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Resumen

El embarazo adolescente, es una situacion complicada en salud publica, cada afio se
registra una tasa alta de natalidad en zonas rurales, perteneciente a nifias entre los 10 y 19
afios presentando riesgos fisicos, psicoldgicos y sociales como falta de oportunidades, por
efectos econdmicos y la exclusion de las madres del sistema educativo.
Objetivo

Identificar los factores que inciden en el aumento de embarazo en adolescentes entre 13
y 19 afios en la Vereda las Casitas.
Metodologia

El estudio descriptivo orientado a explorar los factores del embarazo adolescentes, con
aplicacion de entrevista semi estructurada para la recoleccion de informacion.
Resultados

Con la aplicacion de la encuesta a las adolescentes se logrod establecer factores
determinantes en 3 ambitos. 1) el conocimiento sobre sexualidad, donde prevalece la
comprension desde la concepcion reproductiva y0 el uso de métodos anticonceptivos 2) las
causas del embarazo, siendo los mas frecuentes problemas familiares, irresponsabilidad de
los jovenes, situada en el comportamiento sexual de la mujer, 3) la dificultad de continuar
con el proyecto de vida, por las situaciones econdmicas y desercion escolar.
En conclusion, se resalta que la etapa de la adolescencia se convierte en un momento
fundamental que incide de manera positiva o negativa puesto que las decisiones que se toman

y el contexto en que se interactia, tienen repercusiones para toda la vida.

Palabras claves: embarazo en adolescencia, inicio sexual, factores socioecondmicos



Abstracts

Adolescent pregnancy is a complicated situation in public health, each year a high birth
rate is registered in rural areas, belonging to girls between 10 and 19 years old presenting
physical, psychological and social risks such as lack of opportunities, due to economic and
the feasible exclusion of mothers from the educational system.
objective

Identify the factors that influence the increase in pregnancy in adolescents between 13
and 19 years old in the village of Las Casitas.
Methodology

The study was aimed at exploring the factors of adolescent pregnancy, whose main
information gathering technique, the semi-structured interview
Results

With the application of the survey to adolescents, determining factors were established in
3 areas. 1) knowledge about sexuality, where understanding prevails from the reproductive
conception and the use of contraceptive methods 2) the causes of pregnancy, the most
frequent being family problems, irresponsibility of young people, located in the sexual
behavior of women, 3) the difficulty of continuing with the life project, due to economic
situations and school dropout.
in conclusion, it is highlighted that the adolescence stage becomes a fundamental moment
that has a positive or negative impact since the decisions that are made and the context in

which they interact have repercussions for life.

Key words: adolescent pregnancy, sexual initiation, socioeconomic factors
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Introduccion
En la actualidad embarazo en la adolescencia es considerado un problema de salud
publica, con marcadas consecuencias sociales y econdmicas, estd relacionado con la
reproduccion intergeneracional de la pobreza, el bajo logro escolar y la falta de
oportunidades; asi como con profundas consecuencias para la salud: fisica, mental y social
de las mujeres mas jovenes y contintia siendo uno de los principales factores de mortalidad
materna e infantil (Flores, 2013)

Razoén por la cual, es pertinente profundizar en el estudio sobre este fenomeno, puesto que
con mayor frecuencia los adolescentes son vulnerables a factores ambientales como el social,
economico, psicologico y bioldgico, que puedan influir en su conducta ya sea de manera
positiva, negativa, o limitadas por el cumplimiento de roles y obligaciones asociadas a la
maternidad. (Lopez, 2011)

En los ultimos afios, ¢l incremento de los indices de maternidad adolescente, es un motivo
de preocupacion, en las zonas rurales de Colombia. Segun el informe del Ministerio De Salud
Publica (MSP, 2019) cada afio en promedio se registran mas 40.000 nacimientos y partos en
nifias y mujeres adolescentes.

Sobre cifras del afio 2018, el ministerio indic6 que el 33 % de los nacimientos fueron
por parte de nifias entre los 10 y los 14 afios en centros poblados y areas rurales de Colombia.
Ademas, el informe afirmé que el 25 % de los partos fueron registrados en adolescentes entre
los 15 y los 19 afios que también viven en zonas rurales.

Con el fin de lograr una aproximacion a dichos contextos, la Vereda las Casitas como
zona rural no evade esta realidad. Es un caserio ubicado en el kilémetro 20 de Valledupar,
via La Paz/ Cesar la cual es una poblacion vulnerable, especificamente los jovenes, puesto
que carecen de recursos externos como social, econémico e internos como los valores.

Las adolescentes de este caserio fueron la poblacion escogida para la realizacion del
trabajo investigativo que tiene por objetivo determinar los factores que inciden en el aumento
de embarazo de adolescente entre edades de 13 y 19 ailos durante el primer semestre del
2021, y con una una formulacion del problema de ;Cudles son los factores determinantes que
inciden en el embarazo adolescente de la vereda las casitas, Valledupar /Cesar aiio 2021? En
la linea de investigacion el valor de la vida y la salud y el cuidado de enfermeria en el proceso

maternal. por ser una poblacion de importancia, que a causa del embarazo y la maternidad
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en adolescentes se ha convertido en un problema de salud publica muy grave y preocupante,
provocando gran impacto a nivel social debido a que la adolescente por su corta edad,
inmadurez fisica y psicoldgica no estdn lo suficientemente preparadas para brindar los
cuidados necesarios al hijo que esperan.

Este trabajo est4 estructurado en varios momentos; los cuales en su conjunto dan cuenta
del proceso investigativo. El primer momento se divide en dos fases: la primera, esta
conformada por el planteamiento del problema, justificacion, area de actuacion, los objetivos,
marco geografico, los antecedentes, y los referentes conceptuales, legales y tedrico
sustentado con la teoria propuesta de Callista Roy quien habla del rol como un periodo de
experiencia, gratificacion y competencia para enfrentar las nuevas situaciones frente a la
vida.

La segunda fase estd comprendida por el disefio metodologico; donde se desarrolla un
modelo de investigacion cuantitativo, descriptivo, transversal para determinar una muestra
de la poblacion estudiada, en lo cual se elaboré un instrumento de apoyo a la misma,
empleando la entrevista y la encuesta a la poblacion a investigar.

Se incluye también un tercer momento en el que se incluye de una sistematizacion y la
ejecucion del proyecto, implementando diferentes técnicas para acceder a la informacion de
la investigacion a realizar.

Una vez recolectada la informacion se procede a realizar un andlisis e interpretacion de
los resultados, junto con un disefio de tablas, que permitieron objetivar el problema de la
investigacion, y asi determinar los factores que inducen al embarazo precoz como lo fueron
el familiar, social, psicoldgico, econdmico, geografico, entre otros, dando paso a la

elaboracion de conclusiones y recomendaciones para la investigacion realizada.
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Conclusion

Luego de la recopilacion de datos y realizaciéon de procesos de sistematizacion de
presentacion de resultados a través de tablas estadisticas, con su correspondiente analisis se
pudo llegar a las siguientes conclusiones:

Este estudio aporta con pruebas de incidencia de embarazos en las adolescentes de 13 a
19 afios de edad y se ha determinado que la edad en la cual existe mayor nimero embarazos
es de adolescentes menores de 15 afios que puede ser producto del inicio precoz de la
actividad sexual, obteniendo consecuencias negativas a corto y largo plazo y ademas los
factores de riesgo socioecondmicos estan presentes ya que la mayoria de ellas son solteras,
viven con sus padres o en union libre con su pareja.

Se encontr6 un alto porcentaje de adolescentes embarazadas de edades entre 13 a 15 afios
de edad que no tienen ingreso econdmico, pues no trabajan, dependen de sus padres o su
pareja y se dedican a los quehaceres domésticos, dando como consecuencia un mayor riesgo
de problemas socioeconémicos.

En este trabajo se evidencia que las adolescentes no tienen proyecto de vida o en los

colegios no hay un asesoramiento con respecto a esto. Ni en las familias. Mientras no se dirija
a los adolescentes o no se les trabaje esta parte la situacion va a seguir igual.
A parte de lo anterior las familias, la comunicacién confianza y el grado de conocimiento
que tengan los padres sobre como poder hablar a sus hijos sobre educacion sexual sobre todo
las madres, va a influir sobre el embarazo, debido a que los padres desconocen el tema no
tienen como orientar a sus hijos lo que aumenta la problematica.

El alto porcentaje de escolaridad de nivel secundaria incompleta coincide con el bajo
porcentaje de ocupacion estudiante, de adolescentes embarazadas de 13 a 19 anos de edad,
esto se contribuye a que es frecuente el abandono de los estudios superiores al confirmarse
el embarazo o al momento de criar el hijo.

El resultado obtenido sobre los conflictos psicologicos de las adolescentes embarazadas
de 13 a 19 anos de edad es un dato preocupante que indica que al inicio no existe apoyo por
parte de sus padres o parejas, por lo cual se han presenta una relacion familiar regular, seguido
de casi siempre en violencia intrafamiliar, principalmente con la pareja y en esta situacion
las adolescentes embarazadas con el pasar del tiempo han logrado conseguir el apoyo

incondicional de sus padres, especificamente la madre.
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Las adolescentes manifiestan no haber tenido una completa informacién sobre educacion
sexual coincidiendo con el descuido de la vida sexual puesto que se ha logrado determinar el
que un mayor porcentaje de adolescentes embarazadas no utilizaron ningin método
anticonceptivo, todo esto conlleva a que no existe una adecuada educacion en métodos
anticonceptivos y planificacion familiar para evitar problemas como: embarazos no
deseados.

Se planted los factores incidentes en los embarazos en adolescentes, tales como, los
psicosociales y el personal se ve altamente afectado por la violencia intrafamiliar, el
hacinamiento, el abandono de los padres, la desproteccion en las areas de salud, el bajo nivel
educativo, la carencia de vivienda digna, los pocos espacios para el esparcimiento de los
jovenes, entre otros que no se especifican en tablas como el abuso sexual el cual fue
manifestado por algunas de las adolescentes de esta poblacion. Asi mismo se suman algunos
factores de riesgo asociados a las condiciones de inestabilidad economica y la falta de
programas para la atencion de adolescentes, como lo es la consejeria.

Se considera que adolescencia deben tener una persistencia en su formacion personal, lo
que les posibilitard empezar a vivir con mayor vehemencia su autonomia responsable; esto
significa que la reflexion permanente, profunda debe ser parte de su vida diaria, que al tomar
decisiones vean sus consecuencias; donde genere una conciencia critica frente a si mismo,
los otros, su sexualidad, su noviazgo, la belleza, las enfermedades de transmision sexual, los
embarazos entre otros.

La adolescencia es un periodo del desarrollo natural, esta traspasa por importantes
cambios fisicos y emocionales, el fortalecimiento de la identidad y el inicio de la sexualidad.;
por ello se convierte en un momento fundamental para incidir de manera positiva o negativa
en la vida de las personas. Durante este periodo, las decisiones que se toman y los habitos
que se establecen tienen repercusiones para toda la vida.

Es esencial reconocer al adolescente como un sujeto social integral, que responda al
ejercicio de la sexualidad como un componente del desarrollo natural. Esto significa apoyar
a la poblacion adolescente, valorarlos como un grupo importante dentro de la sociedad y de
esta manera prevenir el embarazo en ellos donde el proyecto de vida no sea interrumpido.

Es necesario que no sea la sociedad, ni la familia los que influyan en los adolescentes

negativamente, al contrario que sean sus pensamientos y su actuar los que empiecen a influir,
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para cambiar la cultura sobre los medios masivos de comunicacion, las informaciones
dafiinas, la violencia entre otros, y no conlleven a traumas sociales en su crecimiento como
adolescente.
Este trabajo de investigacion deja en practica la toma decisiones frente a la problematica

que debe ser abordada desde el trabajo social, la conciencia desde la secretaria de Salud
municipal en busqueda del mejoramiento de la calidad de vida con responsabilidad social.
El embarazo adolescente aparece ligado a los sectores populares, donde la pobreza, la
desarticulacion familiar, las migraciones, el desempleo se combinan en la constitucion de
este fenomeno, ubicandolo como una “situacion de riesgo” para las adolescentes que lleva a
un proceso de transmision intergeneracional de pobreza.

Con el método de recoleccion de informacion mediante encuestas auto diligenciadas por
adolescentes, es posible tener sesgos de informacion dado la subjetividad, confusion o
desconfianza a que pueden dar lugar las preguntas y que llevan a una modificacion de la

respuesta con informacion limitada.
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Recomendaciones
Garantizar los derechos humanos por medio a la accesibilidad de los servicios de salud
sexual y reproductiva.
Educar sobre los riesgos en la adolescencia, incluyendo a la capacitacion de los profesores
para disminuir las condiciones de vulnerabilidad, inequidades sociales que afectan en la
vereda las casitas debido a que cada vez aumentan las incidencias en los factores de riesgo,

por lo tanto, es mas probable un embarazo y a su vez la maternidad.

capacitar a las madres comunitarias para que brinden informacion a las usuarias que son

las mismas madres beneficiarias ya que los nifios estan en los hogares.

La comunicacion asertiva es fundamental en las familias, para que los hijos tengan

confianza a sus padres.

Capacitar sobre pautas de crianza, lograr que los padres se comprometan para disminuir la

problematica o incidencia de este problema en la poblacion.

Fortalecer el nucleo familiar de las adolescentes socioeconémicamente desfavorecidas
padres e hijos, la dedicacion, reconocer las diferencias y diversidades, fomentar actitudes de
pertenencia y respeto, espacios de integraciéon y convivencia familiar, ademadas el
mejoramiento del sistema académico permitiendo que estas jovenes puedan permanecer en

la escuela por mas tiempo.

Orientar a los lideres comunitarios para que gestionen con los gobiernos concejales o

alcaldia un servicio dirigido a la orientacion, talleres con los adolescentes entre otros.

Articular el empleo por medio de auto trabajo y microempresas, que permita el desarrollo
econdmico en esta comunidad rural a través de talleres, cursos intermedios; en los cuales se
fomente la realizacion de cerdmicas, como platos, vasos y jarrones hechos en barro, entre

otras actividades.

Promocionar la sexualidad saludable, segura en la poblacion la vereda las casitas y entre
los adolescentes en particular, (hombres y mujeres), incluyendo el conocimiento detallado
sobre todos los métodos anticonceptivos, mejorar la aceptacion de estos sobre los beneficios
para la salud y mejor calidad de vida, entre esto prevenir las infecciones de trasmision sexual

(ITS)



74

Fortalecer la implementacion de la atencion integral del adolescente, con servicios
diferenciados segun sus necesidades y las expectativas, que ofrezcan la informacion
adecuadas sobre los servicios de salud sexual, reproductiva con enfoque de derechos, género,
generacional y sensibilidad cultural, con énfasis en prevencion y promocion de la salud en
una institucion primer nivel para mejorar el servicio de salud siendo posible la atencion y el
acceso de la poblacion joven, presencialmente en la vereda las casitas, debido a que pueden
ocurrir riesgos ya que no cuentan con un puesto de salud y para ser atendidas deben dirigirse

a la ciudad de Valledupar, siendo expuestas a complicaciones para la vida.

Por otra parte, contar con personal de salud competente y sensible, para lo cual se deben
desarrollar acciones de capacitacion en salud sobre temas de sexualidad en adolescente,

métodos de anticoncepcion.

Incluyendo los Docentes para que reciban capacitacion y asi crear estrategias de
prevencion en la institucion que permitan orientar a los estudiantes a elaborar sus proyectos

de vida. Y en los hogares.

Por ultimo, se recomienda que para estudios posteriores se pueda realizar el mismo
proyecto, evaluando la misma problematica a la poblacion jovenes adolescentes de la vereda
en las casitas con la finalidad de identificar y verificar el efecto que tiene la educaciéon sobre
el embarazo en adolescentes y sus consecuencias como la desercion escolar, complicaciones
maternas y perinatales , disfuncionalidades familiares, factores importantes para que estas

adolescentes puedan ejecutar sus proyectos y accedan a una mejor nivel de vida
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ANEXOS

ANEXOS #1
Operacionalizacion De Variables
Determinar los factores que inciden en el aumento de embarazo en adolescentes entre 13

y 19 afios en la vereda las casitas afio 2021

OBJETIVOS VARIABLE DE INDICADOR Y ESCALA
ESPECIFICOS RESULTADO E DE MEDICION
INDEPENDIENTE

Indicador: Embarazo
Escala de medicion Ordinal
planificacion

Indicador: edad
Escala de medicion Razon
adolescentes de 13 al9 afos

Indicador: escolaridad

CARACTERIZACION , Escala de medicion Ordinal

SOCIODEMOGRAFICA DE | SOCIODEMOGRAFICA educacion (primaria,

LA POBLACION OBJETO secundaria)

DE ESTUDIO Indicador: Convivencia
familiar

Escala de mediciéon Nominal
madre, padre otro

Indicador: Estructura de la
familia Escala de medicion
Nominal nuclear, extendida,
monoparental

Indicador: Escolaridad Mama/
Papa

Escala de medicién Ordinal
mayor grado alcanzado

Indicador: empleo
Escala de medicion Nominal
trabajo accesible

Indicador: Ingresos

Escala de medicion Nominal
aportes econémicos en el
hogar

Indicador: Percepcion sobre el
ANALIZAR EL embarazo temprano
CONOCIMIENTO QUE Escala de medicion Nominal
POSEEN LAS CONOCIMIENTO opinidn de las adolescentes




