27).

Emocionales. La adolescencia atraviesa cambios psiquicos
(rebeldia, ambivalencia, necesidad de independencia, confusion
ante su imagen corporal), a los que se agregan los temores
propios que implica el embarazo. Esto produce miedo, ansiedad
gue se manifiesta en depresion, intento suicida, intento de
aborto que atenta contra la salud de la madre y del
bebé(Miranda, 2011, p. 23).

La maternidad en la adolescencia crea, en las chicas, conflicto,
angustia y ansiedad. Ven que muchos de sus anhelos, suefios y
expectativas para el futuro se desvanecieron, porque deben
dejar la vida que tenian para poder asumir la responsabilidad de
criar y cuidar al nuevo ser (Carballo & Elizondo, 2008, p. 120).

Desde el punto de vista psico-social el abandono de la escuela,
escasas expectativas profesionales de la adolescente, riesgos
de nuevos embarazos y alto indice de separaciéon de los
matrimonios apresurados, que se realizan por presiones
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sociales (inestabilidad emocional, posibles cambios de parejas,
dificultades para conseguir empleo, sin embargo no se detienen
a pensar en estos aspectos dificultandose aun mas el manejo de
esta problematica (Monsalve & Luengo, 2010, p. 89).

A nivel psicoldgico, el desarrollo de la identidad se ve interferido
de manera importante por el embarazo, por cuanto este acelera
la definicion de roles, aspecto que no es plenamente percibido y
dimensionado en su impacto por parte de las adolescentes
embarazadas y madres adolescentes (Welti, 2007, p. 45).

La adolescente embarazada y la madre adolescente, pueden
presentar problemas psicologicos, tales como: desajuste
emocional, estado depresivo, estrés y otros trastornos de la
personalidad (Welti, 2007, p. 45).

Sentimientos de minusvalia y baja autoestima se dan
frecuentemente por la exposicion al rechazo inicial de la familia,
del novio, de la escuela y de la sociedad en general. Los padres
gue ven como una desgracia el embarazo de una hija soltera se
sienten culpables ante esa situacion y antes de reconocerlo, se
culpan mutuamente y lo proyectan a la adolescente mediante
reclamos, hostigamiento y hasta maltrato fisico (Gonzélez, 2010,
p. 47).

A veces tratan de obligar a sus hijas a un matrimonio precoz y
forzado del cual, en la mayoria de los casos, resulta una relacion
inestable que fracasa y termina en separacion o divorcio. Todo
este drama, produce a la adolescente embarazada, desajuste
emocional (Gonzalez, 2010, p. 47).

Como se observa, el embarazo en la adolescencia trae cambios
y problemas psicoldgicos serios que muchas veces, hacen que
la adolescente pierda su entusiasmo por la vida. Ocurre una
verdadera metamorfosis en todos los aspectos de su vida pues
interrumpen sus estudios, pierden a los amigos y su libertad,
tienen que trabajar, se ven obligadas a adecuar sus
pensamientos, sentimientos y actitudes de adolescente a los de
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un adulto de una forma brusca y prematura(Gonzéalez, 2010, p.
49).

El embarazo y los problemas que este puede traer, el drama
sentimental de una separacion, el aislamiento, el panico, pueden
ser facilmente considerados, como factores suiciddégenos
circunstanciales (Gonzalez, 2010, p. 49).

La situacidn psicolégica de la adolescente embarazada es
compleja y dificil. En ella se acumulan las dificultades propias de
la adolescencia; los problemas afectivos observados a lo largo
de cualquier embarazo, las dificultades personales o familiares
gue traen consigo el embarazo, las que originan ciertas
reacciones, reales o simplemente temidas del entorno, la
inquietud de un futuro incierto, la perturbacién por las decisiones
que se han de tomar, el vacio afectivo, entre otros (Gonzélez,
2010, p. 49).

La insatisfaccién personal, es otra de las consecuencias del
embarazo en la adolescencia. Muchas adolescentes
embarazadas y madres adolescentes, se sienten insatisfechas
porque su cuerpo ha cambiado notablemente. Algunas sienten
frustracion, verglienza y se cohiben de salir con las amistades a
divertirse porque su figura se transformé y no se sienten a gusto
con la vestimenta que debe usar. (Gonzalez, 2010, p. 52).

Otras sienten tristeza por no poder usar la ropa que esti de
moda, bien sea porque su situacion no se lo permite y debe
proveer las necesidades béasicas del bebé (Gonzalez 2010, p.
52).

En cualquiera de los casos, las adolescentes embarazadas
como lasque ya son madres adolescentes, no se sienten
conformes con el cambio que ha girado su nueva vida (Hooker,
2008, p. 38).

Esta insatisfaccion puede llegar a convertirse en un desajuste
emocional depresivo, que en algunos casos pueden originaren
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la adolescente, un rechazo por el bebé y de poder continuar con
su vida escolar. EI65% de las adolescentes al quedar
embarazadas, presentan insatisfaccion personal por la
metamorfosis que sufrié su cuerpo, muchas de las cuales, le
cuesta trabajo incorporarse a su vida social. (Salazar,2008, p.
75).

Las consecuencias psicosociales son evidenciadas al transcurrir
del tiempo, asi en una primera instancia en la adolescente
embarazada y madre adolescente, se origina una pérdida de
autoestima, deterioro emocional y auto marginalizacion,
situacion incrementada por el rechazo real de su entorno, grupo
de amigos, sociedad en general y en especial su familia, siendo
esta Ultima la principal responsable del drama, quien en cierto
caso actua como causa de la problematica (Salazar, 2008, p.
75).

La adolescente embarazada y madre adolescente, sufren un
cuadro subito de pérdida de autoestima, angustia en diferentes
grados y pérdida del status social, que la llevan a la auto
marginalizacion y al silencio (Salazar, 2008, p. 75).

El hecho de ser madres, se convierte también en un componente
significativo en la construccion de identidad de estos jovenes:
representa un transito rapido hacia la adultez, sintiendo que han
dejado de ser “chicas” con la llegada de un hijo/a. Esta situacion
gatilla una transformacion personal en tres niveles, en tanto:

Padre/madre, hombre/mujer y adulto/a. El entorno adulto
también los reconoce ya no como nifios, sino como adultos,
otorgandoles con ello nuevas responsabilidades y valoraciones
al interior de la familia, diferenciadas segun género (Miranda,
2011, p. 33).

Si los hombres construyen su masculinidad, por medio de la
confirmacién de su autoridad y respecto al interior de la familia,
las mujeres se sienten mas valoradas en tanto su rol de madre
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preocupada y responsable, capaz de superar los obstaculos que
se le presentan (Miranda, 2011, p. 29).

La nueva identidad se construye en torno a la nueva figura del
hijo, convirtiéndose este en el otro significativo para los
adolescentes quienes configuran su nueva identidad en tanto
padre o madre (Miranda, 2011, p. 29).

Consecuentemente, el embarazo en la adolescencia puede ser
una experiencia enriquecedora o traumatica, dependiendo de las
condiciones de la madre, constituye una etapa trascendental
para cualquier adolescente. Al principio suele ser un trago
amargo para la futura madre y por supuesto para la familia, la
cual juega un papel muy importante en este tipo de circunstancia
pues las jovenes embarazadas en la mayoria de los casos,
todavia se encuentran estudiando, sin recursos Yy sin
independencia econémica (Miranda, 2011, p. 30).

Existen consecuencias que producen efectos negativos para el
crecimiento personal de las adolescentes, las cuales pueden ser
muchas, pero aqui se han tocado aquellas que causan mayor
impacto en la vida presente y futura de ellas y en su contexto
familiar. Estas son: desercidon escolar, matrimonio precoz
problemas  psicologicos, insatisfaccion personal, baja
autoestima, enfermedades fisicas, deterioro de la vida social e
interrupcion de proyecto de vida (Nanjari & Pifia, 2009, p. 34).

Este autor menciona, de acuerdo con su experiencia, la
influencia social que ejerce la maternidad en la adolescente, que
se traduce en rechazo, repudio, hostigamiento y expulsion del
grupo, que conlleva a un deterioro de su autoestima, angustia,
verguenza, devaluacion de su imagen que conduce a la
automarginalizacion y progresivo deterioro emocional (Salazar,
2008, p. 17).

Sociales. Ante la situacion de un embarazo en la adolescencia
se presenta un rechazo social y familiar, surgen los matrimonios
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forzados, “las amistades nos abandonan”, se retiran de los
estudios y si los contindan hay un bajo rendimiento escolar,
dificultad para conseguir empleo si no es que han perdido el que
tienen, sentimiento de fracaso, y hasta pueden llegar a sentirse
victimas de abuso sexual (Miranda, 2011, p. 33).

La mayoria de las adolescentes embarazadas abandonan los
estudios y deben dedicarse a labores poco apropiadas, porque
no tienen la preparacion o formacién académica para ejercer un
trabajo digno, que le genere los ingresos necesarios para la
crianza de su bebé y de ellas mismas. En definitiva, sus
proyectos de vida se truncan (Carballo & Elizondo, 2008, p. 120).

Las implicaciones del embarazo y la maternidad adolescente
son multiples y afectan de manera determinante el futuro y el
proyecto de vida de las adolescentes (Monsalve & Luengo, 2010,
p. 89).

Entre las implicaciones mas salientes del embarazo adolescente
destacan primero los riesgos de salud, tanto para la joven madre
como para el bebé, ademas los multiples obstaculos para iniciar
o continuar la formacion escolar; la precarizacion del acceso al
trabajo, sea este acceso presente o futuro; el riesgo de caer o
continuar sumida en la trampa de la pobreza; el riesgo de una
formacion deficiente (Monsalve & Luengo, 2010, p. 91).

A nivel relacional, el embarazo se traduce en consecuencias
significativas para los adolescentes, especialmente en las
siguientes areas:

Pares: Los principales cambios en la relacion se dan producto a
la diferente situacion de vida con respecto al resto de sus
coetarios. El asumir nuevas responsabilidades vy
preocupaciones, los distancia del estilo de vida del resto de los
adolescentes sin hijos, produciendo un alejamiento paulatino de
su circulo de amistades, con quienes ya no comparten (Nanjari
& Pifia, 2009, p. 25).
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Familia: A nivel familiar se pueden ver dos reacciones. Si en un
principio la relacion se fractura debido a la noticia y la
preocupacion que este suceso implica para la familia,
posteriormente gran parte de las familias aceptan la situacion y
apoyan a los jévenes. Es comun el traspaso de una ética de la
responsabilidad, para que los adolescentes se hagan
responsables de sus actos y del cuidado del nifio (Nanjari &
Pifia, 2009, p. 25).

Ademas, el apoyo brindado por la familia se convierte en un
punto fundamental para vivir de buena forma el proceso del
embarazo y especialmente una ayuda practica luego del
nacimiento y en la crianza. Son menores los casos en que el
quiebre familiar es extensivo en el tiempo, provocando muchas
veces el alejamiento definitivo del hogar de origen (Nanjari. &
Pifia, 2009, p. 28).

Las consecuencias en la pareja tienden a ser positivas cuando
el embarazo se produce en una relacion estable y con
proyecciones. En los casos en que existan relaciones débiles, se
aprecia en mayor medida el quiebre y el distanciamiento del
padre adolescente, quedando la joven como Unica responsable
del nifio. En los otros casos, la relacion de pareja se consolida,
asumiendo nuevos proyectos en conjunto y adquiriendo la
madurez y responsabilidad para hacerse cargo del hijo (Nanjari
& Pifia, 2009, p. 28).

En algunos casos se da también la existencia de celos del padre
respecto a la preocupacién constante de la adolescente por el
hijo, situacion que repercute en una dicotomia entre ser madre o
ser mujer para las jévenes, aspecto que logra zanjarse con el
paso del tiempo al adaptarse a la nueva situacion de pareja o
finalmente al distanciamiento definitivo en cuanto pareja (Nanjari
& Pifia, 2009, p. 28).

Los imaginarios sociales, reflejan que la llegada de un hijo/a,
significa para los adolescentes un gran cambio en sus vidas e
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implica el asumir nuevas responsabilidades y enfrentarse a
nuevos retos (Nanjari & Pifia, 2009, p. 28).

A través del hijo, los adolescentes padres y madres establecen
un proceso de maduracién que los va vinculando desde la nifiez
a la adultez, debiendo enfrentarse a situaciones que no
contemplaban, en un constante aprendizaje. Asi, mas que
representar un motivo de frustracién en su vida — como podria
interpretarse desde el mundo adulto-, el hecho de ser madres o
padres es un factor determinante de su madurez y crecimiento
personal, sea el embarazo planificado o no (Miranda, 2011, p.
28).

En la mayoria de los casos, no existe la nocion de que han
dejado de hacer cosas importantes en sus vidas, por el
nacimiento del hijo/a. No hay una percepcion de fracaso, sino de
sacrificio y esfuerzo (Miranda, 2011, p. 28).

Si bien reconocen la pérdida de libertad o el saltarse vivir una
etapa importante junto a sus padres, la llegada de un/a hijo/a se
transforma en un aliciente para el desarrollo de otros proyectos
de vida, antes no contemplados: término de estudios secundario
0 universitarios, trabajo, casa, formacion de una familia
(Miranda, 2011, p. 28).

Asi, la existencia de un hijo/a le da un sentido y nuevas
expectativas a su vida, aterrizando sus proyecciones y
proyectos de vida, en torno a la responsabilidad que significa su
cuidado (Miranda, 2011, p. 29).

El embarazo en la adolescencia se posiciona como un problema
social dadas las consecuencias psicolégicas e incluso biolégicas
gue este tiene para las adolescentes. En el &mbito psicoldgico,
estas consecuencias se manifiestan a través de problemas de
autoimagen corporal. A los cambios bioldgicos vy fisicos propios
de la adolescencia se suman los del embarazo, lo que sin duda
marcan a las jévenes. (Welti 2007, p. 45).
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El evento de un embarazo en la adolescencia, que es una etapa
de la vida que se dedica a la formacion y mejoramiento del
potencial humano, restringe de manera objetiva las posibilidades
de acceso o permanencia de las adolescentes en los centros
educativos. Se dispone de mucha informaciéon acerca de las
implicaciones y alcances de la relacién entre el embarazo y
maternidad temprana con la educacion (Nanjari & Pifia, 2009, p.
34).

El embarazo en la adolescencia tiene unas consecuencias
adversas tanto de tipo fisico y psicosocial, en especial en las
mas jovenes (15-16afios) y sobre todo en las pertenecientes a
las clases sociales mas desfavorecidas. Una de esas
consecuencias, es el matrimonio a temprana edad (Nanjari &
Pifa, 2009, p. 34).

Por tradicién cultural la mujer embarazada tenia que entablar
una relacion matrimonial prematura, pues la sociedad veia a la
mujer a menudo, Unicamente en su papel de produccion de hijos,
por tanto, su funcion era darlos a luz y criarlos dando por hecho
una unién matrimonial con el padre biologico (Salazar, 2008, p.
17).

Sin embargo, segun la situacién actual presenta cambios
importantes: la funcion social de la mujer ya no es Unicamente
tener hijos y criarlos, sino que ella ha cambiado su estilo de vida
en el que su desarrollo personal es primero antes que una union
sentimental. Por tanto, por mas que la mujer sea madre
adolescente, es capaz de criar y mantener a su hijo por si sola,
sin la necesidad indispensable de contraer matrimonio (Salazar,
2008, p. 17).

La aceptacion del madresolterismo por parte de la sociedad es
cada vez mayor. En la actualidad, debido al cambio social y
cultural de los ultimos afos, se intenta postergar la unién o
matrimonio hasta después de los veinte afios de edad, ya que
se desea una escolarizacion extendida y se tienen aspiraciones
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aparte de la maternidad. Esto ha dado lugar a lo que Stern (2007,
p. 132), llama el “alargamiento del periodo de espera”,
consistente en la prolongacion del lapso de tiempo entre la
menarquia, la union y la maternidad.

El estado civil parece entonces depender, a criterio de Stern
(2007, p. 132): De la idea que tengan la mujer y la sociedad
sobre la funcion de la primera. En una sociedad tradicional se
encontraran madres adolescentes casadas. En una sociedad
donde la mujer normalmente se incorpore a la vida laboral
encontraremos madres adolescentes solteras”.

Por otro lado, ha cambiado la tradicion, existente entre los afios
cincuenta y setenta, de “legitimizar” un embarazo adolescente
con el matrimonio. Es la propia mujer la encargada de ilegitimar
dicho concepto, motivada ademas por su deseo de continuar con
su educacion y preparacion profesional, lo cual constituye con
frecuencia un proyecto excluyente del matrimonio (Stern, 2007,
p. 132).

En algunos casos, ser madre adolescente puede ocasionar un
matrimonio a la fuerza, hecho que suele afectar negativamente
a la adolescente y a su pareja. Puede ser el inicio de conflictos,
rechazo y recriminaciones, que mas adelante terminan en
separacion, divorcio e inestabilidad emocional, sin mencionar los
perjuicios para el hijo (Stern, 2007, p. 132).

Dentro de este marco de ideas, las madres que tuvieron un hijo
en la adolescencia muestran un mayor porcentaje de divorcios
en todos los grupos de edad, por lo que podria afirmarse que el
embarazo adolescente es un factor de inestabilidad conyugal.
(Welti, 2009, p. 48).

Las consecuencias que trae consigo el embarazo adolescente

sobre el estado civil en esta poblacion, son: uniones a corto
plazo, en su mayoria a largo plazo y el mayor porcentaje de
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éstas en estratos altos, mientras que el madresolterismo
predomina en estratos bajos (Welti, 2007, p. 45).

El embarazo en la adolescencia y las madres adolescentes, ha
sido estudiado por numerosos autores, los cuales han detectado
factores determinantes que acarrean un considerable
desbalance en ese fino transitar de la nifiez a la adultez, que no
sé6lo afecta el ambito psicobiologico de la adolescente en si, sino
gue afecta inclusive su vida social (Salazar 2008, p. 56).

Asumir la maternidad durante el proceso de crecimiento
biolégico, psicoldgico y social, vivirla en el momento en que se
deben resolver los propios conflictos, antes de haber logrado la
propia identidad personal y la madurez emocional, genera gran
ansiedad, incertidumbre e interferencia en la madurez
biosicosocial (Salazar 2008, p. 86).

En consecuencia, el embarazo en la adolescencia, puede
originar actitud de rechazo por parte de los grupos de amigos,
escuela y familia. No en vano expresa, Salazar (2008), que “en
el plano social, la maternidad en la adolescencia, cambia
totalmente la expectativa y la vida. Generalmente, tienen que
interrumpir sus estudios, las salidas con los amigos, las fiestas,
en definitiva, su vida social se deteriora” (Salazar 2008, p. 56).

EconOmicas. Las condiciones de vida actuales de las madres
adolescentes estan determinadas en gran medida por el apoyo
gue puedan recibir para el cuidado del nifio o nifia. Asi, se
pueden distinguir tres perfiles ocupacionales:

Uno es la vinculacion al trabajo domeéstico y de cuidado:
situacion caracterizada por la falta de apoyo formalizado para el
cuidado del hijo, debiendo asumir la responsabilidad completa
para verlo. Otra motivacion para dedicarse exclusivamente a las
labores del hogar esta determinada por el interés de dedicarse
al cuidado del nifio por sobre otras posibilidades, asumiendo una
maternidad intensiva bajo el rol de madre cuidadora a tiempo
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completo, asociado a una vision tradicional de los roles de
género (Carballo & Elizondo, 2008, p. 121).

La permanencia educacional; ya sea en estudios secundarios o
terciarios, esta avalada por el apoyo familiar o institucional con
gue cuenten las y los jovenes, ya sea porque algin miembro de
la familia puede cuidar al nifio o porque tienen cupo en alguna
institucion educacional para éste. Otro punto importante que
motiva el continuar los estudios refiere a un interés por ampliar
sus perspectivas y contar con mayores posibilidades laborales a
futuro, a fin de brindarle un mejor pasar a su hijo (Carballo &
Elizondo, 2008, p. 121).

Y un tercer punto es la vinculacion laboral; el optar a un trabajo
remunerado se encuentra supeditado a las necesidades
econdmicas de los jovenes, ademés de contar con apoyo familiar
o institucional para el cuidado de los nifios que les permitan
laborar de forma externa (Carballo & Elizondo, 2008, p. 122).

Estos perfiles ocupacionales estan fuertemente condicionados
por el factor género. Asi es comun gue sean las mujeres quienes
abandonen los estudios para dedicarse al cuidado de sus hijos
y las labores domésticas, mientras que los hombres que lo hacen
es para trabajar, vinculandose al trabajo remunerado fuera del
hogar (Monsalve& Luengo, 2010, p. 89).

Por otra parte, las mujeres que estudian o trabajan siguen
compatibilizando estas actividades con las labores domésticas y
de cuidado, mientras que los hombres conjugan
mayoritariamente estudios y trabajo fuera del ambito privado
(Monsalve & Luengo, 2010, p. 91).

Las implicaciones del embarazo y la maternidad en aquellas
adolescentes de bajos recursos economicos, “son multiples y
afectan de manera determinante el futuro y el proyecto de vida
de los y las adolescentes, pero especialmente los de estas
ultimas”. Es decir, mientras mas carencias econémicas posean
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las adolescentes embarazadas y madres adolescentes, mayor
seran las dificultades y complicaciones para cuidar a su bebé y
lograr sus proyectos de vida (Rodriguez & Hopenhayn, 2007, p.
32).

Son muchas veces las propias madres adolescentes y sus
familias quienes reproducen estos patrones tradicionales de
género, al supeditar cualquier otro tipo de actividad a las
responsabilidades domésticas. Respecto al cuidado del nifio, las
jovenes madres tienden a arrogarse para si la principal
responsabilidad en este cuidado, excluyendo al padre de un rol
mas activo en esta materia (Nanjari & Pifia, 2009, p. 36).
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IV. METODOLOGIA Y MATERIALES

4.1 Ubicacion

El presente estudio se ubica en la Costa Caribe de Nicaragua,
en el area urbana del Municipio de Siuna, especificamente en el
Barrio Miguel Alvarado cuyos limites son: al Norte con Azadin, al
Sur con el Barrio Gaspar Garcia Laviana, al Este con el Barrio
Dolores Marin y al Oeste con el Rio Matiz.

4.2 Tipo de estudio

Fue un estudio cualitativo que va en dependencia de la opinién
de las adolescentes, con un enfoque descriptivo.Busca
especificar las propiedades importantes de las personas o grupo
gue sea sometido a analisis, evaluando diversos aspectos,
dimensiones, componentes del fendbmeno a investigar’, que en
este caso, respecto a las caracteristicas sociodemogréficas de
las adolescentes embarazadas y madres adolescentes; de los
factores que han incidido en la iniciacion sexual de las
adolescentes y respecto a las consecuencias fisicas, sociales,
econdémicas y emocionales que ha generado el embarazo, que
es el objeto de esta investigacion.

4.3 Poblacién

El barrio cuenta con una poblacién total de 1,200 personas entre
mujeres y hombres; de ese grupo, 270 son mujeres
adolescentes, Leiva (2015), Lider comunitario.

4.4 Lugar seleccionado

Barrio Miguel Alvarado, ubicado en el Municipio de Siuna, siendo
uno de los barrios caracterizados semi-rurales.

4.5 Grupo seleccionado

La investigacion se realiz6 tomando en cuenta a las siguientes
personas adolescentes embarazadas, madres adolescentes y
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familias que habitan en el barrio Miguel Alvarado, siendo estos
dieciséis adolescentes y diez adultos, de los cuales diecisiete
fueron mujeres y nueve hombres, para una suma total de
veintiséis personas.

Para complementar la informacion se entrevistaron a tres
personas representantes de las Instituciones seleccionadas.

4.6 Unidad de analisis

Fueron adolescentes embarazadas, madres adolescentes entre
las edades de 13 y 18 afios del periodo en estudio.

4.70bservacion. El método de la observacion es indispensable
en los estudios cualitativos, que conlleva un registro sistematico,
valido, confiable de comportamiento o conducta que se
manifiesta.

4.8Descriptores:

% Caracteristicas socio demograficas en que se desarrollan las
adolescentes embarazadas.

% Factores que han incidido en la iniciacion sexual de las
adolescentes.

% Consecuencias fisicas, sociales, econdmicas y emocionales
gue ha generado el embarazo en las adolescentes.

4.9Criterios de seleccion, inclusién y exclusion

Se tomaron en cuenta criterios segun el grupo meta
seleccionado, tomando como referencia las personas
conocedoras del contexto.

De inclusion:
Adolescentes embarazas y/o madres adolescentes.

Madres y padres de las adolescentes embarazadas o madres
adolescentes que habitan en el barrio Miguel Alvarado.
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Miembros de Organizaciones e Instituciones que trabajan la
tematica y/o que, de alguna manera, asumen un papel
determinante en la educacion preventiva de Adolescentes
embarazadas (MINED, MINSA, MIFAM).

De exclusiodn:

Adolescentes embarazadas y madres adolescentes que
estuvieron embarazadas en otro periodo que no corresponde al
del estudio.

Miembros de Organizaciones e Instituciones que no trabajan la
tematica.

4. 10 Fuentes de obtencién de la informacion:

Fuentes Primaria:

Adolescentes embarazadas.
Madres Adolescentes.
Padres y Madres de Familia.
Organismos e Instituciones.

Fuentes Secundarias

e Documentales escritos y/o digitales.
e Trabajos de grados
e Informes de organismos

4.11 Técnicas e instrumentos para la recoleccién de
informacion.

Estas técnicas son estrategias que permiten llevar a cabo el
levantamiento de la informacién necesaria, con el fin de
determinar las condiciones existentes”. En este caso se
implemento:

La observacion: Se disefio y utiliz6 para observar
comportamientos y cualquier otro aspecto que sirvié para la
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realizacion de dicha investigacion. Esta técnica nos fue util como
complemento de informacion no recogida en la entrevistas

La entrevista: Se aplico entrevista a adolescentes embarazadas
y madres del barrio Miguel Alvarado, asi como a representantes
de instituciones del municipio de Siuna, RACN.

4.12 Trabajo de campo:

El trabajo de campo consistio en la recoleccion de la informacion
haciendo uso de los instrumentos previamente disefiados como
fueron la observacién y la entrevista tomando en cuenta lo
primordial en todo trabajo de campo, como es crear un ambiente
de convivencia para entrar en confianza con la poblacién en
estudio para posteriormente aplicar las técnicas de recopilacion
de la informacién.

Primera fase:

Solicitud, por escrito o verbalmente de la autorizacion de los
Padres, Madres de Familia o responsables de las fuentes de
informacion. Autoridades de las comunidades.

Solicitud de espacio con las Instituciones y personalidades
involucradas.

Segunda fase:

Realizacion de las entrevistas, previo consentimiento; en forma
individual, privada a cada persona seleccionada.

Registro de informacién recopilada a través de la observacion.
Tercera Fase:

Revision de informacioén para asegurar que se cuenta con los
elementos necesarios y regresar a campo para completar
aspectos que no fueron completados.
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4.13 Procesamiento de la informacion.

La informacion recolectada fue procesada, agrupando las
respuestas siguiendo el orden de las preguntas estructuradas en
la investigacion, incluyendo la percepcion basada en la
observacién; luego se redact6 en pequefos parrafos segun los
descriptores, para posteriormente proceder a la interpretacion de
la misma, obteniendo, en sintesis, el informe de los resultados
esperados.

4.14 Andlisis de la informacion.

Una vez procesada la informacion, se procedidé a la
interpretacion de la misma y luego a discutirla con lo referido por
los autores que sustentan el marco tedrico, donde se ordend
segun cada uno de los objetivos.

Una vez concluido el informe final se hace entrega de la
informacion a Autoridades correspondientes para que puedan
conocer los principales factores causales del embarazo y se
planteen medidas de intervencion ante el problema.
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4.15 MATRIZ DE DESCRIPTORES

PREGUNTAS

OBJETIVOS DESCRIPTORES DEFINICION | Jhex? Dorag | TECNI-CAS FUENTES
1. Describir Caracteris- La demo- ¢,Con quién Entrevista Adoles-centes
las caracte- ticas socio grafia vives en la Observacion | embara-
risticas socio | demografi-cas | procede del | casa? zadas y
demograficas | en que se vocablo ¢,Cuantas madres
de las desarro-llan griego: personas? adoles-
adoles- las ado- “Descrip- ¢, Quiénes centes.
centes em- lescentes cion del aportan a la Madres y
barazadas; embaraza- pueblo”. economia en padres de
madres y das. Estudia el el hogar? adoles-centes
padres ado- tamafno, la ¢A qué edad
lescentes estratificacid | tuviste tu pri-

ny el mera relacion

desarrollo sexual?

de una Cuando

colectivi- tuviste tu

dad. primera
relacion
sexual,
¢ Usaste
algn método
anticon-
ceptivo?
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¢ Por qué?

¢ Cual?
2.Determinar | Factores que | Elementos ¢A qué edad | Entrevista | Adoles-centes
los factores han incidido gue pueden |inician su embara-zadas
que han en la condicionar | vida sexual y madres
incidido en la | iniciacion una las adoles-centes
inicia-cion sexual de las | situacion, adolescentes Responsa-bles
sexual de las | adoles- volviéndose | ? de
ado- centes. los causan- | ¢ Qué motiva Instituciones
lescentes tes de la|ala
evolucion o | adolescente
trans- a tener
formacion de | relaciones
los hechos. | sexuales?
,Como son
las relaciones
afectiva con
los miembros
de su familia?
3. Analizar Consecuencia | Se ¢, Qué efecto | Entrevista | Adolescentes
las s fisicas, denomina o] Observacié | embarazadas
consecuencia | sociales, consecuenci | consecuencia | n y madres
s fisicas, economicas y | aun efecto |trae consigo adolescentes.
sociales, emocionales | de un un embarazo
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econémicas,
y
emocionales
gue ha
generado el
embarazo en
las
adolescentes
y madres
adolescentes

que ha
generado el
embarazo en
las
adolescentes

determinado

suceso,
decisiéon o
circunstanci
a

en
adolescente?
¢Qué
aspectos de
la vida indivi-
dual y familiar
consideran
gue cambian
cuan-do una
adoles-cente
sale
embarazada?
¢, Qué proble-
mas
enfrentan las
adoles-
centes

embarazadas
?

Madres de
Familia.
Representante
S instituciones
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V. RESULTADOS Y DISCUSION

Este estudio refleja los resultados obtenidos después de haber
realizado la aplicaciébn de las técnicas de investigacion de
acuerdo a los objetivos planteados en relacion a las
caracteristicas sociodemograficas de las adolescentes
embarazadas y madres adolescentes; los factores que han
incidido en su iniciacion sexual asi como las consecuencias
fisicas, sociales, econémicas y emocionales que ha generado el
embarazo.

Para el presente estudio, se realizé entrevistas a dieciséis
adolescentes y diez adultos, de los cuales diecisiete fueron
mujeres y nueve hombres, para una suma total de veintiséis
personas, con el propésito de conocer su percepcion a cerca de
la problematica relacionada con las adolescentes embarazadas
y el compromiso que tienen para con sus hijos e hijas, y los
aportes de un representante del Centro de Salud de Siuna, del
Ministerio de Educacion y Ministerio de la familia, relacionados
con las acciones que realizan para enfrentar este problema en
la adolescencia, obteniendo los siguientes resultados.

5.1 Caracteristicas socio demogréficas de las adolescentes
embarazadas y madres adolescentes.

Se considerd la edad como un elemento de analisis en este
objetivo, encontrandose segun las opiniones personales de las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes que el
65%o0scila entre 15 a 18 afios respectivamente, y el 35%de las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes estan
entrel3y 14 afos.

Relacionado a su estado civil, 54% de las adolescentes

embarazadas y madres adolescentes estan solteras; el 47% se
encuentran en union libre de hecho, pero se puede inferir que no
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todas conviven con el sujeto que las embarazd, sino con otro que
les ha dado apoyo una vez que salieron embarazadas.

El 74% de las adolescentes embarazadas y madres
adolescentes respectivamente tuvieron su primera menstruacion
entre los 12 y 13 afios, 18 % de estas mismas fue entre 14 y 16
afnos. Ahora bien, el 93% de las adolescentes embarazadas se
inicio sexualmente entre los 14 a 16 afios, 7% de éstas entre los
11 a 13 afios. EI60% de las madres adolescentes se inicio entre
14 a 16 afos, un 22% entrell y 13 afos, 18% entre 17 a 19
afos. Lo que da lugar a inferir que cada dia las adolescentes al
tener su menarquia se inicien sexualmente a temprana edad.

El UNFPA (2008, p. 7) constata que hay un adelanto en la edad
de la primera relacion sexual y el nacimiento del primer hijo entre
las generaciones mas jovenes y que existen diferencias
significativas segun el nivel de escolaridad, ademas de un efecto
importante en la edad a la que se tiene el primer hijo sobre la
fecundidad acumulada.

De la misma manera, la adolescencia, segun lo expresa Miranda
(2011, p. 37)), es una etapa importante en la vida de las
personas. Es alli cuando la evolucibn se manifiesta mas
palpablemente. Este es el momento crucial en que, por asi
decirlo, se estan haciendo hombres y mujeres.

Estan percibiendo cambios en el cuerpo, en la mente, en el
corazon, en la conciencia, en todo el ser, que indica, claramente
gue el nifilo o nifia de ayer va dando paso al adulto de mafana.
Se haya en una edad de transicion, en la etapa que va dejando
atras a la nifiez y que se va acercando a la madurez.

Al analizar estos resultados, se puede evidenciar que las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes se iniciaron
sexualmente a temprana edad, casi al poco tiempo de tener su
menarquia, la mayoria son madres solteras y un porcentaje
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considerable estdn en union libre de hecho. Siendo esta una
situacion desventajosa de las estas adolecentes para llevar
adelante la tarea de madre, porque la mayoria de ella se queda
cumpliendo sola esta responsabilidad.

En lo que se refiere al nivel educativo. Este aspecto, en la
opinion de las adolescentes embarazadas y madres
adolescentes mayoritariamente cursan la educacion primaria y
un 19 % expresa que estan cursando el nivel de educacion
secundaria pero que no tienen otra preparacion extraacadémica
gue les permita hacer frente a la vida una vez que han salido
embarazadas y/o se han convertido en madres aun siendo
adolescentes.

El 58% de las adolescentes embarazadas y madres
adolescentes respectivamente a veces van a clases, lo cual da
lugar a reflexionar que una de las causas se debe, en la primera
poblacién a los problemas propios de su estado de embarazo,
tanto como el sentimiento de rechazo y discriminacion por parte
de las comparieras y compaferos de clase; y en el caso de las
madres, a las atenciones para el cuidado del bebé, situacion que
va a repercutir en el proyecto de vida de ambas poblaciones.

Segun precisa Diaz (2009, p. 31), que en la mayoria de los
casos, las adolescentes embarazadas y madres adolescentes
truncan sus estudios y con ello su proyecto de vida porque tienen
gue cumplir sus roles maternos que en muchos casos deben
alternar con una actividad laboral para poder satisfacer las
necesidades alimentarias del bebé.

Considerando estos aspectos teoricos y las respuestas emitidas
por las entrevistadas, se infiere que las adolescentes
embarazadas y madres adolescentes, en la mayoria de los
casos no logran alcanzar un nivel educativo superior que les
permita lograr sus proyectos de vida, en razon de que deben salir
al mercado laboral y alternar los estudios, con el cuidado del
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infante, lo cual por su inexperiencia, su corta edad Yy
responsabilidad, hacen que terminen abandonado los estudios.

Respecto a la situacion econdémica de las adolescentes
embarazadas y madres adolescentes del barrio Miguel Alvarado,
encontramos que; las primeras expresaron en un 98% no
trabajar y las segundas en un 100% no hacerlo. En cuanto a la
fuente de ingresos del hogar 74% respectivamente estiman que
se debe a sueldos y salarios que provienen de padrastros,
primos, entre otros, 26% de ambas poblaciones opinan tener un
ingreso de C$ 1,500.00 (Mil quinientos cérdobas).

De alli que las implicaciones del embarazo y la maternidad en
aguellas adolescentes de bajos recursos econémicos, segun
(Rodriguez & Hopenhayn, 2007, p. 39) “son multiples y afectan
de manera determinante el futuro y el proyecto de vida de los y
las adolescentes, pero especialmente los de estas ultimas”. Es
decir, mientras mas carencias econdmicas posean las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes, mayor
seran las dificultades y complicaciones para cuidar a su bebé y
lograr sus proyectos de vida.

En relacién al entorno familiar, las opiniones de las adolescentes
embarazadas y madres adolescentes entrevistadas del barrio
Miguel Alvarado; en principio, se desprende la posicion de las
adolescentes embarazadas quienes afirman en un 58% vivir con
la madre.

Por otra parte las madres adolescentes en un 49% también
afirmaron vivir con sus madres, ambas poblaciones estan
conformadas por familias extensas en un 67 % ambas
poblaciones aseveran vivir con mas de 6 personas en su hogar,
las adolescentes embarazadas y madres adolescentes
respondieron en un 65% tienen jefatura femenina, estas en su
mayoria tienen un nivel educativo de bachillerato incompleto y
Su ocupacion laboral, ama de casa.
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Coincide con lo afirmado por Jeannevive (2007, p.14), expresa
gue la familia es uno de los microambientes donde permanece
el adolescente y por lo tanto es responsable de lograr que su
funcion favorezca un estilo de vida saludable, el que debe
promover el bienestar y desarrollo de sus miembros. Como
unidad psicosocial, la familia estd sujeta a la influencia de
factores socioculturales, protectores y de riesgo, cuya
interaccion la hace vulnerable a caer en situaciones de crisis o
en patrones disfuncionales

Al analizar esta informacion, se puede deducir que el entorno
familiar de donde provienen las dos poblaciones encuestadas ha
sido un factor determinante en el embarazo de las adolescentes,
la mayoria son hijas de madres solteras, las mismas tienen la
responsabilidad de trabajar para mantenerlas, esto significa que
son familias disfuncionales con un bajo nivel educativo que
obstaculiza una adecuada y oportuna orientacién sexual a sus
hijos e hijas. La mayoria pasan el tiempo trabajando y muchos
de sus hijos pasan al cuidado de otro familiar.

En relacion al nivel familiar, los estudios realizados por el UNFPA
(2008, p. 7), destacan que la disfuncionalidad familiar, el nUmero
de personas que viven en el hogar y el nivel educativo de los
jefes del hogar, son también causas del embarazo en las
adolescentes.

Todo este panorama, contribuye a que las adolescentes se
inicien sexualmente antes de tiempo y en consecuencia queden
embarazadas.

Las viviendas en las cuales habitan son de caracter humilde, en
su mayoria; y sus estilos de vida estan dirigidos a
comportamientos sumisos lo que las hace vulnerables a la toma
de decisiones de manera irresponsable. Prevalecen las familias
de escasos recursos econdémicos lo que expone a las
adolescentes a realizar trabajos fuera de casa para contribuir a
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la manutencién de la familia. Esta situacién hace también que
las adolescentes tomen diversos caminos que las llevan a caer
en conductas de alto riesgo. Con respecto a la percepcion de su
condicion de adolescente embarazada o madre, se observa una
conducta externa de poca importancia por la forma en como se
expresan, aunque sus comentarios reflejan un verdadero
sentimiento de afectacion en los diferentes aspectos de su vida.

5.2 Factores que han incidido en la iniciacion sexual de las
adolescentes.

= En primer lugar aqui se refleja la situacion econémica de las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes como
factor. Registramos las opiniones expresadas por las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes del barrio
Miguel Alvarado del Municipio de Siuna.

Las primeras expresaron en un 98% no trabajar y las segundas
en un 100% no hacerlo. En cuanto a la fuente de ingresos del
hogar 74% respectivamente estiman que se debe a sueldos y
salarios que provienen de padrastros, primos, entre otros, 26%
de ambas poblaciones opinan tener un ingreso sumamente bajo.
Ante las necesidades que se presentan, especialmente en esta
fase de la vida, ven la posibilidad de solventarlas encontrando
una persona que les ayude.

Es importante destacar que las adolescentes embarazadas y
madres adolescentes provienen de un hogar de recursos
econdmicos bajos, su vida se les hace muy complicada, porque
a sus padres y madres se les dificulta cubrir las necesidades de
las adolescentes. Pocas logran culminar sus estudios de
secundaria y muchas desertaran de los estudios por las
implicaciones econdmicas. Y una vez mas, con la idea de poder
salir adelante, ayudando a solventar las necesidades en el hogar
y poder continuar sus estudios, deciden tener relaciones
sexuales con la persona que, posiblemente las ayudara.
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De acuerdo con la UNFPA (2008, p. 9), el embarazo en
adolescentes de estratos socioecondmicos bajos, tendra
repercusiones socioecondémicas futuras y compromete el futuro
de la joven madre y de su descendencia.

Considerando estos resultados, se infiere que el nivel econdmico
que caracteriza a las adolescentes embarazadas y madres
adolescentes, ha podido ser un factor clave, ya que es posible
gue la mayoria de las adolescentes se embarazaron por falta de
recursos economicos, ya que no tenian para adquirir los
diferentes métodos anticonceptivos y por su falta de toma de
decision, estas no acudieron a las consultas de planificacion
familiar gratuitas que ofrece el Centro de Salud y/o los puestos
de salud que les permitiera prevenir un embarazo no deseado.

= Los Habitos y actitudes: Tomando en consideracion los
habitos y actitudes de las Adolescentes Embarazadas y
Madres Adolescentes del barrio Miguel Alvarado para la
prevencion, encontramos que un 79% de ambas poblaciones
consideran, conocer como métodos existentes, el condén y
las pildoras, cabe destacar que en relacion a la referida a que
si venian utilizando algin método anticonceptivo cuando
guedaron embarazadas el 88% de las adolescentes
embarazadas respondié no, solo 12% afirmo que utilizaban
las pildoras anticonceptivas.

De igual manera, 85% de las madres adolescentes también
respondieron no, soélo un 15% afirmé haber usado las pildoras
anticonceptivas. Asimismo, el 93% de la primera poblacién y
85% de la segunda manifestaron no utilizar ningun tipo de
método anticonceptivo cuando tuvieron su primera relacion
sexual.

Una adolescente, habitante del Barrio Miguel Alvarado, dijo:

“Conozco diferentes métodos de planificacioén, porque los
he aprendido en charlas que he participado, pero no he
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utilizado ninguno porque me da pena ir a pedir o comprar,
ademas, él nunca me dijo que planificara’.

En concordancia con lo que dice Salazar (2008, p. 26): si una
pareja de adolescentes tiene relaciones sexuales sin utilizar un
método anticonceptivo eficaz, la muchacha puede quedar
embarazada, independientemente si es la primera vez. Esta
posibilidad existe aun sin tener la primera menstruaciéon o regla.

Se relaciona con Salazar (2008, p. 27) al afirmar que las medidas
de proteccién para adolescentes son los condones, las pildoras
y, en tercer lugar, las inyecciones. Algunos elementos que
pueden ayudar a evitar un embarazo en la adolescencia son: el
fortalecimiento de su autoestima, proposicion de metas en la
vida, la toma decisiones de manera informada y responsable que
ayude a retrasar las relaciones sexuales o usar de manera
adecuada algun método anticonceptivo y, mejorar la
comunicacién con los padres y las madres.

En este contexto, UNFPA (2008, p. 9), sefala que “la brecha
existente entre uso y conocimiento de métodos anticonceptivos
y que el hecho de conocer las distintas opciones de métodos, no
se traduce necesariamente en un mayor uso de los mismos”. Al
contrastar la informacioén tedérica con los resultados, se tiene que
ensefiar habitos y actitudes saludables para el cuidado y
preservacion de la salud es indiscutible.

= Otro factor que se evidencia es el aspecto cultural. La cultura
para la prevencion que tienen la mayoria de los jovenes
cuando se inician sexualmente es deficiente. Se puede decir
gue aunque la mayoria de las adolescentes conozcan los
distintos métodos anticonceptivos, eso no significa que los
utilicen, de alli el aumento considerable de embarazos no
deseados a temprana edad y las infecciones de transmisién
sexual.
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En lo que se refiere a la relacion familiar de las adolescentes
embarazadas y madres adolescentes, respecto a lo que las
motivo tener relaciones sexuales a temprana edad, su relaciéon
afectiva con los miembros de la familia y la reaccion de los
miembros de la familia cuando qued6 embarazada; las primeras
consideran en un 56% como decision propia tener relaciones
sexuales a temprana edad, 35% reconoce que fue por
curiosidad, y un 9% por presion de la pareja. Entre tanto, 51%
del segundo estrato afirma que fue por decision propia, 40% por
curiosidad y 5% por presién de la pareja.

Con respecto a la relacion afectiva con los miembros de la
familia, la mayoria de ambas poblaciones consideran que es
favorable, respuestas que se constata al afirmar que el 82% de
las adolescentes embarazadas y madres adolescentes tuvieron
apoyo por parte de los miembros de la familia cuando quedaron
embarazadas. Un 18% de las madres adolescentes fueron
abandonadas, mientras que un 9% de las adolescentes
embarazadas sufrié agresion principalmente por sus padres.

Una Madre adolescente expreso:
“Yo me fui con él porque lo queria, pero a mi nunca mi
mama me explico algo sobre los embarazos. Ahora que
tengo mi nifia tengo que ir a lavar oro para darle lo que
necesita’.

En este orden de idea, Paiz (2012, p. 4) en su Informe final
estudio CAP. afirma que los factores que han incidido en la
iniciacion sexual de las adolescentes a temprana edad son:
desconocimiento de educacion sexual, carencia de afecto,
deterioro de las relaciones con los padres y madres, curiosidad
sexual, independencia, baja autoestima.

Asi mismo, (Pick 2008, p. 26), menciona el abandono emocional
de los padres, como factor. Manifiesta que el carifio y amor que
tal vez no experimentan en sus hogares lo encuentran en el
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novio, entonces el embarazo se convierte en la posibilidad de
huir de esta situacion, o lo toman como una venganza para
castigar a su padre y madre por resentimientos acumulados a lo
largo del tiempo

Al contrastar los resultados con la teoria, se puede inferir que un
porcentaje considerable de adolescentes embarazadas vy
madres adolescentes del barrio Miguel Alvarado, quedaron
embarazadas por decision propia o el impulso de los deseos
sexuales que no supieron controlar asi como por curiosidad, un
porcentaje menor fueron agredidas y abandonadas por su
familia y pareja, luego de quedar en estado de gravidez.

En relacion al grado de independencia en que se encontraban
las adolescentes embarazadas y madres adolescentes del barrio
Miguel Alvarado para la toma de decisiones; la opinién de la
primera poblacion esta en desacuerdo en un 60% en sefialar que
cuando comenzaron a tener relaciones sexuales no se
consideraban independientes para hacerlo, ya que sus padres
no les daban libertad. Mientras que un 40% respondi6 estar de
acuerdo y medianamente de acuerdo.

Por otro lado, el 35% de las adolescentes embarazadas se
escapaban con su pareja cuando sus padres y madres no las
dejaban salir, 23% se molestaba, otro 23% no salia, 19% mentia
y un 9 % respetaba la autoridad de los padres y madres.

En relacion a este aspecto, Jeannevive (2007, p. 14), considera
gue las adolescentes generalmente se involucran en relaciones
sexuales por razones no sexuales, como una manera de
independizarse de los adultos y sus valores asociados a un
sentimiento de rechazo hacia las figuras de autoridad o la
realizan como un medio de satisfacer aquellas necesidades
afectivas.
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Considerando la informacion tedrica sefialada y los resultados
de investigacion, se infiere que las adolescentes embarazadas y
madres adolescentes del barrio Miguel Alvarado, en su mayoria,
se embarazaron porque desafiaron la autoridad e indicaciones
de sus padres de manera deliberada llegando a mentirles, lo cual
incidié en las fallas de la comunicacion y en la captacion de
normas en el hogar.

Educacién sexual deficiente. Este aspecto en la vida de las
adolescentes en general es muy importante para que puedan
tomar decisiones responsables, y en este sentido, la mayoria
de las adolescentes embarazadas y madres adolescentes
del Barrio Miguel Alvarado, el 74% de las adolescentes
embarazadas segun su apreciacién, consideran que los
conocimientos de educacién sexual que tienen es regular,
21% creen que es deficiente, y el 5% excelente. Asimismo,
55% de las madres adolescentes estiman que es regular,
27% bueno, 9% excelente y otra cifra igual, lo considera
deficiente. EI 100% de ambas poblaciones mencionan
conocer del SIDA como infecciones de trasmision sexual.

Una adolescente embarazada, expreso:

“Una vez le pregunté a mi mamé — ¢Cuales son los
métodos que se pueden utilizar para evitar un embarazo?
— Ella, en lugar de una respuesta, me dio una cachetada
— Es que ya te anda picando grandisima cochina me
dijo...

Al respecto Jarquin, Delegada del Ministerio de la Familia en
Siuna, expreso:

“En el hogar, la escuela o la comunidad no existe la
suficiente educacion sobre el comportamiento sexual
responsable e informacion clara especifica sobre las
consecuencias del intercambio sexual, incluyendo el
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embarazo, enfermedades de transmisién sexual y efectos
psico-sociales. Por lo tanto, gran parte de la "educacion
sexual" que los y las adolescentes reciben viene a través
de filtros desinformados o compafrieros sin formar”.

Al respecto, Jeannevive (2007, p. 14), expresa “Es necesario dar
informacion sobre sexualidad a los nifios (as) y jovenes
adolescentes desde la escuela primaria, a partir de los 6 afios
pues esto los ayudaria a protegerse a si mismos de la infeccién
por VIH y de embarazos no deseados...”.

Al relacionar esta teoria con los resultados arrojados por la
investigacion, se tiene que las adolescentes embarazadas y
madres adolescentes del barrio Miguel Alvarado, aun luego de
su iniciacion sexual reconocen falta de conocimientos sobre
Educacion Sexual, lo que las hace proclive a reincidir en errores
cometidos que se traduciran en una vida sexual y reproductiva
inconsciente y desordenada.

A pesar de que dicen conocer algunas de estas enfermedades,
no usaron ninguna proteccion al momento de tener relaciones
sexuales lo que las coloca en un riesgo inminente.

Al investigar a cerca de las decisiones tomadas una vez que se
enteraron de su embarazo o que hubo nacido el bebé, se
encontré que un 75% de las adolescentes embarazadas no se
retiraron de sus estudios, de igual forma el 49% de las madres
adolescentes tampoco lo hicieron, mientras un 9% sefial6é que si
porque las botaron de sus casas.

De igual manera, ambas poblaciones coincidieron en un 77% y
73% que reprobaron el afo escolar, porque les daba mucho
suefio a la primera poblacién y a la segunda porque el bebé no
las dejaba estudiar. 23% sefialé que el salir embarazada no
contribuyé a retirarse de los estudios pero no fue posible
continuar con los resultados que les hubiese gustado.
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Al respecto, una madre adolescente, dijo:

“Yo he continuado estudiando porque en ese momento mi
compafiero me apoy0, pero ahora estoy con mi mama
nuevamente y ella me esta ayudando para que me siga
preparando, aunque yo casi no quisiera porque siento que
es muy pesado ahora que tengo este nifio”.

El 80% de las adolescentes embarazadas y madres
adolescentes respectivamente, afirmaron que sus calificaciones
bajaron desde que salieron embarazadas, sélo 10% para cada
poblacién opinan que no.

En efecto, los estudios realizados por el UNFPA (2008, p. 9),
revelan que el embarazo en adolescentes es la principal causa
de abandono escolar. De igual manera, Rodriguez & Hopenhayn
(2007, p. 31), confirman la incidencia en la desercion escolar y
en el fracaso académico de las adolescentes embarazadas y
madres adolescentes.

Desintegracion familiar. Las adolescentes del barrio Miguel
Alvarado Consideran que la desintegracion familiar es otra
causa, tanto como el descuido de los padres y madres de familia
gue no tienen control de lo que sus hijas e hijas hacen. Se
olvidan de que su desarrollo hormonal es alterado y, sumado a
ello la falta de conocimiento. Aparte que no miden las
consecuencias de sus actos. No se protegen.

Por su parte, una Madre de familia manifesto:

“Los embarazos en la adolescencia ocurren porque no se
cuidan - hay préacticas inadecuadas; a veces se van a
fiestas y con sus amistades se ponen a tomar y una vez
estando bajo los efectos del licor, cometen actos
indebidos, no se protegen. Muchas veces ni se dan
cuenta cuando salen embarazadas”’.
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En concordancia, Miranda (2011, p. 17), manifiesta que la alta
incidencia de embarazos en adolescentes obedecen a la
interaccién de multiples factores entre los que se mencionan: El
impulso sexual, la identidad sexual, pautas de comportamiento,
modelos de comportamientos estereotipados como la
masculinidad y feminidad, antecedentes personales como la
violencia, maternidad y el desconocimiento y poco uso de
métodos anticonceptivos.

El Doctor Chavarria, manifest6 al respecto a los factores sociales
y culturales que facilitan los embarazos en las adolescentes:

“Tenemos, el bajo nivel educativo, el alto nivel de
ociosidad, las drogas y el alcohol y la pobreza entre otras
razones. También el machismo como un factor cultural,
sobre todo porque se obliga a las adolescentes, mantener
o iniciar las relaciones sexuales a temprana edad”.

También expresd que esta situacion se presenta en todos los
estratos econdémicos de la sociedad, pero que sin embargo se
registra con mayor frecuencia en joévenes pertenecientes a
sectores socioecondmicos mas disminuidos.

La licenciada Mejia, Delegada Municipal del Ministerio de
Educacion manifesto:

“Los medios de comunicacién transmiten frecuentemente
mensajes manifiestos en los cuales las relaciones
sexuales sin estar casados (especialmente aquellas que
involucran a adolescentes) son comunes, aceptadas y a
veces, esperadas”.

La licenciada Jarquin, Delegada del Ministerio de la Familia en
Siuna, expreso:
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“La falta de afecto, comunicacion y las relaciones
problematicas en una familia, influyen para que se den
casos de embarazos a edad muy temprana. Cuando hay
falta de atencién a los hijos ya sea por la separacion de
los padres o bien porque ambos deciden realizarse
profesionalmente, delegando o descuidando su rol; los
jovenes crecen carentes de valores morales que guien
sus conductas”.

Como lo expresa Salazar (2008, p. 32), el medio social donde
viva la adolescente, va a repercutir en su propia vida. Los
ambientes sociales de miseria, de delincuencia y de hogares
disfuncionales, donde habite la promiscuidad, la falta de valores,
sera caldo de cultivo para que las adolescentes embarazadas y
madres adolescentes, distorsionen su vida y adquieran
conductas impropias, en busca de quien les resuelva su
situacion y les brinde seguridad, puesto que en el hogar no la
encuentran, incurriendo en practicas poco éticas, tales como
vender sus caricias al mejor postor.

5.3 Consecuencias fisicas, sociales, econdomicas Yy
emocionales que ha generado el embarazo en las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes

Fisicas. En relacion a las consecuencias fisicas, contamos con
la opinion principalmente de las Madres de familia vy
representantes institucionales los cuales se refieren a los
embarazos en la adolescencia como un mal momento para las
jovencitas porque perjudica el futuro, no saben a lo que se estan
metiendo. Lo consideran malo porque no estan preparadas ni
fisica ni emocionalmente para ser madres y apenas estan
empezando la vida. Aparte de afectarles a ellas personalmente,
también ocasionan problema a sus padres y madres.

A respecto, una Madre de familia manifesto:
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“Tener hijo es bien dificultoso mucho mas cuando uno es
joven porgue todavia no esté preparado o preparada para
poder darles la atencién que necesitan”.

Significa un cambio total en su vida que perjudica su
futuro. Muchas veces son embarazos no deseados y traen
serias consecuencias”.

Los Autores Monsalve & Luengo (2010, p. 89), en este aspecto
expresan que las adolescentes embarazadas pueden verse
sometidas a estrés o sufrir depresion, autoestima baja o sufrir
aislamiento, tener que enfrentar desde la perspectiva bioldgica:
anemia, amenaza de partos prematuros, hipertension arterial,
toxemias e infecciones, o desde el punto de vista psico-social el
abandono de la Escuela, escasas expectativas profesionales de
la adolescente, riesgos de nuevos embarazos y alto indice de
separacion de los matrimonios apresurados, que se realizan por
presiones sociales.

Otra Madre de Familia expreso lo siguiente:

“Existe una insatisfaccion personal, como otra de las
consecuencias del embarazo en la adolescencia. Muchas
adolescentes embarazadas y madres adolescentes, se
sienten insatisfechas porque su cuerpo ha cambiado
notablemente. Algunas sienten frustracion, vergienza y
se niegan a salir con las amistades a divertirse porque su
figura se transformé y no se sienten a gusto con la
vestimenta que deben usar’.

El Doctor Aldo Chavarria Centeno quien asumia la direccion del
MINSA en Siuna, nos dio su apreciacion sobre la problemética
de los embarazos en la adolescencia, y nos dijo:

“La situacion de los embarazos en adolescentes, es vista
como un problema social que tiene repercusiones en la
salud de las mujeres porque representa un riesgo ya sea

59



por cualquier complicacion en el embarazo y el parto
debido a que el cuerpo de las mujeres adolescentes,
biol6gicamente esta inmaduro para la procreacion,
ademas que incrementa la pobreza dado que la mayoria
de las adolescentes dejan la Escuela y después
consiguen empleos mal remunerados”.

Carvallo & Elizondo (2008, p. 120), afirman: La maternidad en la
adolescencia, hace que muchas chicas entren en conflicto,
angustia y ansiedad. Ven que muchos de sus anhelos, suefios y
expectativas para el futuro se desvanecieron, porque deben
dejar la vida que tenian para poder asumir la responsabilidad de
criar y cuidar al nuevo ser. La mayoria de estas abandonan los
estudios, y deben dedicarse a labores poco apropiadas, porque
no tienen la preparacion o formacién académica para ejercer un
trabajo digno, que les genere los ingresos necesarios para la
crianza de su bebé, y de ellas mismas. En definitiva, sus
proyectos de vida se truncan.

Segun Miranda(2011, p. 30) cerca del 40% de los embarazos en
adolescentes termina en abortos, el 47% da a luz, un 4% da sus
hijos en adopcion y la mayoria permanece con sus madres
biolégicas.

Social. En relacién al aspecto social y haciendo analisis de los
resultados, se tiene que el embarazo en la adolescencia, trae
como consecuencia fracaso académico debido a que la
responsabilidad del cuidado del bebé amerita mucha dedicacién
y por lo tanto agotamiento de la madre para realizar las
actividades escolares. Cabe sefialar que si existe desercion
escolar, pero al momento de aplicar el instrumento solo se
tomaron en cuenta las adolescentes embarazadas y madres
adolescentes que se encontraban dentro del barrio.

Una adolescente madre, manifesto:
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“Yo sali embarazada a los 15 afios, mi nifio ya tiene ario
y medio. En ese momento estuve a punto de salirme de
clases, pero gracias a que mi mama no me abandoné y
me apoy0, he podido continuar estudiando”.

Al respecto agreg6 Mejia Delegada del Ministerio de Educacion
del Municipio de Siuna dijo:

“La mayoria de las adolescentes embarazadas y/o
Madres adolescentes abandonan los estudios y deben
dedicarse a labores poco apropiadas, porque no tienen la
preparacion o formacion académica para ejercer un
trabajo digno, que les genere los ingresos necesarios
para la crianza de su bebé y de ellas mismas. En
definitiva, sus proyectos de vida no llegar a hacerse
realidad”.

De acuerdo con lo que dice Monsalve & Luengo (2010, p. 89),
entre las implicaciones mas salientes del embarazo adolescente
destacan primero los riesgos de salud, tanto para la joven madre
como para el bebé, ademas los mdultiples obstaculos para iniciar
o continuar la formacion escolar; la precarizacién del acceso al
trabajo, sea este acceso presente o futuro; el riesgo de caer o
continuar sumida en la trampa de la pobreza; el riesgo de una
formacion deficiente.

Nanjari & Pifia (2009, p. 34) también manifiestan que existen
consecuencias que producen efectos negativos para el
crecimiento personal de las adolescentes, las cuales pueden ser
muchas, pero las que tienen mayor impacto en la vida presente
y futura de ellas y en su contexto familiar son: desercién escolar,
matrimonio precoz problemas psicologicos, insatisfaccion
personal, baja autoestima, enfermedades fisicas, deterioro de la
vida social e interrupcién de proyecto de vida

Otras consecuencias en la vida social de las Adolescentes
Embarazadas y Madres Adolescentes, ambas poblaciones,
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representadas por un 67% respectivamente consideran que el
embarazo les trajo como consecuencia no poder salir con sus
amigos, igualmente 35% opinan que no pueden salir a fiestas.
De estos resultados se desprende que el embarazo y la llegada
del bebé, interrumpen la vida social de las adolescentes.

Una madre adolescente (16 afios) manifesto:

‘A mi me gustaba salir mucho, divertirme. Creo que por
eso me fue mal. Ahora que tengo a mi hija, aunque quiera
ya no puedo y aunque ella no me estorba, siento que ha
habido un cambio grande en mi vida, que de alguna
manera me ha afectado, pero ahi voy, con sacrificio,
saliendo adelante”. Los que han querido ser parte de
estos procesos de formacion.

No en vano lo sefiala Salazar (2008), cuando afirma que: “en el
plano social, la maternidad en la adolescencia, cambia
totalmente las expectativas y la vida. Generalmente, tienen que
interrumpir sus estudios, las salidas con los amigos, las fiestas,
en definitiva, su vida social se deteriora”.

Considerando estos resultados, se evidencia que las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes sufrieron un
cambio en su vida social. Las salidas y sus fiestas con sus
amigas se han interrumpido; y de esta manera, su vida social se
va deteriorando.

En relacién a los planes para el futuro; ambas poblaciones en un
71% expresan que sus planes para el futuro son estudiar, ser
una profesional, mientras que un 29% opinan tener su propia
casa. Sin embargo las adolescentes embarazadas estiman en
un 42% que el traer un bebé al mundo afecta sus planes,
mientras que un 35% de las madres adolescentes estan en
desacuerdo con esta afirmacion.
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En este sentido, Pick (2008, p. 33), manifiesta que cuando se
presenta este tipo de situaciones en la adolescencia, cabe la
importancia de la elaboracién de un Proyecto de vida, el cual
debe incluir aspectos como: el entorno y conocimiento de la
persona; la busqueda de informacion para satisfacer las
inquietudes y posibilidades que nos rodean para alcanzar las
metas propuestas y la flexibilidad que no debe faltar, pues los
seres humanos poseemos multiples intereses, habilidades y la
capacidad de rectificar, ademas los resultados no dependen sélo
de la persona, sino del apoyo de la familia y de la pareja.

Considerando los resultados obtenidos con la teoria, se infiere
gue las adolescentes embarazadas y madres adolescentes,
tienen claro entre sus planes para el futuro, continuar sus
estudios, ser unas profesionales y poder disfrutar de todas las
oportunidades que brinda lograr estas metas. No obstante la
mayoria de estas adolescentes, consideran que sus suefios, han
sido truncados por su responsabilidad materna.

Las adolescentes embarazadas y madres adolescentes del
barrio Miguel Alvarado; en relaciéon a las decisiones tomadas
para superar los obstaculos que impiden alcanzar sus suefos,
ambas poblaciones consideran en 68% respectivamente que
una de las decisiones mas significativas que han tomado es traer
a su bebé al mundo, 33% seguir estudiando.

La toma de decisiones, sefala Pick (2008, p. 36), en este
contexto, forma parte del proyecto de vida, en este momento, las
personas podran defender lo que piensan, sus intereses y
formarse un caracter menos vulnerable al medio. Para lograr sus
proyectos de vida, sefiala el autor, las adolescentes deben tomar
en cuenta sus fortalezas, para vencer el miedo y la angustia de
tener un hijo a temprana edad y las complicaciones que esto
conlleva, si no se tiene la preparaciéon emocional y académica
de una vida adulta.
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Econdmicas. Dadas las condiciones de escasos recursos
econdbmicos en que se encuentran las adolescentes
embarazadas y madres adolescentes del barrio Miguel Alvarado,
se encuentran vinculadas al trabajo doméstico, en el cual ya no
son vistas con adolescentes sino como una persona que tiene
gue cumplir sus obligaciones en funcién de los intereses del
proveedor o proveedora, con una tendencia a continuar sus
estudios para ampliar las perspectivas y contar con mayores
posibilidades laborales en el futuro a fin de brindarle una mejor
atencion a su hijo o hija.

Asi mismo, se hace necesario recordar, que las adolescentes
embarazadas y madres adolescentes provienen de hogares de
recursos econémicos bajos, pocas logran culminar sus estudios
de secundaria y muchas desertaran de ellos para dedicarse a
labores mal remuneradas.

En concordancia Carballo & Elizondo (2008, p. 120), en primer
lugar hacen referencia al abandono de los estudios para
dedicarse a labores poco apropiadas, porque no tienen la
preparacion o formacion académica para ejercer un trabajo
digno, que le genere los ingresos necesarios para la crianza de
su bebé y de ellas mismas.

Monsalve & Luengo (2010, p. 89), menciona que una de las
implicaciones mas salientes del embarazo adolescente, ademas
de los mdltiples obstaculos para iniciar o continuar la formacion
escolar; es la precarizacién del acceso al trabajo, sea este
acceso presente o futuro; el riesgo de caer o continuar sumida
en latrampa de la pobreza; el riesgo de una formacién deficiente.

Considerando los resultados obtenidos con la teoria, se infiere
que las adolescentes embarazadas y madres adolescentes
consideran mayoritariamente que sus suefios, se lograran a
través de los estudios, estos le van a permitir para el futuro lograr
mejorar sus condiciones de vida para ellas y los hijos que
puedan tener, lo cual es favorable ya que el estudio y el trabajo
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son la principal fuente de satisfaccion personal y de movilidad
social.

Y, en el aspecto emocional, se puede observar que los datos
ofrecen una perspectiva coincidente entre la opinion de las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes del barrio
Miguel Alvarado, respecto a qué va a pasar con su vida con la
llegada del bebé.

Las primeras consideran en un 79%, padecer de angustia al
pensar si pueden cumplir con la responsabilidad de criar a su
bebé y desempenfiar su rol de madre. Esta percepcion contrasta
con las madres adolescentes, cuya apreciacion, en un 87% de
jovenes reconocieron padecer de angustia una vez que
guedaron embarazadas o trajeron a su bebé al mundo.

En este sentido, un hecho que constituye otro factor de angustia,
se observa en las respuestas emitidas por las madres
adolescentes, quienes un 69% no reciben apoyo necesario por
parte de su pareja para la crianza y cuidados del bebé. Sélo 31%
del acumulado manifestaron que siempre y casi siempre las
ayudan.

Al respecto, Rodriguez & Hopenhayn (2007, p. 32), sefialan que
las adolescentes embarazadas y madres adolescentes, pueden
presentar problemas psicolégicos, tales como: desajuste
emocional, estado depresivo, estrés, angustia y otros trastornos
de la personalidad.

Se puede evidenciar que la mayoria de las adolescentes
embarazadas y madres adolescentes padecen de angustias ya
gue estas no saben si podran cumplir con el rol de ser madre y
con la crianza del bebé, por otra parte estas afirman que sélo a
veces reciben la ayuda de su pareja para la crianza y cuidado
del mismo.
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También valoran como positivo el papel desempefiado por
algunos organismos que aunque no es suficiente, han
desarrollado un gran esfuerzo para ayudar a las hijas e hijos”.
Estos organismos han sido: Save te Children, Visibn Mundial y
Salud Sin Limites.

Otras entidades encargadas de llevar educacion preventiva: el
MINSA, MINED; Comisaria de la mujer, nifiez y adolescencia,
Ministerio de la familia, Procuraduria para la Defensa de los
Derechos Humanos (CEDEHCA).

El Doctor Chavarria Centeno del Ministerio de Salud en Siuna
dijo:

“Nuestro compromiso” como Ministerio de Salud, se esta
fortaleciendo la parte educativa mediante la realizacion de
Programas radiales; garantizando el acceso a la
informacion por el personal de salud en la consulta; tener
disponible en farmacias diversos métodos
anticonceptivos. Se garantiza en el hospital, la atencion
de su embarazo, parto y puerperio; se brinda consejeria
en la prevencion de embarazos y se les aplica un método
de planificacion familiar inmediatamente después del
parto”.

La Delegada del Ministerio de la Familia en Siuna, manifesto:

“Nosotros estamos conscientes que esta situacion que a
las adolescentes les corresponde vivir es muy dificil y
valoramos como muy positivo el rol que han venido
desempefado padres y/o madres de familia a través de la
consejeria: - Si vas a tener relaciones sexuales busca
como protegerte, si identifican una situacion de abuso,
hay que denunciarlos — Por nuestra parte, retomamos esa
responsabilidad de llevar educacibn en base a la
importancia de la planificacion familiar”; la importancia
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que tiene la practica de la abstinencia mientras no se esta
preparado o preparada para iniciar las relaciones
sexuales y salir embarazada con la responsabilidad que
esto implica. Les animamos a reconocer que por su edad,
es mejor esperar la edad para comenzar una relacion
adecuada’.

Finalmente, es importante mencionar que a pesar de las
dificultades que enfrentan las adolescentes y las pocas
oportunidades, manifiestan con entera voluntad superar los
obstaculos que les impiden alcanzar sus metas, a través del
estudio (44%) el trabajo (33%); mientras que un 18 % dicen que
casandose.

Estos perfiles ocupacionales estan fuertemente condicionados
por el factor género. Asi es comun que sean las mujeres quienes
abandonen los estudios para dedicarse al cuidado de sus hijos
y las labores domésticas, mientras que los hombres que lo hacen
es para trabajar, vinculandose al trabajo remunerado fuera del
hogar (Monsalve & Luengo, 2010, p. 89).

En este estudio no reflejamos la opinién de los Padres de Familia
como parte de nuestro grupo seleccionado debido a que, al
abordarlos, prefirieron otorgarle la opinibn a las madres de
familia aduciendo que hablar de este tema es mas de
responsabilidad de las mujeres. Por lo tanto nos damos cuenta
gue existe otro problema sumado a los embarazos
adolescentes; como padres de familia no han asumido el rol de
educar integralmente a sus hijas e hijos incluyendo los temas de
sexualidad por lo que se hace evidente un problemas mas que
debe ser estudiado y puesto en manos de las Instituciones y
Organismos competentes tanto como la poblacién en general
para su debido estudio, con el compromiso de establecer
politicas que ayuden a la disminucion de este problema.
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VI. CONCLUSIONES

Una vez finalizada la labor investigativa y contrastados los datos
tedricos, el resultado definitivo permite sefalar las siguientes
conclusiones en base a los objetivos trazados en esta
investigacion.

Con relacion a las caracteristicas socio demogréficas las
embarazadas y madres adolescentes, se iniciaron sexualmente
a temprana edad, la mayoria son madres solteras y un
porcentaje considerable estan en union libre de hecho. En su
mayoria cursan la educacién primaria y no tienen otra
preparacion extraacadémica. Muchas de ellas, son hijas de
madres solteras, mismas que tienen la responsabilidad de
trabajar para mantenerlas.

Los factores que han incidido en su iniciacidbn sexual,
encontramos que en primer lugar se refleja la situacion
econdmica. La cultura para la prevencion que tienen la mayoria
de las y los jévenes cuando se inician sexualmente es deficiente.
Educacion sexual deficiente, que las hace proclives a reincidir
en errores cometidos que se traduciran en una vida sexual
desordenada. La desintegracion familiar asi como el descuido de
los padre, madres que no tienen control de lo que sus hijas e
hijos hacen.

Las consecuencias fisicas, sociales, econémicas y emocionales
gue ha generado el embarazo en las adolescentes estan los
siguientes: en el aspecto fisico, les provoca anemia, amenaza
de partos prematuros, hipertension arterial, toxemias e
infecciones, inestabilidad emocional, en lo social el embarazo en
la adolescencia trae fracaso académico debido a que la
responsabilidad del cuidado del bebé amerita mucha dedicacién,
ademas en el econémico trabajar en el ambito informal sin
consideraciones por ser menor de edad.
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VIl. RECOMENDACIONES

Después de analizar los resultados de la investigacion, se hace
necesaria la formulacion de las siguientes recomendaciones:

Al Gobierno Municipal:

Se enfoque en el disefio de programas de prevencion mas
efectivos, creativos y de amplia cobertura bajo el claro liderazgo
de los sectores Salud y Educacién, que involucre a todos los
actores sociales que tienen entre sus prioridades, la atencion
integral de adolescentes, sobre todo la situacién de los
embarazos tempranos.

Promueva la creacion de una Casa Clinica para las y los
adolescentes, donde se implemente un Plan de Educacion
permanente como un complemento a la atencion integral al
adolescente propiciando espacios de reflexion y analisis de las
potencialidades de las adolescentes, en donde se reconozca su
capacidad para el cambio personal y social.

Contar con un grupo interdisciplinario competente y sensible en
las instituciones educativas para la atencion y orientacion a las
madres adolescentes y adolescentes embarazadas.

Se realicen jornadas y campafas efectivas que lleguen a todos
los niveles sociales, en especial a las escuelas y demas Centros
Educativos para dotar a la sociedad de herramientas para la
prevencion de embarazo a temprana edad.

Promueva la articulacién con los diferentes actores sociales
institucionales y de la comunidad, a favor del desarrollo integral
y la salud de la adolescencia y juventud como condicién para el
desarrollo sostenible.
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A las Autoridades municipales:

El Estado, a través del MINSA promueva la sexualidad saludable
y segura en la poblacién en general y en los adolescentes en
particular, incluyendo el uso de la anticoncepcion.

Fortalecer la implementacion de la atencion integral del
adolescente, con servicios diferenciados, segun sexo
(Consejeria y de psicologia permanente para adolescentes)y de
acuerdo a sus necesidades y expectativas, que oferten
informacion y atencion en situacion de salud Sexual y
reproductiva, con calidad y calidez, garantizando la privacidad y
confidencialidad de los servicios, aumentando los horarios de
atencion, y mejor cobertura.

Que el Ministerio de Educacion, incorpore en todos los niveles,
la Educacion Sexual como asignatura.

Promueva informacién accesible y oportuna.

Se creen programas “Escuelas para Padres y Madres” donde se
pueda brindar elementos de una mejor comunicacion y
educacién sexual para toda la familia.

Promueva la participacién activa de adolescentes en toda
actividad que se relacione a su salud sexual, buscando su
empoderamiento.

A los Padres y Madres de Familia:

Participen en charlas o reuniones a las que sean invitados por
los ONG's e Instituciones, personal del centro de salud o de los
centros educativos del Municipio.

Se dedique por lo menos, una hora al dia o un tiempo de comida

para platicar con sus hijos e hijas, compartiendo experiencias
diarias, aclarando dudas; informandoles de lo que acontece
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alrededor de las y los amigos, diversion, estudios,
enfermedades, o simplemente para hacerlos sentir importantes
en sus hogares.

Se impulse y/o fortalezca, la organizacion de “Escuelas para
Padres” y “Familias Fuertes”; donde se desarrollen temas de
interés para todos, tratando de mantener la union familiar, la
comunicacién padres, madres, hijos e hijas, y de esta forma
mejorar la situacion familiar de las adolescentes del barrio Miguel
Alvarado y del Municipio.

Hacer mucho énfasis y se ponga en préctica el establecimiento,
en sus hogares, de las reglas de conducta o de comportamiento
para todos los miembros de la familia, velando porque estas se
cumplan.

Concienciar a todas las personas que viven en sus hogares para
que consideren a la familia como uno de los macro ambientes
donde permanece él y la adolescente y asi lograr un buen
funcionamiento para que favorezca la creacion de un estilo de
vida saludable, donde se promueva el bienestar y el desarrollo
de los miembros de la familia.

Alas y los Adolescentes:

Se les recomienda que trabajen las fortalezas personales y las
oportunidades que ofrece el contexto, con el fin de promover su
desarrollo y crecimiento. Dichas fortalezas y oportunidades
deben ser desarrolladas por cada una de las adolescentes,
quienes se encuentran en un proceso de bulsqueda y
construccion de su futuro.

Se integren activamente en las organizaciones juveniles y
centros educativos del Municipio.
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Participen en charlas educativas y terapias a las que son
invitados por Organismos e Instituciones del Estado como
MINSA y MINED.

Disefien estrategias para la creacion de proyectos de vida, que
les permita aumentar la Autoestima, el fomento de valores y
principios para el fortalecimiento de la vida personal.
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IX. ANEXOS
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LBERTAD

<7 UNIVERSIDAD DE LAS REGIONES AUTONOMAS

DE LA COSTA CARIBE NICARAGUENSE

SABIDURIA

Guia de Entrevista a Adolescentes:

Edad: Sexo: Hombre: Mujer:
Nivel académico: Estado civil:
¢ Estudia?: Si [[] No[]

Fecha de aplicacion:

Observar:

Tipo de vivienda:

Condiciones de la vivienda: Buena [_] Regular[_] Mala []
Zona donde esta ubicada la vivienda:

Caracteristicas socio demograficas de las adolescentes
embarazadas; madres y padres adolescentes.

agrwnE

6.

¢, Con quién vives en la casa? ¢ Cuantas personas?

¢ Trabajas? ¢ En qué trabajas?

¢, Quiénes aportan a la economia en el hogar?

¢A qué edad tuviste tu primera relacion sexual?

Cuando tuviste tu primera relacion sexual, ¢Usaste algun
método anticonceptivo? ¢ Cual?

¢, Con qué frecuencia vas a la escuela?

Factores que han incidido en la iniciacion sexual de las
adolescentes.

1.
2.
3.

¢A qué edad tuviste tu primera menstruacion?

¢, Qué te motivo a tener relaciones sexuales a temprana edad.
¢.Cuando comenzaste a tener relaciones sexuales, te
considerabas independiente para hacerlo?

Cbomo es tu relacion afectiva con los miembros de tu familia.
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Consecuencias  fisicas, sociales, econOmicas Yy
emocionales que ha generado el embarazo en las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes.

1. ¢Cudl fue la reaccion de los miembros de tu familia cuando
guedaste embarazada?

2. ¢Qué consecuencia te trajo el embarazo en tu vida social?

3. Cuando te enteraste que estabas embarazada, ¢Qué
decision tomaste?
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UNIVERSIDAD DE LAS REGIONES AUTONOMAS
DE LA COSTA CARIBE NICARAGUENSE
URACCAN

. AUTONOMIA
SABIDURIA

UBERTAD

Guia de Entrevista a padres y madres de familia

Nombre del entrevistado/ entrevistada:
Ocupacion:
Fecha de aplicacion:

Caracteristicas socio demograficas de las adolescentes
embarazadas; madres y padres adolescentes.

¢,Con quién viven las adolescentes embarazadas?

.Cual es la situacibn econ6mica de las adolescentes

embarazadas?

3. ¢Qué aspectos de la vida familiar y social cambian en las
adolescentes embarazadas y las que son madres?

4. ¢Quiénes aportan a la economia en el hogar?

1.
2.

Factores que han incidido en la iniciacion sexual de las

adolescentes.

1. ¢Por qué se inician las relaciones sexuales en la
adolescencia?

2. ¢Cuantos embarazos en adolescentes han ocurrido en el
periodo 2013 — 2014  en el barrio Miguel Alvarado?

3. ¢Como ayuda usted a prevenir los embarazos en la
adolescencia?

4. ¢Cuales son las Instituciones y organizaciones que se
involucran en la prevencion de los Embarazos en
adolescentes?

Consecuencias  fisicas, sociales, econdémicas Yy
emocionales que ha generado el embarazo en las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes.

1. ¢Qué problemas enfrentan las adolescentes embarazadas?
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DE LA COSTA CARIBE NICARAGUENSE
URACCAN

bs<lp

UBERTAD 7 "AUTONOMA
SABIDURIA

Guia de Entrevista a representantes institucionales o de
organizacion.

Nombre del entrevistado:
Institucién que representa:
Fecha de aplicacion:

Caracteristicas socio demograficas de las adolescentes
embarazadas; madres y padres adolescentes.

1. ¢Cudles son las caracteristicas sociodemogréficas de las
adolescentes embarazadas?

2. ¢Qué aspectos de la vida familiar y social cambia en las
adolescentes embarazadas y las que son madres?

Factores que han incidido en la iniciacion sexual de las
adolescentes.

1. ¢Por qué se inician las relaciones sexuales en la
adolescencia?

2. ¢Cuantos embarazos en adolescentes han ocurrido en el
periodo 2013 — 2014 en el barrio Miguel Alvarado?

3. ¢Como se involucra su institucion u organizacion en la
prevencion de los embarazos en la adolescencia?

Consecuencias  fisicas, sociales, econdémicas vy
emocionales que ha generado el embarazo en las
adolescentes embarazadas y madres adolescentes.

1. ¢Qué problemas enfrentan las adolescentes embarazadas?
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Madre de familia en el
Barrio Miguel Alvarado, da
su aporte a la investigacion

sobre embarazos en
adolescentes.

Adolescentes embarazadas del Barrio Miguel Alvarado, son
entrevistadas sobre el problema de los Embarazos a temprana
edad.

Madres Adolescentes del Barrio Miguel Alvarado, hablan sobre la
situacion que les ha tocado vivir ante esta situacion.
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