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Resumen

El presente estudio titulado Factores que influyen en la ocurrencia de embarazos en adolescentes que
asisten a su control prenatal a la clinica de Ginecologia de Consulta Externa del Hospital Nacional La
Amistad Japon — Guatemala, Puerto Barrios, Izabal con el objetivo de describir los factores que afectan
a las adolescentes embarazadas tales como factores Individuales, Familiares, Culturales, Social y
Econdmicos que acuden a la consulta externa, con el fin de minimizar las complicaciones que
intervienen en los embarazos en adolescentes, la investigacion se estructurd en varios capitulos que se

describen a continuacion.

El capitulo uno, corresponde al Marco Conceptual, incluye los antecedentes, importancia,
planteamiento, alcances y limites del problema. El estudio se fundamenta en el Modelo de enfermeria
de Virginia Henderson, que parte de las necesidades humanas béasicas, la autora identifica 14
necesidades bésicas y fundamentales de todos los seres humanos, en determinadas etapas del ciclo

vital, psicologico y social.

Enel capitulo, dos se presenta el Marco Teorico, incluye la fundamentacion cientifica que sustenta
la investigacion. Donde se abordan que es la Adolescencia, Factores que influyen en la ocurrencia de
los embarazos en adolescentes, Embarazo, métodos de planificacion familiar y la ley de abordaje en
los embarazos menores de 14 afios. El capitulo tres corresponde al marco metodoldgico, donde se
presenta los objetivos, variables, sujetos de estudio, disefio y los aspectos ético-legales, aplicables en

la investigacion.

En el capitulo cuatro, se incluye la presentacion y andlisis de resultados obtenidos, se analizan los datos
recolectados del instrumento de encuesta y observaciones del investigador, utilizando cuadros para su

mejor comprension.

Finalmente se presentan conclusiones y recomendaciones que responden a los objetivos y variables del

estudio, asi como la bibliografia utilizada para ampliar los conocimientos.



Introduccion

La presente investigacion titulada: Factores que influyen en la ocurrencia de embarazos en
adolescentes que asisten a su control prenatal a la clinica de Ginecologia de Consulta Externa del
Hospital De La Amistad Japon — Guatemala, Puerto Barrios, Izabal. Es de tipo descriptivo, de
abordaje cuantitativo y de corte transversal.

Se realizd en el Hospital De La Amistad Japon Guatemala de Puerto Barrios lzabal, en la clinica
de Ginecologia, con pacientes adolescentes embarazadas que asisten a control prenatal, esta

dirigido al grupo vulnerable de las adolescentes embarazadas.

La procreacion prematura aumenta el riesgo tanto para las madres como para los recién nacidos.
En los paises de ingresos bajos y medianos, los bebés de madres menores de 20 afios se enfrentan
a un riesgo un 50% superior de mortalidad prenatal o de morir en las primeras semanas de vida
que los bebés de mujeres de 20 a 29 afios. Cuanto mas joven sea la madre, mayor el riesgo para el
bebé. Ademas, los recién nacidos de madres adolescentes tienen una mayor probabilidad de
registrar peso bajo al nacer, con el consiguiente riesgo de efectos a largo plazo. (OMS 2014)

La investigacion concluyd, que los factores que influyen en la ocurrencia de embarazos en

adolescentes, los mas relevantes son, individuales, familiares, sociales, econémicos y culturales.

En el desarrollo del presente estudio, se contd con el apoyo de las autoridades del Hospital De La
Amistad Japén Guatemala, del personal de enfermeria y de las adolescentes embarazadas que
asisten a la clinica de Ginecologia de Consulta Externa del Hospital De La Amistad Japon-

Guatemala.



Capitulo 1

Marco Conceptual
1.1 Antecedentes del problema

Segun la Organizacion Mundial de la Salud OMS (2018), 16 millones de adolescentes de 15 a
19 afos y aproximadamente, entre las cuales, 1 millon de nifias menores de 15 afios dan a luz
cada afio, la mayoria en paises de ingresos bajos y medianos. En las Estadisticas Sanitarias
Mundiales del 2014 se indica que la tasa media de natalidad mundial entre las adolescentes de
15a 19 afios es de 49 por 1000 adolescente. Las tasas nacionales oscilan de 1 a 299 nacimientos

por 1000 adolescentes, siendo las més altas las del Africa Subsahariana.

El embarazo en la adolescencia continla, en uno de los principales factores que contribuyen a
la mortalidad Materna e Infantil y al circulo de enfermedad y pobreza. Algunas adolescentes
planean y desean su embarazo, pero en muchos casos no es asi. Los embarazos en la
adolescencia son mas probables en comunidades pobres, poco instruidas y rurales. Es posible
que se sientan demasiado cohibidas o avergonzadas para solicitar servicios de anticoncepcion;
que los anticonceptivos no estén al alcance de sus ingresos, 0 no sea facil conseguirlos. Aun
cuando sea facil conseguir anticonceptivos, las adolescentes activas sexualmente son menos
propensas a usarlos que las mujeres adultas. Puede que las adolescentes no puedan negarse a
mantener relaciones sexuales no deseadas o a oponerse a las relaciones sexuales forzadas, que

suelen ser sin proteccion. (OMS 2018)

El embarazo en la adolescencia puede también tener repercusiones sociales y economicas
negativas para las adolescentes, sus familias y sus comunidades. Muchas adolescentes que se
quedan embarazadas se ven obligadas a dejar la escuela. Una adolescente con escasa 0 ninguna
educacion tienen menos aptitudes y oportunidades para encontrar un trabajo. Esto puede
también tener un costo econdmico para el pais, puesto que se pierden los ingresos anuales que
una mujer joven hubiera ganado a lo largo de su vida de no haber tenido un embarazo precoz.
Directrices sobre la prevencion de los embarazos precoces y la reduccion de los resultados
negativos para la reproduccion. (OMS/ UNFPA.2011)



El observatorio en Salud Sexual y Reproductiva Guatemala, menciona que: “Registr6 un total de
51.110 embarazos en adolescentes, jovenes comprendidas entre los 10 y los 19 afios, en los
primeros seis meses de 2018, la mayor parte de esta cifra corresponde a adolescentes de 19 afios
(12.952), pero de la estadistica se desprende que hubo 8 casos en nifias de 10 afios, 25 en pequefias
de 11, 77 en nifias de 12, 307 en jovenes de 13 o 1.058 en adolescentes de 14. (Observatorio en

Salud Sexual y Reproductiva Guatemala 2018).

El embarazo en la adolescente, agreg6 el observatorio, es resultado de multiples factores, como la
pobreza, el machismo, el no acceso a la escuela, las practicas culturales o la violencia sexual, una
situacién que "perpetla el ciclo de la pobreza, violencia, desnutricion e impide el desarrollo”. Esa
es la realidad en la que viven ellas, un Estado y una sociedad que obliga a las nifias a criar nifios,
aunque las cifras del MSPAS muestran un leve descenso, las cantidades ain escandalizan a quien

las analiza con detenimiento.

“Es preocupante que existan en Guatemala municipios con el 40 % de adolescentes de 15 a 19
afios embarazadas”. Esto nos habla de una ausencia total del Estado en cuanto a politicas de
prevencion del embarazo adolescente”, expresd Sergio Lobos, coordinador de la CIPRODENI
(Coordinadora Institucional de Promocion por los Derechos de la Nifiez).

La Ultima Encuesta Nacional de Salud Materno Infantil, realizada en 2014 y 2015. “La encuesta
permite determinar que el 29 por ciento de los nacimientos recientes en mujeres guatemaltecas de
15 a 19 afios, no fueron planeados, un incremento de 24 por ciento del registrado en 1995. La
tendencia mas alta entre los grupos que estan en mayor desventaja es de 62 por ciento entre las

adolescentes rurales y 83 por ciento entre las adolescentes indigenas™.

Cuando se comparan las cifras de embarazos que presenta el Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social (MSPAS) v las cifras de pobreza que muestra la Gltima encuesta, el resultado es
un escenario en el que las menores de 20 afios deben enfrentar, sin recursos, una embestida realidad
que no va acorde a su edad, ni fisicamente ni emocionalmente estan preparadas para ser madres.
Se interrumpen los procesos de vida de las nifias, pero también se interrumpe el desarrollo de sus
familias, sus comunidades y de la nacion completa”, estima Carolina Escobar Sarti, directora

general de la Asociacion La Alianza.



En Huehuetenango se documentaron 12 mil 551 embarazos en menores de 20 afios el afio pasado,
la cifra mas alta de todo el pais. Alta Verapaz, en este lugar se registraron 11 mil 317 embarazos
en menores de 20 afios. El departamento de Guatemala ocupa el tercer puesto en el registro de
embarazos con 7 mil 310 casos. San Marcos también esta en lo alto de la tabla de embarazos. Este
departamento cuenta con 7 mil 41 casos de embarazos en nifias y adolescentes menores de 20 afos.
La violencia sexual y los embarazos de acuerdo con los registros del Ministerio de Salud Publica
y Asistencia Social MSPAS, el afio pasado, 1,248 nifias menores de 14 afios quedaron
embarazadas. Fueron 49 de 10 afios, 81 de 11 afios, 204 de 12 afios, y 914 de 13 afios. La diferencia
que se hace con este grupo etario para separarlas de las de 14 a 19 afios, es porque, segun el Codigo

Penal, estas cifras determinan que hubo violacién sexual.

El Articulo 173 de este cuerpo legal establece que comete el delito de violacion “quien, con
violencia fisica o psicoldgica, tenga acceso carnal via vaginal, anal o bucal con otra persona, o le
introduzca cualquier parte del cuerpo u objetos, por cualquiera de las vias sefialadas, u obligue a
otra persona a introducirselos a si misma”. La pena por cometer este delito es de ocho a doce afios
de prision inconmutable, “cuando la victima sea una persona menor de catorce afios de edad, o
cuando sea una persona con incapacidad volitiva o cognitiva, aun cuando no medie violencia fisica

0 psicologica”.

La tortura de la maternidad forzada el estudio Nifias madres. Embarazo y maternidad infantil
forzada en América Latina del Comité de América Latina y el Caribe para la Defensa de los
Derechos de las Mujeres (CLADEM) determina en su conclusion que “obligar a una nifia que no
ha terminado de crecer a llevar a término un embarazo, ser madre y criar a un bebé debe ser
considerado tortura o trato cruel, inhumano y degradante, segun los casos, en los términos de la
Convencién de la Tortura y otros tratos ondas crueles, inhumanos o degradantes y del Pacto

Internacional de Derechos Civiles y Politicos”.

“Es tortura porque obligan a nifias a parir cuando ni su organismo ni su desarrollo cognitivo y
emocional estd preparado para hacerlo. Los organismos internacionales y nacionales han
demostrado en numerosos trabajos de investigacion que las consecuencias de la violencia sexual

contra las nifias, adolescentes y mujeres van mucho mas alla del dafio fisico inmediato a la victima.



Quienes han sido victimas de violacion pueden sufrir embarazos no deseados, infeccion por VIH/
Sida y el rechazo de la comunidad”. Escobar Surti (2017), refiere que hay que des normalizar el
hecho de haber sido abusadas o de que asi tiene que ser. “Lo han visto tanto en abuelas, hermanas,
madres o tias, en las mujeres que viven en su comunidad, y cuando les pegan, las violan y quedan
embarazadas lo ven como normal. Esta es una costumbre que atenta contra los derechos de las
mujeres. Considero que un embarazo en una menor de 18 afios es una forma de tortura porque es

la interrupcion de un proceso de vida individual y comunitario”

“En el Hospital De La “Amistad Japon Guatemala”, Se ubica en la Colonia San Manuel, en el
cruce de la aldea Santo Tomas de Castilla del municipio de Puerto Barrios, Izabal, se ubica en
latitud 15° 4406 norte y longitud 88° 36" 17” en la clinica No. 2 de Ginecologia, se atiende en el
servicio de consulta Externa, los dias lunes, martes, jueves y viernes en horario de 7:00 a 13:00 y
el dia miércoles de acuerdo a la organizacion, dedican a la realizacion de cirugias de
procedimientos electivos, en el mes de diciembre 2018 se presentaron mujeres adolescentes de las
edades de 10-14 afios 13 pacientes y de 15-19 afios 77 pacientes, en total adolescentes, existe
aumento del nimero de adolescentes embarazadas ,segun registros estadisticos de la clinica de
Ginecologia, al entrevistar la investigadora a tres (3) adolescentes sobre los Factores que influyen
en la ocurrencia de embarazo, mencionan que,” resultaron embarazadas de sus novios y que no
pueden casarse por no contar con trabajo y que no han finalizado la secundaria, que sus papas no
les platicaban de esto que puede pasar y que miran muy dificil el cuidar al bebé solitas, porque no
cuentan con el apoyo ni del novio, ni de la familia de él, inicamente su mama , refieren que tienen
apoyo de toda su familia en su casa, que tienen problemas econémicos y que hablan de ellas por

haber resultado embarazadas™.

Barrozo Mariela, Pressiani Graciela(2011), realizo trabajo de tesis para optar al grado académico
de Licenciatura de Enfermeria, de la Universidad Nacional de Cuyo, Argentina, Con el tema
Embarazo en Adolescentes entre 12-19 Afios, concluyendo que, “ la preocupacion en nuestro
ambito como responsables de cumplir un rol importante en la comunidad, ante la problematica
como es el embarazo en las adolescentes, al seguir detectando el déficit de transmitir

conocimientos del cuidado y el buen uso de los métodos anticonceptivos y la poca intervencion y



concientizacion de valores en el auto cuidado desde la perspectiva familiar y por ende insertados

en la sociedad.”

Mosquera Becerra, Janeth (2007), realiz6 trabajo de tesis para optar al grado académico de
Magister en Epidemiologia, de la Universidad Del Valle, Colombia, Con el tema Factores
Asociados al Embarazo en Adolescentes entre 13-19 Afios, concluyendo que, aunque existe
controversia acerca de la relacion entre un embarazo a temprana edad y la presencia de problemas
de salud, referidos estrictamente a condiciones biomédicas, en la madre y en el nifio, si hay
consenso que un embarazo en la adolescencia, puede traer consecuencias Psico-sociales negativas
a la joven y al bebé, principalmente cuando este evento se presenta en poblaciones con desventaja

socioecondmica.

Juarez, llza (2014), realiz6 trabajo de tesis para optar al grado académico de Licenciatura de
Enfermeria, de la Universidad San Carlos de Guatemala, Factores que Influyen en la Incidencia
de Embarazos en Adolescentes que Asisten a Control Prenatal, Centro de Salud, Puerto San José,
Coordinar esfuerzos entre instituciones de salud y centros educativos para planificar programas
educativos en salud sexual y reproductiva que permitan a la adolescente adquirir los elementos

necesarios para practicar estilos de vida saludable en relacion a su sexualidad.

Garcia, Elma (2014), realiz6 trabajo de tesis para optar al grado académico de Maestra de
Enfermeria Materno Neonatal, de la Universidad San Carlos de Guatemala, Factores que Influyen
en la Incidencia de Embarazos de las Adolescentes, que asiste al Centro de Convergencia Nueva
Esperanza del municipio de Coban, Alta Verapaz, va a contribuir al desarrollo integral de la
comunidad como también la contribucion de mortalidad materna, ya que los embarazos de las
adolescentes repercute a nivel social, econdmico y psicoldgico, la magnitud de este problema es

alarmante por la alta proporcién y el limitado acceso a los servicios de salud.

La presente investigacion aplicael Modelo de Enfermeria de Virginia Henderson, porque parte
de las necesidades humanas basicas, la autora identifica 14 necesidades basicas y fundamentales
que comprenden todos los seres humanos, en determinadas etapas del ciclo vital, psicolégico y

social. Es entonces cuando la enfermera tiene que ayudar o suplir a la persona para que pueda tener



las necesidades cubiertas. Henderson parte del principio de que todos los seres humanos tienen
una serie de necesidades basicas que deben satisfacer dichas necesidades, son normalmente
cubiertas por cada individuo cuando tiene los suficientes conocimientos para ello. Segun este
principio, las necesidades béasicas son las mismas para todos los seres humanos y existen
independientemente de la situacion en que se encuentre cada individuo. Sin embargo, dichas
necesidades se modifican en razén de dos tipos de factores, como es el caso de las adolescentes

embarazadas.

1.2 Importancia del Problema

El embarazo en la adolescencia, altera drasticamente las potencialidades del desarrollo personal y
social de quienes lo experimentan, no es una experiencia deseada, ni buscada conscientemente,
mas bien constituye la consecuencia natural imprevista y negativa de una sexualidad no
planificada.

En Latinoamérica y particularmente en Guatemala las adolescentes tienen ademés de los factores
de riesgo propios de su edad; la falta total o parcial de informacion sobre la sexualidad, sitian a
las adolescentes guatemaltecas como las mas desfavorecidas desde todo punto de vista ya que
poseen una menor escolaridad, conocimientos limitados sobre métodos anticonceptivos, tasa de
nupcialidad y fecundidad elevada principalmente en el area rural.

En el Hospital De La Amistad Japon Guatemala de Puerto Barrios Izabal, en la clinica de
Ginecologia, con pacientes adolescentes embarazadas que asisten a control prenatal, al entrevistar
a tres (3) adolescentes sobre los Factores que influyen en la ocurrencia de embarazo, mencionan
que, resultaron embarazadas de sus novios y que no pueden casarse por no contar con trabajo y
que no han finalizado los basicos en el Instituto, que miran muy dificil el cuidar al bebé solitas,
no cuentan con el apoyo ni del novio, ni de la familia de él, Gnicamente su mama en un caso y las
otras dos entrevistadas refieren que tienen apoyo de toda su familia en su casa.”

Las actividades que las enfermeras realizan para suplir o ayudar al paciente a cubrir estas
necesidades, las denomina cuidados basicos de enfermeria. Describe la relacion enfermera
paciente, destacando tres niveles de intervencion: como sustituta, como ayuda o como compafiera
y el presente estudio trata sobre los factores que influyen en la ocurrencia de embarazos en

adolescentes.



1.3 Planteamiento del Problema

¢Cudles son los Factores que influyen en la ocurrencia de embarazos en adolescentes que asisten
a su control prenatal a la clinica de Ginecologia de Consulta Externa del Hospital De La Amistad
Japén - Guatemala de Puerto Barrios, 1zabal, Diciembre 2018 a Julio 2019?

1.4 Alcances y Limites del Problema

Adolescentes Embarazadas que asisten a su control prenatal a la clinica de Ginecologia, de

Consulta externa del Hospital De La Amistad Japdn-Guatemala, Puerto Barrios, Izabal.

1.4.1 Alcances del Problema

Consulta Externa Clinica de Ginecologia Hospital De La Amistad Japon -Guatemala

1.4.2 Limites del Problema

e 1.4.2.1 Ambito geografico

Puerto Barrios, lIzabal

e 1.4.2.2 Ambito Institucional
Hospital De La Amistad Japdn - Guatemala, Puerto Barrios, Izabal.

e 1.4.2.3 Ambito Personal
Adolescentes Embarazadas que asisten a su control prenatal a la clinica de Ginecologia, de

Consulta externa del Hospital De La Amistad Japon-Guatemala, Puerto Barrios, Izabal.

e 1.4.2.4 Ambito Temporal
Diciembre 2018 a Septiembre 2019.



Capitulo 2

Marco Teodrico

2.1 Factores

Un factor es un elemento que influye en algo. De esta manera, los factores son los distintos

aspectos que intervienen, determinan o influyen para que una cosa sea de un modo concreto. Los

factores actlian como causa e inciden en algo, que se convierte en el efecto. Esta relacion de causa

y efecto no es de tipo 16gico o matematico, sino que los factores tienen un nivel de influencia sobre

un hecho, pero su determinacién no es absoluta. (Editorial Definicion Mx 2014)

2.1.1 Factores de riesgo que influyen en el embarazo durante la adolescencia

2.1.2 Factores Individuales

Las caracteristicas normales del desarrollo del adolescente

Impulsividad. Que suele hablar y proceder sin reflexion ni cautela, dejandose llevar por la
impresion del momento. (Dickman) refiere que es la tendencia a aplicar un procesamiento
de la informacion excesivamente rapido y con tendencia a error, en el caso de las
adolescentes embarazadas. (RAE)

Baja autoestima: Se define como la dificultad que tiene la persona para sentirse valiosa en
lo profundo de si misma, y por tanto digna de ser amada por los demas. Las personas con
autoestima baja buscan, a veces sin ser muy conscientes de ello, la aprobacion y el
reconocimiento de los demés y suelen tener dificultad para ser ellas mismas y poder
expresar con libertad aquello que piensan, sienten y necesitan en sus relaciones
interpersonales, asi como para poder decir “no” al otro sin sentirse mal por ello. F.S. Estaire
25 de Julio de 2010)

Falta de actitud preventiva: Es aquella guia moral que nos mantiene alertas ante los
eventuales riesgos, por lo mismo una persona que no toma precauciones es inmoral frente

a otras personas Yy hacia si mismo. La actitud es una predisposicion aprendida a reaccionar


http://psicologosenmadrid.eu/f-s-estaire/

de una u otra forma ante un estimulo determinado. Consiste en una forma de ver la vida 'y
que se expresa a través de conductas especificas. (K. Goldman).

Menarquia precoz: Un periodo de transicion de crucial importancia la OMS define la
adolescencia como el periodo de crecimiento y desarrollo humano que se produce después
de la nifiez y antes de la edad adulta, entre los 10 y los 19 afios. Se trata de una de las etapas
de transicion mas importantes en la vida del ser humano, que se caracteriza por un ritmo
acelerado de crecimiento y de cambios, superado Unicamente por el que experimentan los
lactantes. Esta fase de crecimiento y desarrollo viene condicionada por diversos procesos
bioldgicos. EI comienzo de la pubertad marca el pasaje de la nifiez a la adolescencia.
Conducta antisocial: Es aquella conducta que un individuo realiza y que resulta ser
contraria a los intereses o valores del conjunto de la sociedad. Estos comportamientos
pueden ser muy variados, desde conductas que constituyen infracciones o hechos delictivos
hasta conductas valoradas como inadecuadas socialmente. Ademas, el comportamiento
antisocial sera diferente segin la edad de la persona, su cultura, el contexto al que
pertenezca. (H. Mulero 2015)

Sentimiento de desesperanza: La adolescente al no encontrar alternativas de solucion ante
una determinada situacion en relacion al embarazo y sus implicaciones o de no tener
expectativas de futuro y que frecuentemente se acompafia de la ausencia de un sentimiento
de trascendencia, siendo el estado de animo que priva previo a la tentativa o al acto suicida.
(A. Morales)

2.1.3 Factores Familiares

Familias disfuncionales y/o en crisis: en la que los conflictos, la mala conducta, y
muchas veces el abuso por parte de los miembros individuales se producen continua y
regularmente, lo que lleva a otros miembros a acomodarse a tales acciones.

Pérdida de un ser querido: Es el periodo de sufrimiento y duelo después de una muerte, el
Ilorar a alguien es una parte del proceso normal de reaccién ante una pérdida. Experimentar
el sufrimiento como una reaccion mental, fisica, social 0 emocional. Las reacciones

mentales pueden incluir el enojo, la culpabilidad, ansiedad, tristeza y desesperacion. Las


https://es.wikipedia.org/wiki/Conflicto

reacciones fisicas pueden incluir problemas para dormir, cambios en el apetito, problemas
fisicos o enfermedades. (Asociacion Psiquiatrica Americana)

Enfermedad crdnica de algun familiar: Las enfermedades cronicas son enfermedades de
larga duracion y por lo general de progresion lenta. Las enfermedades cardiacas, los
infartos, el cancer, las enfermedades respiratorias y la diabetes, son las principales causas
de mortalidad en el mundo, siendo responsables del 63% de las muertes. (OMS)

Madre o hermana con embarazo en la adolescencia: Muchas de ellas se embarazan
producto de desinformacidn sobre sexualidad, o por matrimonios en edad muy precoz, otras
son embarazadas como resultado de violaciones sufridas en sus propios hogares. Las
consecuencias de estos embarazos en nifias y adolescentes son terribles para ellas y para la
sociedad. Para las nifias las consecuencias son aterradoras porque un embarazo determina
problemas mentales graves, interrumpe un plan de vida y contribuye a un ahondamiento de
la victima y de su familia en el circulo de la pobreza. Para la sociedad, estos embarazos se
constituyen en un freno y obstéaculo para el desarrollo socio-econémico del pais. (OPS)
Madre o Padre ausente: Es aquel que, aun estando fisicamente, no ejerce todas las funciones
que como padre podria ejercer para que sus hijas crezcan emocionalmente sanos. Son
diversas situaciones que pueden llevar a un padre o a una madre a salir de la vida de sus
hijos pero, ¢Cuantas emociones reprimidas pueden tener los hijos de padres ausentes
emocionalmente? ¢Por qué mama tiene que inventar historias extraordinarias sobre papa
para no lastimar a sus hijos y viceversa? (M. Carrero).

Madres o padres indiferentes: Los padres que trabajan demasiado, que apenas pasan tiempo
en casa y estan fallando como padres. Los padres indiferentes son aquellos que no se
preocupan por la crianza y educacion de sus hijos. Aquellos que no ponen normas ni limites
a los hijos, que son tan laxos que pareciera que los hijos no les importan. No corrigen y
cuando lo hacen ponen castigos desorbitados a los nifios. Es decir, no ejercen control sobre
la conducta de sus hijos, les dejan hacer lo que quieran, ya que es la mejor manera de que
no molesten. Suelen demostrar pocos afectos a los hijos, se muestran distantes, y no
muestran sensibilidad hacia sus necesidades. Se muestran poco disponibles a sus hijos, (hay
otras cosas mas importantes como el trabajo o sus propias necesidades personales) y poco

exigentes con ellos. (J. Ocampo)
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2.1.4 Factores Sociales

Migracion: Hoy en dia, la migracion es un fendmeno mundial, con casi 244 millones de
migrantes internacionales (DAES, 2014) y unos 740 millones de migrantes internos en
situacion de desplazamiento (OIM, 2015), por lo que se debe reconocer como un factor
social determinante de la salud. La movilidad no sélo repercute en la vulnerabilidad fisica
de la persona, sino también en su bienestar mental y social. Los migrantes y poblaciones
moviles se enfrentan a diversos obstaculos a la hora de acceder a los servicios de atencion
de salud esenciales debido a una serie de factores, entre ellos: su condicion de migrantes
irregulares, las barreras linguisticas, la carencia de politicas sanitarias que tengan
debidamente en cuenta a los migrantes, y la inaccesibilidad a servicios.

Marginacion social: La marginacion social es la situacion que vive un individuo o grupo
social cuando no es considerado parte de una sociedad en términos politicos, econémicos,
profesionales o sociales. Este fendmeno puede producirse porque la poblacién sigue unos
ideales aceptados por la sociedad o porque se siguen los intereses de un grupo minoritario
con poder. Los procesos de marginacion social se expresan en términos de rechazo,
indiferencia, represién o reclusion. Independientemente de su grado, una caracteristica
comun es la carencia de oportunidades y la privacion e inaccesibilidad a bienes y servicios
béasicos para el bienestar social. (V. Hernandez).

Violencia: Segin la OMS, "La violencia es el uso intencional de la fuerza fisica, amenazas
contra uno mismo, otra persona, un grupo o una comunidad que tiene como consecuencia
0 es muy probable que tenga como consecuencia un traumatismo, dafios psicoldgicos,

problemas de desarrollo o la muerte.

2.1.5 Factores Econdmicos

Pobreza: La pobreza, por lo tanto, es una forma de vida que aparece cuando las personas
carecen de los recursos necesarios para satisfacer sus necesidades basicas. Esta condicion
se caracteriza por deficiencias en la alimentacion, por la falta de acceso a la asistencia
sanitaria y a la educacion, y por no poseer una vivienda que retna los requisitos basicos

para desarrollarse correctamente. Existen diversas situaciones involuntarias que pueden
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llevar a un individuo a la pobreza; el desempleo, los salarios insuficientes y las catastrofes
naturales son algunas de las mas frecuentes. Asimismo, una enfermedad cuya recuperacion
exija gastos desmesurados suele ser el lamentable camino a la quiebra de muchas familias.
Por otro lado, cabe sefialar que el uso inconsciente del dinero puede acabar con grandes
fortunas. (Definicion DE)

Abandono escolar: Se refiere al alejamiento de un alumno de una institucion educativa
antes de la finalizacion de la etapa que estaba cursando. Dicho de otro modo: cuando un
estudiante deja de asistir a la escuela pese a que todavia no complet6 su formacion, esta
incurriendo en el abandono escolar. (Definicion. DE)

Dificultad para planear proyectos de vida: El proyecto de vida es una herramienta que
pretende apoyar el crecimiento personal, identificando las metas que deseamos conseguir
y reconocer las capacidades que poseemos; este plan evita la dispersion y el desperdicio de
tiempo y de nuestros recursos. “Un joven que prepara su plan de vida se prepara para
triunfar, Dificilmente fracasara, y muy probablemente dejara huella profunda en el mundo”
(Castarieda, L., 2001). Es un proyecto porque se expresan todas aquellas ilusiones, suefios,
metas y objetivos que se desean alcanzar, considerando los diferentes aspectos de nuestra
vida; involucra la toma de decisiones con madurez; para lograrlo se necesita constancia,
perseverancia para cumplirlo. (Ana Maria Iriberri A.)

Bajo nivel educativo: No permite al proceso de facilitar el aprendizaje o la adquisicion de
conocimientos, habilidades, valores, creencias y habitos, la educacion no solo se produce
a traves de la palabra, pues ademas esta presente en todas nuestras acciones, sentimientos
y actitudes. Cualquier experiencia que tenga un efecto formativo en la forma en que uno

piensa, siente o actla puede considerarse educativa. (P. Dogliotti.)

2.1.6 Factores Culturales

Mensajes contradictorios con respecto a la sexualidad en general: Si unos padres estan
considerando de repente que deben hablar por primera vez de sexo con sus hijos
adolescentes, seguramente estamos ante un mal planteamiento, porque si no han hablado
de la sexualidad y sus aspectos desde la infancia con ellos, hacerlo de forma repentina a
esta edad puede ser dificil. No existe una edad mejor que otra para hablar de sexualidad
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con los hijos. La sexualidad esta presente desde el nacimiento, y debe ser un tema que
no debe obviarse en las conversaciones. (S. Pertusa)

e Falta de actitud preventiva: los sectores que carecen de conocimiento de medidas
preventivas, por temor acceden en forma tardia a los métodos anticonceptivos en la
comunidad, por lo que pueden caer en “marginacion de la adolescente embarazada” y otros
conceptos propios de la cultura que no beneficien el embarazo de la adolescente. Lo
anterior segun OMS/OPS, han evolucionado y las familias van cambiando hacia el derecho
a lavida y proteger al adolescente.

e Falta o distorsion de la informacion: es comin que entre adolescentes circulen "mitos" y
estigmas acerca del embarazo y el uso métodos anticonceptivos, lo que impide que la joven

utilice los servicios que se le ofrecen.

2.2 Adolescencia

La OMS 2019 define la adolescencia como el periodo de crecimiento y desarrollo humano que se
produce después de la nifiez y antes de la edad adulta, entre los 10 y los 19 afios. Se trata de una
de las etapas de transicion mas importantes en la vida del ser humano, que se caracteriza por un
ritmo acelerado de crecimiento y de cambios, superado Unicamente por el que experimentan los
lactantes. Esta fase de crecimiento y desarrollo viene condicionada por diversos procesos
bioldgicos. EI comienzo de la pubertad marca el pasaje de la nifiez a la adolescencia.

Los determinantes bioldgicos de la adolescencia son practicamente universales; en cambio, la
duracion y las caracteristicas propias de este periodo pueden variar a lo largo del tiempo, entre
unas culturas y otras, y dependiendo de los contextos socioecondémicos. Asi, se han registrado
durante el pasado siglo muchos cambios en relacion con esta etapa vital, en particular el inicio mas
temprano de la pubertad, la postergacion de la edad del matrimonio, la urbanizacion, la

mundializacion de la comunicacion y la evolucion de las actitudes y practicas sexuales.

2.2.1 El papel clave de las experiencias de desarrollo

La adolescencia es un periodo de preparacién para la edad adulta durante el cual se producen varias

experiencias de desarrollo de suma importancia. Méas alla de la maduracion fisica y sexual, esas

13



experiencias incluyen la transicion hacia la independencia social y econdmica, el desarrollo de la
identidad, la adquisicion de las aptitudes necesarias para establecer relaciones de adulto y asumir
funciones adultas y la capacidad de razonamiento abstracto. Aunque la adolescencia es sinbnimo
de crecimiento excepcional y gran potencial, constituye también una etapa de riesgos
considerables, durante la cual el contexto social puede tener una influencia determinante. (OMS
2019)

2.2.2 Presiones para asumir conductas de alto riesgo

Muchos adolescentes se ven sometidos a presiones para consumir alcohol, tabaco u otras drogas y
para empezar a tener relaciones sexuales, y ello a edades cada vez méas tempranas, lo que entrafia
para ellos un elevado riesgo de traumatismos, tanto intencionados como accidentales, embarazos
no deseados e infecciones de transmision sexual (ITS), entre ellas el virus de la inmunodeficiencia
humana (VIH).

Muchos de ellos también experimentan diversos problemas de adaptacion y de salud mental. Los
patrones de conducta que se establecen durante este proceso, como el consumo de drogas o caer
en riesgos por falta de aplicacion de medidas de proteccion en relacidn con las préacticas sexuales,
pueden tener efectos duraderos en la salud y el bienestar futuros del individuo. De todo ello se
deduce que este proceso representa para los adultos una oportunidad Unica para influir en los
jovenes. Un adolescente no es plenamente capaz de comprender conceptos complejos, ni de
entender la relacion entre una conducta y sus consecuencias, ni tampoco de percibir el grado de
control que tiene o puede tener respecto de la toma de decisiones relacionadas con la salud, por
ejemplo, decisiones referidas a su comportamiento sexual. Esta incapacidad puede hacerlo
particularmente vulnerable a la explotacion sexual y a la asuncion de conductas de alto riesgo. Las
leyes, costumbres y usanzas también pueden afectar a los adolescentes de distinto modo que a los
adultos. Asi por ejemplo, las leyes y politicas a menudo restringen el acceso de los adolescentes a
la informacion y los servicios de salud reproductiva, maxime si no estan casados. En los casos en
que si tienen acceso a servicios de esta indole, puede ocurrir que la actitud de las personas
encargadas de dispensarlos muestran frente a los adolescentes sexualmente activos suponga en la

practica un obstaculo importante para la utilizacion de esos servicios. (OMS 2019)
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2.2.3 Apoyo familiar

Los adolescentes dependen de su familia, su comunidad, su escuela, sus servicios de salud y su
lugar de trabajo para adquirir toda una serie de competencias importantes que pueden ayudarles a
hacer frente a las presiones que experimentan y hacer una transicion satisfactoria de la infancia a
la edad adulta. Los padres, los miembros de la comunidad, los proveedores de servicios y las
instituciones sociales tienen la responsabilidad de promover el desarrollo y la adaptacion de los
adolescentes y de intervenir eficazmente cuando surjan problemas. (OMS Desarrollo en la
Adolescencia 2019)

2.3. Embarazo

Se denomina embarazo al periodo que transcurre entre la implantacion en el utero del 6vulo
fecundado y el momento del parto. Comprende todos los procesos fisioldgicos de crecimiento y
desarrollo del feto en el interior del Utero materno, asi como los significativos cambios fisiologicos,
metabdlicos e incluso morfol6gicos que se producen en la mujer encaminados a proteger, nutrir y
permitir el desarrollo del feto, como la interrupcion de los ciclos menstruales, o el aumento del
tamanfo de las mamas para preparar la lactancia. El embarazo humano dura unas 40 semanas desde
el primer dia de la Gltima menstruacién o 38 desde la fecundacion (aproximadamente unos 9
meses). El primer trimestre es el momento de mayor riesgo de aborto espontaneo; el inicio del

tercer trimestre se considera el punto de viabilidad del feto. (Luis E. Tsng, Juan F. Mere.).

2.3.1 Embarazo en Adolescentes

El embarazo durante la adolescencia es considerado por la OMS (Organizacién Mundial de la
Salud) como un embarazo de riesgo, debido a las repercusiones que tiene sobre la salud de la madre
adolescente y su hijo, ademas, de las consecuencias psicoldgicas y sociales, las cuales se duplican
en las adolescentes menores de 20 afios. Segun la OMS el embarazo en la adolescencia es “aquella
gestacion que ocurre durante los dos primeros afios de edad ginecologica (edad ginecoldgica =
edad de la menarquia) y/o cuando la adolescente mantiene la total dependencia social y econémica

de la familia parental”. La maternidad temprana es reconocida en el mundo como un factor que
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afecta el bienestar y la salud reproductiva de las mujeres jovenes, asi como el ritmo y la direccion

del desarrollo de un pais. En Guatemala, donde los recursos son limitados, constituye un factor

que determina las vidas de muchas personas jovenes adn sin la carga adicional de la paternidad, es

imperativo abordar las consecuencias sociales y sobre la salud de los altos niveles de maternidad

adolescente.

2.3.2 Consecuencias de un embarazo adolescente

Abandono de los estudios: Una de las consecuencias inmediatas para una futura madre
adolescente que decida tener el bebé es abandonar sus estudios. El principal objetivo de la
adolescente es buscar un trabajo con el que poder hacer frente a los nuevos gastos
econdmicos. Normalmente, se trata de trabajos poco cualificados y mal remunerados,
puesto que la adolescente no ha adquirido aldn wuna completa formacion
académica. Posteriormente, le resultara dificil retomar sus estudios, por lo que se puede
perpetuar una situacion de pobreza en el nucleo familiar.

Finalizacion de su relacién de pareja: Las parejas adolescentes suelen ser de corta duracion
e inestables, y la presencia de un hijo magnifica esta situacion. A veces, la relacién se
formaliza y perdura de forma forzada, para hacer frente a la nueva realidad. No obstante,
en la mayoria de los casos, también terminan por finalizar esta relacion sentimental
obligada. Asi, las menores que se ven envueltas en un embarazo no deseado tienen que
afrontar, en muchos casos, esta situacion por si mismas o con ayuda de sus padres. Por
tanto, a la complicada situacion de quedarse embarazada en un momento en el que no estan
preparadas, se le suma que se conviertan en madres solteras.

Algunos padres no se responsabilizan: La mitad de los padres no se responsabiliza de su
futuro hijo ni emocional ni econémicamente, muchos de ellos, asesorados por sus propios
padres. Otros, ponen en duda su paternidad, por lo que también evitan responsabilizarse de
lo ocurrido. En nuestra sociedad, por desgracia, un embarazo no deseado siendo un
problema del que debe encargarse, sobre todo, la futura madre. Los padres que se
responsabilizan, dejan de estudiar y buscan un trabajo poco cualificado, siendo éste un

factor de riesgo para su economia futura.(OMS 2014)
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Problemas psicoldgicos: Los futuros padres cuando ambos son adolescentes, se ven
envueltos en una situacion dificil de afrontar, que supone un estigma social en la mayoria
de los casos. Tienen que asumir el rol de padres, en un momento en el que estaban
definiendo su propia personalidad. Ademas, el estrés al que estan sometidos inadecuado a
su edad cronoldgica facilita la aparicion de trastornos emocionales. Por tanto, tendran
dificultades para llevar a cabo una paternidad o maternidad feliz.

Mayor numero de hijos: Puesto que la madre es Primigesta 'y su primer hijo a una edad
muy temprana, es mas probable que tenga un mayor nimero de hijos que las mujeres de su
generacion que tienden a retrasar la edad de maternidad. Este hecho, sumado al riesgo de
desempefiar trabajos mal remunerados, puede perjudicar gravemente la economia familiar.
Relaciones sentimentales inestables y de corta duracion: Una madre soltera puede sentir la
necesidad de tener una pareja a su lado que le aporte bienestar econdmico y afectivo. Este
pensamiento puede conllevar numerosos problemas, como intentar continuar una relacion
a pesar de que sufra maltrato fisico o psicoldgico. La autoestima de una madre soltera
adolescente suele estar muy deteriorada, puesto que normalmente estd estigmatizada
socialmente y ha sufrido el abandono de muchas personas de su alrededor. Este es un
ambito que deberia trabajarse en profundidad, para ayudar a la adolescente a ser
autosuficiente, y evitar que se produzcan numerosas e inapropiadas relaciones
sentimentales. Ademas, esta situacion en la que se producen noviazgos pasajeros puede
afectar también a la estabilidad emocional de su hijo, ya que no logra crear un apego seguro
hacia una figura paterna.

2.4 Uso de Métodos Anticonceptivos

La edad por si misma no constituye una contraindicacion médica para otorgar métodos a la
poblacién adolescente. Las y los adolescentes pueden utilizar cualquier método anticonceptivo de
manera segura siempre que tenga informacién correcta de su utilizacion y consejeria adecuada
para elegir de acuerdo al idioma y al contexto sociocultural. Siempre enfatizando en las
infecciones de transmision sexual. La guia sobre prevencion del embarazo en la adolescente de la
Academia Americana de Pediatria recomienda el uso en adolescentes de los anticonceptivos

reversibles de accion prolongada, conocidos como LARC por sus siglas en inglés, dentro de los
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que se hallan los DIUS (medicados o no), implantes sub-dérmicos y acetato de
medroxiprogesterona en forma depot, que ofrecen una proteccion anticonceptiva de varios afios y
son seguros. Se ha demostrado que los métodos reversibles de larga duracién, que proporcionan
de 3 a 10 afos de anticoncepcion, son seguros para las y los adolescentes. (Guia Nacional de

Anticoncepcion para Adolescentes).

2.4.1 Pastillas

Anticonceptivos orales en combinacién (la «pastilla» o «pildora») contiene dos hormonas
(estrégeno y progestageno, evita la liberacion de dvulos por los ovarios (ovulacion) > 99% si se

usa de manera correcta y sostenida disminuye el riesgo de cancer endometrial y ovarico.

2.4.2 Implantes

Cilindros o capsulas pequefios y flexibles que se colocan debajo de la piel del brazo, contienen
Unicamente progestageno, hace esposo el moco del conducto del cuello uterino, lo que impide el
encuentro de los espermatozoides con el dvulo y evita la ovulacién >99% debe ser insertado y
extraido por personal sanitario; se puede usar durante 3 a 5 afios, segun el tipo: las hemorragias

vaginales irregulares son comunes, pero no dafinas.

2.4.3 Inyeccion

Progestageno en forma inyectable (inyeccion bimensual y trimestral) se inyecta por via
intramuscular bajo la piel cada 2 0 3 meses, segun el producto, hace espeso el moco del conducto
del cuello uterino, lo que impide el encuentro de los espermatozoides con el 6vulo y evita la
ovulacion, >99% si se usa manera correcta y sostenida, 97% como se usa comunmente, al cesar el
uso la fecundidad tarda en reaparecer (cerca de 1 y 4 meses en promedio); los sangrados

menstruales irregulares son comunes pero no dafinas.
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Inyectables mensuales o anticonceptivos inyectables en combinacion, se inyectan cada mes por
via intramuscular; contienen estrégeno y progestageno, impide que los ovarios liberen dvulos
(ovulacién), >99% si se usan de manera correcta y sostenida, 97% como se usa comUnmente,

hemorragias vaginales irregulares son comunes pero no dafinas.

244 DIU

Dispositivo intrauterino (DIU) de cobre, dispositivo pléastico, flexible y pequefio que con cubierta
de cobre y se inserta en el Utero, el cobre dafia los espermatozoides e impiden que se juntan con el

ovulo, >99%, amenorrea (ausencia de hemorragia menstrual) en un grupo de usuarias.

2.4.5 Condon Masculino

Vaina o cubierta de Latex que envuelve el pene erecto, forma una barrera que impide el encuentro
de los espermatozoides con el 6vulo, 98% se usa de manera correcta y sostenida, 85% como se usa
comunmente, también protege de las infecciones de transmision sexual, incluyendo la causada por
el VIH.

2.4.6 Método de Lactancia amenorrea

Es un método de anticoncepcion temporal (6 meses) para las mujeres post parto que no ha
vuelto a menstruar exige el amamantamiento exclusivo o dia y noche completos, de una criatura
menor de 6 meses, impide que los ovarios liberen 6vulos (ovulacion) 99% si se aplica de manera
correcta y sostenida, 98% como se practica cominmente, es un método temporal de planificacion

familiar basado en el efecto natural del amamantamiento sobre la fecundidad.

2.4.7 Pildoras

Anticonceptivas de emergencia (o0 Levonorgestrel, 1.5mg) son pastillas que se toman para prevenir
el embarazo hasta 5 dias después de una relacion sexual sin proteccion, retrasa la ovulacion, si 100
mujeres tomaran la pildora anticonceptiva de emergencia de progestageno solo, probablemente
una quede embarazada, no altera el embarazo si este ya se ha producido.
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2.4.8 Método de dias fijos collar del ciclo

Consiste en determinar los periodos fértiles del ciclo menstrual (normalmente los dias 8 a 19 de
cada ciclo de 26 a 32 dias) utilizando un collar de cuentas u otro elemento, impide el embarazo si
se evita el coito sin proteccion durante los dias mas fértiles, 95% si se usa de manera correcta y
sostenida 88% tal y como se usa comUnmente, puede utilizarse para determinar los dias fértiles en
el caso de mujeres que quieran quedarse embarazadas y en el de mujeres que deseen evitar el
embarazo. El uso correcto y sostenido requiere la colaboracion de la pareja. (Guia de Planificacion
Familiar. MSPAS Guatemala, Edicion 2015).

2.5 En el abordaje integral de los embarazos en nifias menores 14 afios observatorio en salud

sexual y reproductiva.

La Ruta de abordaje para la atencion integral de embarazos en nifias menores de 14 afios, como
respuesta interinstitucional promovida por el OSAR al fenémeno social de la violencia sexual y su
agravante el embarazo en nifias (14 afios y menos) en Guatemala, esta sustentada en la situacion
datos de este delito, en un marco legal nacional e internacional que debe conocerse y cumplirse,
asi como en la participacion social monitoreo local de la implementacion de esta ruta, identificando
las brechas que deben cerrarse, sin olvidar que debe colocarse en el centro de las acciones a las
nifias victimas de este flagelo, la violencia.

Codigo Civil: Esta rama del derecho normativiza normas importantes de conducta en temas como
persona, su estado civil y la familia, entre otros. Este cuerpo normativo establece que Gnicamente
podran contraer matrimonio los mayores de edad y los varones y mujeres mayores de 16 afios con
autorizacion de juez. (Decreto 8-2015).

Codigo Penal: Decreto Namero 17-73 Del Congreso De La Republica De Guatemala: ElI Codigo
Penal como cuerpo normativo en el que consta la potestad publica de castigar hechos punibles de
acuerdo a bienes juridicos tutelados que han sido amenazados o violentados, contempla normas
especificas que protegen la libertad e indemnidad sexual castigando asi actos de violencia sexual.
Asi pues, este Codigo contempla los delitos de Violacion y Agresion Sexual, entre otros con
aquellos supuestos en los cuales las penas para los victimarios se ven agravadas. Es importante

mencionar que con la reforma que éste sufrio en el afio 2009 se reformo el delito de violacion ya
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no restringiendo éste a un acceso carnal no consensuado sino ampliando el tipo penal a tres vias
de penetracion y a la tipificacion expresa de que toda relacion sexual con un menor de 14 afos es
considerada como violacion.

Ley De Proteccion Integral De La Nifiez Y Adolescencia, Decreto Numero 23-2000 Del Congreso
De La Republica De Guatemala: Esta ley, es el instrumento juridico de integracion familiar y
promocion social, que persigue lograr el desarrollo integral y sostenible de la nifiez y adolescencia
guatemalteca, dentro de un marco democratico e irrestricto respeto a los derechos humanos.
Establece que es deber del Estado garantizar y mantener a los habitantes de la Nacion en el pleno
goce de sus derechos y de sus libertades, siendo su obligacion proteger la salud fisica, mental y
moral de la nifiez y adolescencia, asi como regular la conducta de adolescentes que violan la ley
En el Articulo 11, de este cuerpo legal regula que “todo nifio, nifia y adolescente tiene derecho a
ser protegido contra toda forma de descuido, abandono o violencia, asi también a no ser sometido

2

a torturas, tratos crueles, inhumanos o degradantes.” Asi también, se encuentra regulado en el
Articulo 32 de la referida norma, que el médico queda facultado para adoptar las acciones

inmediatas a efecto de proteger la vida o la integridad fisica de todos los menores de edad.

2.5.1 Rol y funciones de las instituciones Integrantes de la ruta de atencion Integral a los
embarazos en nifias Menores de 14 afios al OSAR corresponde el monitoreo a la implementacion

de la ruta

e Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social MSPAS Proveer la atencion médica,
especifica y necesaria a toda nifia menor de 14 afios de edad embarazada, que acuda a
cualquier centro de la Red de Servicios de Salud (en los tres niveles de atencion). Dicha
atencion incluye acciones de prevencion, recuperacion y rehabilitacion de la salud.

e MINEDUC Ministerio de Educacion Aseguramiento de la permanencia y/o reintegracion
de la nifia menor de 14 afios de edad embarazada o que es madre, al sistema educativo
nacional.

e MIDES Ministerio de Desarrollo Social su marco de actuacion se oriente a la deteccion de
casos e incorporacion a (todas) las nifias menores de 14 afios embarazadas o que son
madres, a cualquier de los programas sociales que desarrollo segun aplique para de caso de

cada menor.
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Ministerio Publico MP se encauzan en la investigacion de casos para la efectiva aplicacion
de la justicia, toda vez que el embarazo en menores de 14 afios de edad, se encuentra
tipificado como delito de violacion segun lo estipulado en el Articulo 173 bis del cddigo
Penal, Decreto No. 17-73 del Congreso de la Republica de Guatemala.

Procuraduria General de la Nacion PGN se enfoca en la representacion de las nifias
menores de 14 afios embarazadas 0 que sean madres y asegurar que no se violenten sus
derechos asi también velar por e interés superior de las nifas.

Secretaria contra la violencia sexual, explotacion y trata de personas SVET del ente rector
de la Ruta y encargado de monitorear el efectivo cumplimiento de la misma. Por lo que

coordina con todas las instituciones parte de la Ruta.

2.5.2 Ley Para la Maternidad Saludable

Ante la necesidad de crear una ley, que tuviera por objeto mejorar la salud y calidad de las mujeres,

asi como también de sus recién nacidos, se promulgé el Decreto No. 32-2010 del Congreso de la

Republica de Guatemala. Esta ley, promueve el desarrollo humano a través de asegurar la

maternidad de las mujeres, mediante el acceso universal, oportuno y gratuito a informacion

oportuna, veraz, y completa a servicios de calidad antes y después del embarazo, parto o post parto,

para la prevencion y erradicacion progresiva de la mortalidad materna-neonatal.

2.5.3 Acciones Emergentes

Socializar el Decreto 9-2015 ley para elevar la edad del matrimonio a los 18 afios, para
hombres y mujeres, con excepcion a los mayores de 16 afios con autorizacion de juez, como
una medida de prevencion de la violencia sexual y el embarazo temprano.

Crear e implementar politicas publicas y programas a nivel central y local, centradas en las
nifias, que promuevan su permanencia dentro del sistema educativo formal, y el acceso a
oportunidades para construir su plan de vida y desarrollar su potencial.

Continuar y fortalecer los avances alcanzados en el abordaje de esta temaética de violencia

sexual, la mesa interministerial para el monitoreo de la ruta de atencion integral de estos
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casos, las camparias de comunicacion para el cambio de comportamiento sobre la posicion
que las nifias y adolescentes ocupan en la sociedad.

e Desarrollar ruta de atencién de la violencia sexual con el agravante del embarazo desde el
sector justicia, dando prioridad a los procesos de coordinacion la interrupcion de un

proceso de vida individual y comunitario”

2.6 Hospital De La Amistad Japon Guatemala, Puerto Barrios, lzabal

El Hospital De la “Amistad Japon Guatemala, Se ubica en la Colonia San Manuel, en el cruce de
la aldea Santo Tomas de Castilla del municipio de Puerto Barrios, I1zabal, que se localiza en latitud
15°44°06” norte y longitud 88°36” 17 en la clinica No. 2 de Ginecologia, se atiende en el servicio
de consulta Externa, los dias lunes, martes, jueves y viernes en horario de 7:00 a 13:00 y el dia
miércoles de acuerdo a la organizacién, dedican a la realizacion de cirugias de procedimientos
electivos, en el mes de diciembre 2018 se presentaron mujeres adolescentes de las edades de 10-
14 afios 13 pacientes y de 15-19 afios 77 pacientes, en total 90 adolescentes, en enero del afio 2019
de las edades de 10-14 afios 28 pacientes y 15-19 afios 88 pacientes, en total 116 adolescentes,
febrero de las edades de 10-14 afios 15 pacientes y de 15-19 afios 68 pacientes, en total 83
adolescentes, marzo de 10-14 afios 12 pacientes y de 15-19 afios 56 pacientes, en total 68
adolescentes, abril de 10-14 afios 18 pacientes y de 15-19 afios 72 pacientes, en total 90
adolescentes, mayo de 10-14 afios 15 pacientes y de 15-19 afios 67 pacientes, en total 82
adolescentes, junio de 10-14 afios 18 pacientes y de 15-19 afios 54 pacientes, en total 72
adolescentes y en julio de 10-14 afios 14 pacientes y de 15-19 afios 47 pacientes, en total 61
adolescentes, existe aumento el nimero de adolescentes embarazadas segun los registros
estadisticos de la clinica . Al entrevistar a tres (3) adolescentes sobre los Factores que influyen en
la ocurrencia de embarazo, mencionan que,” resultaron embarazadas de sus novios y que no
pueden casarse por no contar con trabajo y que no han finalizado la secundaria, que sus papas no
les platicaban de esto que puede pasar y que miran muy dificil el cuidar al bebé solitas, porque no
cuentan con el apoyo ni del novio, ni de la familia de él, Unicamente su mama en un caso y las
otras dos entrevistadas refieren que tienen apoyo de toda su familia en su casa, que tienen

problemas economicos Yy que hablan de ellas por haber resultado embarazadas
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2.7 Modelo de enfermeria de Virginia Henderson

Modelo de Enfermeria de Virginia Henderson, parte de las necesidades humanas basicas, la
autora identifica 14 necesidades bésicas y fundamentales que comporten todos los seres humanos,
en determinadas etapas del ciclo vital, psicoldgico y social. Es entonces cuando la enfermera tiene
que ayudar o suplir a la persona para que pueda tener las necesidades cubiertas. Henderson parte
del principio de que todos los seres humanos tienen una serie de necesidades basicas que deben
satisfacer dichas necesidades, son normalmente cubiertas por cada individuo cuando tiene los
suficientes conocimientos para ello. Segun este principio, las necesidades basicas son las mismas
para todos los seres humanos y existen independientemente de la situacion en que se encuentre
cada individuo. Sin embargo, dichas necesidades se modifican en razén de dos tipos de factores:
Factores Permanentes: edad, nivel de inteligencia, medio social o cultural, capacidad fisica. Y
Factores Variables: estados patoldgicos. (Henderson 2009)

Las actividades que las enfermeras/os realizan para suplir o ayudar al paciente a cubrir estas
necesidades, las denomina cuidados béasicos de enfermeria. Describe la relacion enfermera
paciente, destacando tres niveles de intervencion: como sustituta, como ayuda o como compafiera.
Su principal influencia consiste en la aportacion de una estructura tedrica que permite el trabajo
enfermero por necesidades del cuidado y se relaciona con el presente estudio porque tratara sobre
los factores que influyen en la ocurrencia de embarazo en adolescentes. (Guia para la
Implementacién de la Atencion Integral Materno y Neonatal, Ministerio de Salud Publica y
Asistencia social (2011), pag.9. Modelo de Virginia Henderson)

Segun el modelo de Virginia Henderson, las necesidades fundamentales del ser humano pueden
ser clasificadas segun una lista ordenada que los propios profesionales de la salud con frecuencia
ya utilizan para atender a una persona (enferma o en buena forma). Virginia Henderson establecid
su clasificacion basandose en una vision paradigmatica, teniendo en cuenta tanto los aspectos
biolégicos como los psicoldgicos y sociales (necesidades primarias, necesidades secundarias), y
también teniendo en cuenta los aspectos espirituales (bien ser, necesidades terciarias y desarrollo
personal Autorrealizacion). Este modelo incluye la nocion de satisfaccion de necesidades, es decir,
la capacidad y la estrategia de poder llenar una pérdida, y de mantener o mejorar un estado.

Esta vision esquematica del funcionamiento humano y de las necesidades que se requieren, es una

guia para el profesional de la salud. El entramado de las catorce necesidades también es utilizado
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para establecer la anamnesis de una personay la colecta de datos enfermeros, cuando dicha persona
solicita asistencia, y en especial cuando requiere cuidados médicos. Esa enumeracion de
necesidades también es utilizada en psiquiatria, aun cuando los pacientes no hubiesen requerido

asistencia.

25


https://es.wikipedia.org/wiki/Anamnesis_(medicina)
https://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Colecta_de_datos_enfermeros&action=edit&redlink=1
https://es.wikipedia.org/wiki/Asistencia_sanitaria
https://es.wikipedia.org/wiki/Enfermer%C3%ADa

Capitulo 3

Marco Metodoldgico

3.1 Objetivos

3.1.1 Objetivo General

Describir los Factores que influyen en la ocurrencia de embarazos en adolescentes que asisten a

su control prenatal a la clinica de Ginecologia de Consulta Externa del Hospital De La Amistad

Japon — Guatemala, Puerto Barrios, 1zabal, Octubre 2019

3.1.2 Objetivos Especificos

Recolectar la informacion sobre Factores que influyen en la ocurrencia de embarazo en
adolescentes que asisten a su control prenatal a la clinica de Ginecologia de Consulta
Externa del Hospital De La Amistad Japdn-Guatemala, Puerto Barrios, 1zabal.

Identificar Factores que influyen en la ocurrencia de embarazo en adolescentes que asisten
a su control prenatal a la clinica de Ginecologia de Consulta Externa del Hospital De La
Amistad Japon-Guatemala, Puerto Barrios, 1zabal.

Analizar los datos obtenidos sobre Factores que influyen en la ocurrencia de embarazo en
adolescentes que asisten a su control prenatal a la clinica de Ginecologia de Consulta

Externa del Hospital De La amistad Japon-Guatemala, Puerto Barrios, Izabal.
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3.2 Variables y sus definiciones

Variable Definicién Definicion Indicadores Instrumento
conceptual | operacional (Encuesta)
Factores Conjunto de | Elementos Factores
ue saberes  que | que 1. ¢ Cual es su edad?
g g a Individuales | 10 — 13 Afios
influyen tienen las | conforman de 14 — 16 Afios
17 —19 Afios
en la | adolescentes | cada uno los
ocurrencia | embarazadas | factores que 2. ¢Qué edad tenia cuando le vino
. . su primera menstruacion?
de que asisten a | influyen en la
embarazos | la clinica de | ocurrencia de 3. ¢Qué edad tenia cuando inicio
. . las relaciones sexuales?
en Ginecologia | embarazos las
adolescent | de Consulta | adolescentes 4. ¢ A qué edad fue su primer
. embarazo?
es que | Externa del | que asisten a
asisten a la | Hospital De | la clinica de 5. ¢Cuél es su paridad?
- i . . Primigesta
lini L mi inecologi .
clinica de | La amistad | Ginecologia Secundigesta
Ginecolog | Japon - | de Consulta Otro
ia de | Guatemala de | Externa  del . .
6. ¢ Cual es su estado civil?
Consulta | Puerto Hospital De Casada
: . Soltera
Extern Barri L mi .
terna arrios, a amistad Unida
del Izabal. Japén- Viuda
Hospital Guatemala de - .
P Familiares 7. ¢(Mencione alguna
De La Puerto consecuencia que haya provocado
: : su embarazo, marque una opcién?
Ami - Barri . '
stad arrios, Tristeza
Japon Izabal. Rechazo
. Aceptacion
Nacional .
Angustia
Japon -
8. ¢Como reaccionaron sus padres
Guatemala e
cuando se enteraron de la noticia
de Puerto de su embrazo?

9. ¢Con quién vive en su casa?
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Barrios,

Izabal.

Sociales

Factores
Econdémicos

Factores
Culturales

10. ¢Ha recibido el rechazo de sus
padres por su embarazo?

11. ;Se ha sentido marginada por
las personas més cercanas?

12. ¢(Mencione por quién se ha
sentido marginada?

13. ¢Ha padecido algln tipo de
violencia?

14. Mencione por quién ha sufrido
algun tipo de violencia.

15. ;Cual es su escolaridad?
Analfabeta

Primaria Completa
Primaria Incompleta
Secundaria Completa
Secundaria Incompleta
Diversificado Completo
Diversificado Incompleto
Universidad

16. ¢ Cual es su ocupacion?

Ama de casa
Asalariada
Otro

17. ¢ Tiene escasez o carencia para
sobrevivir?

18. ¢ Tiene un ingreso mensual?
19. ;Cual es su ingreso mensual?
20. ¢Ha tenido que abandonar sus
estudios por consecuencia de su
embarazo?

21. ¢Cuédl es su religion?

Evangélica
Catdlica
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Ninguno
Otro

22. ;Conoce sobre los métodos
anticonceptivos?

23. Mencione que método
anticonceptivo conoce?

24. ¢ De quién recibi6 orientacion
sobre las relaciones sexuales?
Familia

Escuela

Amistades

25. ¢Ha recibido consejeria en el
embarazo?

3.3 Poblacion y Muestra

3.3.1. Poblacion

La poblacion de la presente investigacion esta conformada por un total de 75 adolescentes

embarazadas, que asisten a su control prenatal, a la clinica de Ginecologia del Hospital De La

Amistad Japon — Guatemala, Puerto Barrios, 1zabal.

3.3.2. Muestra

Por tratarse de una poblacion finita, la Muestra esta conformada por el 100% de la poblacion que

es de 75 adolescentes embarazadas que asisten a su control prenatal, a la clinica de Ginecologia de

la Consulta externa, del Hospital De La Amistad Japdn — Guatemala, Puerto Barrios, Izabal.
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3.4 Sujeto de estudio

Adolescentes embarazadas que asisten a su control prenatal a la clinica de Ginecologia de la
Consulta Externa del Hospital De La Amistad Japon — Guatemala, Puerto Barrios, lzabal

3.5 Criterios de Inclusion y Exclusion

3.5.1 Criterios de Inclusion

e Todas las adolescentes que asisten a control prenatal a la clinica de Ginecologia de la
Consulta Externa del Hospital De La Amistad Japon Guatemala, Puerto Barrios, Izabal
durante el periodo de la investigacion.

e Adolescentes embarazadas que asisten a control prenatal a la clinica de Ginecologia de la
Consulta externa del Hospital De La Amistad Japon Guatemala, Puerto Barrios, 1zabal que

deseen participar y firmen consentimiento informado.

3.5.2 Criterios de Exclusion

3.5.2.1 Embarazadas que asisten a control prenatal a la clinica de Ginecologia de la Consulta
externa del Hospital De La Amistad Japon Guatemala, Puerto Barrios, 1zabal pero que no estan

comprendidas en el periodo de adolescencia.

3.5.2.2 Adolescentes embarazadas que asisten a control prenatal a la clinica de Ginecologia de la
Consulta externa del Hospital De La Amistad Japon Guatemala, Puerto Barrios, Izabal que no

deseen participar y no firmen consentimiento informado.

3.6 Disefio de la investigacion

La presente investigacion inicia con la autorizacion del tema, después elaboracién del protocolo
de investigacion de acuerdo a lineamientos de la Universidad Panamericana, la investigacion

indagd en relacion a la situacion de las Adolescentes embarazadas que asisten a control prenatal a
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la clinica de Ginecologia de la Consulta Externa del Hospital De La Amistad Japon Guatemala, se
realizara, prueba piloto en: Centro de Atencion Permanente, Los Amates, 1zabal porque reune las
caracteristicas del grupo de estudio. El instrumento a utilizar en una encuesta con preguntas
abiertas y cerradas que respondan a los factores que influyen en la ocurrencia de los embarazos en
adolescentes y consentimiento informado donde se incluye el respeto a los derechos humanos de

los participantes durante la investigacion.

3.7 Andlisis estadistico

A las participantes se les entregara el consentimiento informado para que lo lean, analicen y firmen
el mismo, no se les solicitara nombre para respetar su anonimato, luego se les pasara la encuesta,
la investigadora estara cerca para responder a preguntas o dudas presentadas por los estudiantes,
para clarificar inmediatamente.

Los resultados se tabularan por pregunta y presentaran a través de cuadro en una hoja matriz que
contiene las preguntas del instrumento y a la derecha del cuadro se colocan las respuestas que
dieron los sujetos de estudio, luego se procede con su andlisis para trasladar a las conclusiones y

recomendaciones.

3.8 Aspectos Eticos Legales

Los aspectos éticos se elaboraron principalmente con énfasis en el respeto y privacidad de los
sujetos de estudio
Realizando solicitud de aprobacion a las autoridades de la institucion donde se efectuara el estudio,

tanto de prueba piloto como de estudio de campo.

e Permiso institucional
Se solicitara autorizacion por escrito a las autoridades del Centro de Atencién Permanente
para llevar a cabo el estudio piloto y estudio de campo al Hospital De La Amistad, Japén

— Guatemala.
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Consentimiento informado a los participantes

Se dio a conocer el consentimiento informado, como parte del proceso, en donde se iniciara
con el detalle y el objetivo de la investigacion, luego se entregara la carta de consentimiento
informado, el cual debe estar firmado por cada participante en el estudio y los que deciden

no firmar, se respetara su decision.

Autonomia

Cada persona que formara parte del grupo de estudio, se le respeto la libertad de decidir a
participar o no en el proceso de investigacion, se les presentard el consentimiento
informado, como un instrumento legal y ético, respetando la decision final y se trataran

como seres integrales.

No maleficencia

Con la investigacion, no se causard ningun dafio a la integridad de cada participante o
alguna molestia, o perjudicar innecesariamente a la persona, al contario se buscara la
beneficencia con el objetivo de darle a conocer o recordar lo importante que es su
integridad, que tenga una autoestima alta y que pueda actuar con responsabilidad al

momento de tener sus relaciones de pareja.

Honestidad
Se actuara de una manera objetiva y con é€tica en la utilizacion de la informacion, para
obtener confianza con las participantes en la entrevista/encuesta, respetando su integridad

y confianza.

Equidad
Se tratara a todas por igual, con mucho respeto. Sin hacer ninguna distincién en lo referente

a clase, credo, color u otros.

Derecho a la Justicia
A todos los participantes se les tratara con justicia e igualdad, sin discriminacion alguna,

respetando la voluntad de participacion o no en la investigacion.

32



e Confiabilidad
Luego de la obtencidon de los resultados de las encuestas, se tratd con ética profesional toda
la informacién obtenida en la investigacion, sin dar ningun detalle a personas ajenas al
estudio, mismos que se utilizaran inicamente para cumplir con los objetivos propuestos en

el protocolo de investigacion.
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Capitulo 4
Analisis y Presentacion de Datos

GRAFICA No. 1

¢Cudl es su Edad?

2.8 %

= 10-13 Afos

= 14-16 AfRos

= 17-19 Afos

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japdn -
Guatemala, de Puerto Barrios, Izabal.

La grafica nos muestra que el 62.6% de las adolescentes embarazadas encuestadas la edad de 17 —
19 afios, 34.6% de 14 — 16 afios y 2.8% de 10 — 13 afios.

(OMS 2019) define la adolescencia como el periodo de crecimiento y desarrollo humano que se
produce después de la nifiez y antes de la edad adulta, entre los 10 y 19 afios. Se trata de una de
las etapas de transicion mas importantes en la vida del ser humano, que se caracteriza por un ritmo

acelerado de crecimiento y de cambios.

El mayor porcentaje de edad de las adolescentes embarazadas encuestadas esta en el rango de 17
a 19 afios, lo cual es de apoyo porque disminuye el riesgo de que los cambios acelerados
hormonales y psicoldgicos porque se encuentra entre los limites de pasar a la adultez y el resto

representan riesgo por los problemas reproductivos, psicolégicos y hormonales.
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GRAFICA NO. 2

¢ Qué edad tenia cuando le vino su primera menstruacion?

= 10 Aflos
= 11 Afos

12AR0s
32% -
= 13 ARoS
= 14 Afos
= 15 Afos

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japén -
Guatemala, de Puerto Barrios, Izabal.

El 32% de las adolescentes embarazadas encuestadas tenian 12 afios cuando tuvieron su
menarquia, 21.4% 13 afios, 17.3% 11 afios, 13.4% 14 afios, 9.3% 10 afios, 4% 15 afios y 2.6% 9
anos.

La Menarquia precoz es un periodo de transicién de crucial importancia, como el periodo de
crecimiento y desarrollo humano que se produce después de la nifiez y antes de la edad adulta, se
trata de una de las etapas de transicion mas importantes en la vida del ser humano, que se

caracteriza por un ritmo acelerado de crecimiento y de cambios.

Esta fase de crecimiento y desarrollo viene condicionada por diversos procesos bioldgicos. Debido
a que la adolescente ya es fértil es de suma importancia que pueda ser educada acerca de las
relaciones sexuales, sobre los métodos anticonceptivos y poder espaciar los embarazos, teniendo
un valor de conciencia para afrontar la situacion de manera positiva e integral para un futuro

concreto.



GRAFICA No. 3

¢ Qué edad tenia cuando inicio las relaciones sexuales?

9.3 % 4%

5.3%

-

|

= 12 Afios

= 13 Afios

= 14 Afios

15 Afos

= 16 Afios

2l = 18 Afios

= 19 Afos

= 17 Afios

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japdn -
Guatemala, de Puerto Barrios, lzabal.

Segun la encuesta realizada a las embarazadas adolescentes el 22.7% comprende las edades de 14,
15y 16, 13.3% 17 afios, 9.3% 18 afios, 5.3% 13 afios y 4% 12.

Una relacion sexual es un comportamiento que realiza al menos dos personas con el objetivo de

dar o percibir placer sexual.

Es factible que se trate el tema a profundidad, para ayudar a la adolescente y no se sienta sumergido
en una atmasfera de incertidumbre que ignora el estilo de vida que adquirira, los deseos afectivos
y sexuales de los que carece de experiencia, conocimientos y pensamientos que comienza a
contrastar. Las edades de las adolescentes embarazadas se encuentran entre 12 a 18 afios, lo que
indica que su desarrollo bioldgico, social y mental estan en desarrollo, por lo que representa riesgo
en el desarrollo del nuevo ser, durante el embarazo, parto y al nacer su hijo/a.
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GRAFICA No. 4

¢A qué edad fue su primer embarazo?

= 12 Afos
= 13 Afos
= 14 Afos

15 Afios
= 16 Afos
= 17 Afios
= 18 Afos
= 19 Afos

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japén -
Guatemala, de Puerto Barrios, 1zabal.

Las adolescentes embarazadas encuestadas tuvieron su primer embarazo, un 22.7% a los 16 afios,
20% 17 afos, 14.7% 15 afios, 13.4% 18 afios, 12% 19 afios y 2.6% 12 - 13 afios.

La maternidad temprana es reconocida en el mundo como un factor que afecta el bienestar y la

salud reproductiva de las mujeres jovenes.

La edad de las adolescentes embarazadas encuestadas esta dispersa en las edades de 12 a 17 afios
y representa riesgo porque a estas edades se evidencia drasticamente las potencialidades del
desarrollo personal y social por haber experimentado el sexo, ya que se convierte en una
experiencia no deseada, ni buscada conscientemente, mas bien constituye la consecuencia natural
imprevista y negativa de una sexualidad no planificada el cual tiene como consecuencia una

maternidad precoz.
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GRAFICANO. 5

¢ Cual es su Paridad?

= Primigesta
= Secundigesta

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Jap6n -
Guatemala, de Puerto Barrios, lzabal.

El 78.6% de las adolescentes encuestadas su paridad es Primigesta y un 21.4% con paridad de

Secundigesta.

La madre que ha tenido su primer hijo a una edad muy temprana, es mas probable que tenga un
mayor numero de hijos que las mujeres de su generacion que tienden a retrasar la edad de

maternidad.

La mayoria de las adolescentes embarazadas encuestadas son Primigestas y el resto Secundigestas
y siempre representa riesgo porque la adolescente embarazada constituye un riesgo para su salud,
su vida y/o la del feto. Ademas, esta situacion también trae complicaciones a nivel psicolégico,

familiar y social.
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GRAFICA No. 6

¢ Cudl es tu Estado Civil?

= Casada

= Soltera

= Unida
Viuda

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japon -
Guatemala, de Puerto Barrios, 1zabal.

Las adolescentes embarazadas encuestadas su estado civil es; unida 62.7%, soltera 32% y casada
5.3%.

Las parejas adolescentes suelen ser de corta duracion e inestables, y la presencia de un hijo

magnifica esta situacion.

Las adolescentes embarazadas encuestadas su relacion no esta formalizada y perdura de forma
forzada, siendo una relacion inestable los hijos crecen en un hogar monoparental que de alguna
manera su desarrollo se ve afectado, el cual se constituye un factor de riesgo siendo una poblacién

vulnerable ante cualquier situacion que se presente con un futuro incierto.
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GRAFICANO. 7

¢Menciones alguna consecuencia que haya provocado su embarazo?

1.2%

= Tristeza
= Rechazo
= Aceptacion

= Angustia

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japdn -
Guatemala, de Puerto Barrios, lzabal.

El 70.6% de las adolescentes embarazadas han tenido aceptacién a su embarazo, 14.6% tristeza,
4.2% Rechazo y 1.2% Angustia al proceso.

Los padres, miembros de la comunidad, proveedores de servicios y las instituciones sociales
debemos tener la responsabilidad de promover el desarrollo y la adaptacion de las adolescentes a
su embarazo debido a que son poco instruidas por ser de comunidades pobres, se sienta cohibidas
0 avergonzadas debido a que pertenecen a comunidades pobres, poco instruidas y rurales, tomando
la menor importancia a la disposicion emocional al suceso, provocando sentimientos positivos o

negativos que puedan tener alguna consecuencia.

Hay aceptacion al embarazo por parte de la adolescente, le ayuda contar con el apoyo de la
familia por lo que es més fécil la adaptacion a su nuevo rol de madre adolescente.
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GRAFICA No. 8

¢ Como reaccionaron sus padres cuando se enteraron de la noticia de su embarazo?

26% 14% 14%

N

= Tranquilos

= Enojo

= Tristeza

= No tiene papas

= No sabe los papés

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japdn -
Guatemala, de Puerto Barrios, lzabal.

Los Padres de las adolescentes embarazadas recibieron la noticia con tranquilidad como lo muestra
la grafica con un 62.6%, 32% Enojo, 2.6% Tristeza 'y 1.4% debido a que no tiene padres y no saben

que esta embarazada.

La actitud es una predisposicion aprendida a reaccionar de una u otra forma ante un estimulo

determinado.

Un 62.5% de entrevistadas, la noticia de estar embarazada la recibieron con tranquilidad, el resto
presento enojo, tristeza y otras reacciones psicoldgicas, lo cual representa riesgo su salud mental

y el desarrollo del producto de la concepcion.
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GRAFICA No. 9

¢ Con quién vive en su casa?

L% 1.4% Padres
14% \ = Mama y Esposo
5.3%
° \ Mama
Esposo
= Tia

= Mama4 - Padrasto y
Esposo

Sola

= Suegra - Esposo

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japén -
Guatemala, de Puerto Barrios, lzabal.

El 38.6% de las adolescentes embarazadas viven con su Mama, 33.3% Padres, 10.6% Suegra y
esposo, 8% Mama y Esposo, 5.3% Esposo y 1.4% Tia, sola, Mama, Padrastro y Esposo.

Tienen que asumir el rol de padres, en un momento en el que estaban definiendo su propia
personalidad. Por diversas situaciones que se les presenta a las adolescentes no tienen adquiridas
las habilidades, la responsabilidad y autonomia suficiente para tener, educar y cuidar a un nifio
adecuadamente, no tuvieron formacion académica, no tienen trabajo, dependen de sus padres, en
definitiva, no estan preparados para enfrentarse a una responsabilidad tan grande encontrando el
apoyo en sus padres.

Los futuros padres por no tener vivienda propia, se ven envueltos en una situacion dificil de
afrontar, que supone un estigma social en la mayoria de los casos, lo que representa riesgo de
inseguridad de la pareja.
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GRAFICA NO. 10

¢Ha recibido el rechazo de sus padres por su embarazo?

1.4 %

= NO
=Sl
= No Saben los Papas

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japdn -
Guatemala, de Puerto Barrios, lzabal.

La encuesta muestra que el 88% de los padres de las adolescentes embarazadas no han mostrado
rechazo, han apoyado a la adolescente embarazada, 10.6 %, si han mostrado ese rechazo

inesperado y 1.4% no han reflejado ese sentimiento debido a que no estan enterados de la noticia.
Los padres indiferentes son aquellos que no se preocupan por la crianza y educacion de sus hijos.

Los padres de las adolescente embarazadas no ha presentado rechazo por la noticia inesperada,
aunque no haya sido un embarazo planificado muestran el apoyo incondicional que espera toda
joven que en su momento a veces se considera como un error, una falta y la noticia es tan fuerte

que llega a afectar la relacion familiar o crea conflictos de lealtad entre ellos.
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GRAFICA No. 11

¢Se ha sentido marginada por las personas mas cercanas?

= NO
=S

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japén -
Guatemala, de Puerto Barrios, lzabal.

El 90.6% de las adolescentes embarazadas no se han sentido marginadas y el 9.4% si se han sentido

marginadas de amigos, tios y familia de la pareja.

La marginacion social es la situacion que vive un individuo o grupo social cuando no es

considerado parte de una sociedad en cualquier tipo de términos.
La marginacion no lo han sentido las adolescentes embarazadas ante la noticia de un embarazo no

planificado, por lo que les han apoyado a enfrentar la situacion y asi no ponen riesgo a la
adolescente y la salud del producto de la concepcion y la relacion familiar.
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GRAFICA NO. 12

¢Mencione por quién se ha sentido marginada?

260 14% 14% 14%
2.6 % |/

= NO

= Familia de Expareja
= Amigos

= Tio

= Padres

= Expareja

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japdn -
Guatemala, de Puerto Barrios, lzabal.

La grafica nos muestra que el 90.6% no se ha sentido marginada, el 2.6% por la familia de expareja

y amigos, 1.4% por parte de los padres, tio y expareja.

El sentimiento de marginacion hacia la adolescente embarazada es de esperar ya que desconoce
sobre los riesgos, consecuencia y beneficio de esperar para comenzar una familia, construyendo
un futuro incierto que desfavorece a la formacion y actitudes que deben de tomar con

responsabilidad, para el bienestar suyo y de su hijo o hija.

Es importante mencionar que es un 4%, se han sentido marginados por la familia de expareja,
amigos, padres y tios, son las que representa riesgo en el desarrollo del embarazo y de producto de

la concepcion.
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GRAFICA NO. 13

¢Ha padecido algun tipo de violencia?

= NO
= Sl

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japén -
Guatemala, de Puerto Barrios, lzabal.

La grafica nos muestra que el 90.6% de las adolescentes embrazadas encuestadas no han padecido

ningun tipo de violencia y el 9.4% si ha padecido de violencia.

Segun la OMS, "La violencia es el uso intencional de la fuerza fisica, amenazas contra uno mismo,
otra persona, un grupo o una comunidad que tiene como consecuencia un traumatismo, dafos
psicoldgicos, problemas de desarrollo o la muerte. El porcentaje de las adolescentes embarazadas
que han sufrido en algiin momento un tipo de violencia, (OMS 2016) Ninguna mujer deber sufrir
ninguna clase de violacidn, es un ser humano autentico ya que posee los mismo derechos y deberes
en el cual debe poner un alto al agresor, dejando de ser victima, ante cualquier proceso o realidad

gue en gran parte sigue todavia invisibilizada.

Por lo que representa riesgo al estado de salud mental o la vida de la adolescente embarazada.
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GRAFICA NO. 14

¢Mencione Por quién ha sido Violada?

0 0 0
14% 1.4/|ol|.4A) 1.4% 14%

= Cufiado

1.4%

= Papa
Tio
= Padrastro
= Esposo
= Desconocido

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japon -
Guatemala, de Puerto Barrios, 1zabal.

El 90.6% de las adolescentes embarazadas encuestadas no ha padecido de violencia, pero el 1.4%

ha padecido algln tipo de violencia por el cufiado, papa, tio, padrastro, esposo y desconocido.

La violencia es un acto de género que resulte, o pueda tener como resultado un dafio fisico, sexual

0 psicoldgico.

La mayor parte de las adolescentes encuestadas no ha padecido de violencia 'y que es bajo el
porcentaje (1,4%) que ha padecido algun tipo de violencia que ha dejado marcada su vida
provocando un dafio irremediable que ha afectado tanto nivel emocional, sino que han tenido que

asumir la responsabilidad de un embarazo no deseado.
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GRAFICA No. 15

¢Cual es su Escolaridad?

6.6 % 14% 26%

N

= Analfabeta = Primaria Completa = Primaria Incompleta
Secundaria Completa = Secundaria Incompleta = Diversificado Completo

= Diversificado Incompleto

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japén -
Guatemala, de Puerto Barrios, 1zabal.

La gréafica nos muestra que la escolaridad de las adolescentes son 2.6% Analfabeta, 34.6% primaria
incompleta, 20% primaria completa, 13.4% secundaria Completa, 21.4% secundaria Incompleta,

6.6% diversificado completo y 1.4% diversificado incompleto.

El bajo nivel educativo no permite al proceso de facilitar el aprendizaje o la adquisicion de
conocimientos, habilidades, valores, creencias y habitos, la educacidn no solo se produce a través

de la palabra, pues ademas esta presente en todas nuestras acciones, sentimientos y actitudes.

El bajo nivel educativo que muestra las adolescentes embarazadas encuestadas es uno de los
factores que tiene la mayor probabilidad de la incidencia de embarazos en adolescentes ya que sin
la valoracién a la educacion y sus beneficios, debido que no actla con nuevas y mayores
aspiraciones frente a un futuro que brinde beneficios para un mejor desarrollo dentro de la

sociedad.
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GRAFICA No. 16

¢ Cual es su Ocupacion?

= Ama de Casa
= Asalariada

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japén -
Guatemala, de Puerto Barrios, 1zabal.

El 96% de las adolescentes embarazadas encuestadas son ama de casa y un 4% son asalariadas.
Un proyecto de vida es una herramienta que pretende apoyar el crecimiento personal, identificando
las metas que deseamos conseguir y reconocer las capacidades que poseemos; este plan evita la

dispersion, desperdicio de tiempo y de recursos.

Un bajo nivel académico les dificulta conciliar una vida laboral y personal, pertenecer a un status
economico desfavorable e inconcreto, pertenecer a un area rural y poseer la creencia que el hombre

es el quien manda y por lo tanto debe mantenerla.

El tener por oficio ser ama de casa, en nuestra cultura no es reconocida como trabajo y el 96% de
adolescentes embarazadas presentan esta situacion y 4% realizan trabajo asalariado, lo que
representa un riesgo porque no hay ingreso laboral de las actividades laborales que realizan.
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GRAFICA No. 17

¢ Tiene escasez o carencia para sobrevivir?

= NO
= S|

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japén -
Guatemala, de Puerto Barrios, 1zabal.

Un 49.9% de las adolescentes indican que no tienen “carencia” para sobrevivir y el 50.6% indican

que si padecen carencias econémicas.

La pobreza, por lo tanto, es una forma de vida que aparece cuando las personas carecen de los
recursos necesarios para satisfacer sus necesidades basicas. Esta condicién se caracteriza por

deficiencias en la alimentacion, por la falta de acceso a la asistencia sanitaria y a la educacion.

La mayor parte de las encuestadas son de area rural siendo conformistas por el estilo de vida que
manejan a diario, les preocupa pero no encuentran salida a satisfacer las necesidades mas
apremiantes, que basicamente son, alimento, proteccion, un lugar donde vivir , la falta de estos
bienes y medios que permita conseguirlos, como apoyo familiar o un empleo, se convierten en

uno de los principales problemas econdémicos.
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GRAFICA No. 18

¢ Tiene un ingreso Mensual?

= NO
= Sl

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japén -
Guatemala, de Puerto Barrios, 1zabal.

El 58.6% de las encuestadas indican que no tiene ningin ingreso mensual y el 41.4% indican que

cuentan con un ingreso mensual.

Existen diversas situaciones involuntarias que pueden llevar a un individuo a la pobreza; el

desempleo y los salarios insuficientes.

La grafica nos muestra que las adolescentes cuentan solo con el ingreso mensual de su pareja quien
reciben el apoyo del recurso econdémico, quien es el que cubre los gastos necesarios por lo que no
le toman importancia a pasar momentos precarios y no poder disponer ante cualquier necesidad
ser conformistas con lo que les provee, produciendo un ciclo intergeneracional de la pobreza que

ocurre con frecuencia, truncando o limitando su proyecto de vida.
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GRAFICA No. 19

¢Cual es su Ingreso Mensual?
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Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japdn -
Guatemala, de Puerto Barrios, 1zabal.

El 58.6% de las encuestadas no cuentan con un ingreso mensual y luego 41.4% cuentan con un

ingreso que les proveen para cubrir las necesidades que se les presentan.

Las adolescentes, dado que la mayoria no tiene sus estudios y probablemente encuentre incontables

obstaculos para conseguir un trabajo, encontrandose en condiciones precarias.

Lo anterior, demuestra que limita a la adolescente embarazada a su independencia econémica,
educacidn, formacién, sus posibilidades laborales y su desarrollo personal encontrandose en un
estado de conformidad por lo que posee su pareja, por lo que se considera en nuestra cultura que
el hombre es que se encarga de los gastos del hogar siendo innecesario que la mujer cuente con un
ingreso mensual dependiendo totalmente del hombre.
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GRAFICA NO. 20

¢Ha tenido que abandonar sus estudios por consecuencia de su embarazo?

= NO
= Sl

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japén -
Guatemala, de Puerto Barrios, Izabal.

Como lo muestra la gréfica el mayor porcentaje 65.4% no han tenido que abandonar sus estudios

a consecuencia del embarazo y un 34.6% indica que se vieron obligadas abandonar sus estudios.

El abandono escolar refiere al alejamiento de un alumno de una institucion educativa antes de la
finalizacién de la etapa que estaba cursando, cuando un estudiante deja de asistir a la escuela pese

a que todavia no completd su formacion, esta incurriendo en el abandono escolar.

Las adolescentes indican que ya que no se encontraban estudiando al momento del embarazo
inesperado, por el recurso econdémico, ya que por ser mujeres de area rural se dedican a ser amas
de casa a temprana edad no teniendo esa inspiracion de transformar y sofiar con un mejor futuro

que tenga estabilidad a poderse desarrollar dentro de la sociedad.
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GRAFICANO. 21

¢ Cual es su Religion?

= Evangelica
= Catolica
= Ninguna

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japdn -
Guatemala, de Puerto Barrios, lzabal.

El 46.7% de las embarazadas encuestadas practican la religion Evangélica, 33.3% religion catélica

y 20% no practican ninguna.

La Religion es un conjunto de creencias religiosas, de normas de comportamiento y de ceremonias
de oracidn o sacrificio que son propias de un determinado grupo humano y con las que el hombre
reconoce una relacion con la divinidad. Lo que nos indica que de alguna manera estas jovenes han

sido orientadas en base a principios y valores morales.

Se debe reconocer que EI Embarazo en Adolescentes, juega un papel importante la practica de
religion, pero a veces no encuentran apoyo y son rechazadas porque les parece “pecado”, se debe
reflexionar sobre el derecho a la vida y brindar la ayuda necesaria para que la futura madre, vaya

desarrollando actitudes del rol maternal para cuidarse ella y a su recién nacido.
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GRAFICA NO. 22

¢ Conoce sobre los métodos anticonceptivos?

= NO
= Sl

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japén -
Guatemala, de Puerto Barrios, 1zabal.

El 64% de las adolescentes embarazadas desconocen sobre los métodos anticonceptivos y el 36%

si ha escuchado, aunque no han utilizado algiin método.

Las adolescentes pueden utilizar cualquier método anticonceptivo de manera segura siempre que
tenga informacion correcta de su utilizacion y consejeria adecuada para elegir de acuerdo al idioma

y al contexto sociocultural.

Es indispensable la educacion sobre la sexualidad por parte de la familia y la escuela, porque al
momento de iniciar una actividad sexual deben convertirse en una persona sexualmente
responsable, tener el conocimiento de las ventajas e inconvenientes y los criterios médicos de
elegibilidad de los distintos métodos anticonceptivos, brindandoles un adecuado concepto
contraceptivo, confidencialidad y respeto a las decisiones, aspectos claves para la toma de
decision.
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GRAFICA No. 23

¢Mencione qué método anticonceptivo conoce?

= NO

= Pastilla
Inyeccion
Condon

= Jadelle

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japdn -
Guatemala, de Puerto Barrios, lzabal.

El 36% desconoce sobre los métodos anticonceptivos, 25.4% conoce el método de la Inyeccion,
17.4% Pastilla, 14.6% Condon, 6.6. %Jadelle.

Los métodos anticonceptivos son los métodos que previenen un embarazo en mujeres que inician
una actividad sexualmente activa. Aunque hayan escuchado los adolescentes con vida sexual
activa, de los métodos anticonceptivos no fueron utilizados de manera voluntaria para regular la
capacidad reproductiva con el fin de evitar un embarazo no planeado ya que es un proceso en el
que la mujer decide tener hijos y cuando y cuantos hijos quiere tener. Existe riesgo por el déficit

de conocimiento que tienen sobre métodos anticonceptivos.
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GRAFICA NO. 24

¢De quién recibio orientacion sobre las relaciones sexuales?

4

= Familia

= Escuela

= Amistades
= Ninguno

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japdn -
Guatemala, de Puerto Barrios, lzabal.

El 54.6% de las adolescentes embarazadas encuestadas indican que recibieron orientacion sobre

las actividades sexuales por su familia, 26.7 Escuela, 10.7 Amistades y 8% ninguno.

Falta o distorsion de la informacion es comun que entre adolescentes circulen "mitos" y estigmas
acerca del embarazo y el uso métodos anticonceptivos, lo que impide que la joven utilice los

servicios que se le ofrecen.

Es necesario que como padres de familia somos la fuente principal de poder educar y hablar
abiertamente con los adolescentes para poder indicarles que el inicio de las relaciones sexuales
depende de los valores que la persona haya adquirido a lo largo de su vida, y de la responsabilidad

que tenga que afrontar si de ello resultaria una gestacion.
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GRAFICA No. 25

¢Ha recibido consejeria sobre el embarazo?

= NO
= Sl

Fuente: Prueba de campo realizada a las Adolescentes Embarazadas, que asisten a la consulta externa del Hospital Amistad Japén -
Guatemala, de Puerto Barrios, 1zabal.

El 81.4% de las adolescentes embarazadas recibieron consejeria sobre el embarazo y el 18.6% no
han recibido consejeria.

Una actitud preventiva es aquella guia moral que nos mantiene alertas ante los eventuales riesgos,
por lo mismo una persona que no toma precauciones es inmoral frente a otras personas y hacia si

mismo.

La decision propia de iniciar con una actividad sexual activa, vendran los embarazos inesperados
contar con la informacién precisa y apoyo es de gran ayuda, para poder manejar de la mejor manera
la situacion ya que hay muchos aspectos para considerar, y es totalmente normal experimentar
muchos sentimientos diferentes encontrar el apoyo para recibir consejos cuando se necesitan para
tomar una buena decision, elegir a quien los comprendan y no ser juzgadas por el embarazo en la

adolescencia.
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Capitulo 5

Conclusiones

Los factores que influyen en la ocurrencia de embarazos en adolescentes que asisten al control
prenatal en el Hospital Nacional de la Amistad Japon Guatemala, del municipio de Puerto Barrio

en la clinica No. 2 del servicio de consulta Externa, son:

1. Individuales: Existe un porcentaje elevado de adolescentes embarazadas tienen aceptacion de
su situacion de estar embarazadas y un pequefio grupo representa riesgo porque presentan
impulsividad ,como reaccién ante la problematica de inseguridad de su relacion de pareja, baja
autoestima por pérdida de confianza con su familia, falta de actitud de un porcentaje minimo de
adolescentes embarazadas que presentan menarquia precoz en la edad de 12 afios, lo cual
representa riesgo a la adolescente embarazada , conducta antisocial y sentimiento de desesperanza,
como actitud de respuesta al conocer que esta embarazada la adolescente. Con base a lo referido
por (OPS/UNFPA 2014) La adolescencia es la fase de crecimiento y desarrollo, viene
condicionada por diversos procesos bioldgicos, si ya inicio la practica de relaciones sexuales
prematuras, es de suma importancia que pueda ser educada acerca de las relaciones sexuales

iniciadas a temprana edad.

2. Familiares: El mayor nimero de adolescentes embarazadas, provienen de familias de area rural
que son unidas y las apoyan, aunque existen temores con los vecinos u otros miembros de la
comunidad que “hablen mal” de la adolescente embarazada, se evidencid padres ausentes en el rol
de madre o padre y padres indiferentes, quienes no opinan nada de la situacion o no llegan a
saberlo por el distanciamiento. Es de ayuda en que un porcentaje elevado no son victimas de
marginacion social ni violencia en la familia y en la comunidad, lo cual es de apoyo para las
adolescentes embarazadas y quienes sufren violencia es un pequefio porcentaje, pero que se debe

dar seguimiento.

3. Culturales: Las adolescentes embarazadas, se encuentran en riesgo que no siempre son
aceptados los embarazos en adolescentes, pero tienen creencias y tradiciones en que basan el

respeto al ser humano que incluye la embarazada adolescente y la nueva criatura producto del
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embarazo. La comunidad guatemalteca considera que la pareja debe vivir noviazgo y matrimonio
y en el estudio, se presenta un porcentaje elevado de madres adolescentes solteras que tienen que
tomar decisiones relacionadas con el embarazo y como madres con su nifio o nifia al nacer. Existe
déficit del conocimiento sobre Métodos anticonceptivos para lograr espaciar los embarazos,
basado en el valor de conciencia para afrontar la situacion de una manera positiva e integral para

un futuro concreto.

4. Econdmicos: Se encuentran en condicion de pobreza, porque no cuentan con un trabajo formal
y por la edad no les dan trabajo cuando lo solicitan , un porcentaje elevado no trabaja y realiza
trabajos de ama de casa, los cuales no son remunerados, el abandono escolar se da en el momento
que la embaraza refiere que estd embarazada , no cuentan con apoyo econémica y la familia no
las margina, pero ya no les brindan apoyo econémico para estudiar y no concluyen sus estudios y
su nivel escolar planificado no lo logran , presentan dificultad para realizar un proyecto de vida ,

por la situacion econémica y no tener apoyo de la pareja.

5. Sociales: En la sociedad guatemalteca, especificamente en el &rea rural existe “mensajes en
contra de los métodos anticonceptivos”, se dan los embarazos no deseados construyendo un futuro
incierto que suelen terminar en procesos, las nifias menores de 14 afios son casos legales que estan
involucradas instituciones civiles que le tiene que dar seguimiento al caso por la seguridad de la
adolescente y su hijo y asi descartar si hubo violencia y rechazo de la sociedad. La sociedad es

dura para calificar acciones de los adolescentes,
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Recomendaciones

1. Fortalecer programas sobre Salud Sexual y Reproductiva, orientados a la poblacion adolescente
femenina, incluir temas sobre embarazo, sus cuidados y riesgos, asi como los factores fisicos y
emocionales que conllevan realizarse un aborto, con base a la multiculturalidad que posee nuestro

pais y el acceso al servicio de salud mas accesible.

2. Capacitar al personal de enfermeria y otros profesionales del equipo de salud de los servicios
del Hospital La Amistad Japdén de Puerto Barrios Izabal, un programa educativo relacionado con
el adecuado manejo del protocolo para atencidn de adolescentes embarazadas, técnicas y aspecto

legal con la finalidad de mejorar la atencion a este grupo poblacional.

3. Promover Talleres, con el tema de educacion sexual, dirigidos a padres de familia mediante el
trabajo interinstitucional con la finalidad de incentivar la educacion sexual en el hogar para asi
aumentar la edad de la primera relacion sexual y ayudar a disminuir los embarazos y abortos en el

pais.

4. Enfermera del servicio de Consulta Externa coordinar con supervisoras y Jefes de servicio,
realizar talleres con el personal de enfermeria, sobre el Cuidado que se le brinda a las y los
adolescentes, que incluya adolescentes que acudan por otras causas a la Consulta Externa,
adolescentes embarazadas y no embarazadas, para dar a conocer el cuidado de enfermeria

enfocando medidas preventivas y acciones de autocuidado.

5. Enfermera docente, en coordinacion con enfermera de Maternidad y Consulta Externa elaborar

protocolos de atencidn de la adolescente embarazada y socializarlos con el personal de enfermeria.
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ANEXQOS

UNIVERSIDAD PANAMERICANA
Facultad de Ciencias Médicas y de la Salud
Licenciatura en Enfermeria y Gestion de la Salud
Cadigo

Fecha

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por medio de la firma en este documento, doy mi consentimiento para formar parte de la
investigacion titulada: “Factores que influyen en la ocurrencia de embarazos en adolescentes que
asisten a la consulta externa lzabal del Hospital De La Amistad Japon Guatemala de Puerto Barrios
Octubre 20197, el cual es desarrollada por la enfermera, Norma Mariela Herrera Lopez, estudiante
de Licenciatura de Enfermeria y Gestion de la Salud, de la Universidad Panamericana.

Es de mi conocimiento que el cuestionario que responderé forma parte del trabajo de campo,
necesaria en toda investigacion, que la informacion recolectada sera utilizada Unicamente en esta
investigacion y serd estrictamente confidencial. Ademas, se me ha informado con claridad los
objetivos de la investigacion, que no escribiré mi nombre, Unicamente la firma y que puedo
retirarme en el momento que lo desee.

Acepto voluntariamente participar en el estudio.

Encuestada (firma)

Investigadora (firma)
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UNIVERSIDAD PANAMERICANA
Facultad de Ciencias Médicas y de la Salud
Licenciatura en Enfermeria y Gestion de la Salud
Cadigo

Fecha

Investigadora: Norma Mariela Herrera Lopez

Encuesta

Objetivo: Recolectar informacion sobre los “Factores que influyen en la ocurrencia de embarazos
en adolescentes que asisten a su control prenatal a la clinica de Ginecologia de Consulta Externa
del Hospital De La Amistad Japdn Guatemala de Puerto Barrios, 1zabal Octubre 2019”.
Instrucciones: Se le presenta el instrumento de Encuesta, la investigadora dara lecturay usted ira
revisando, encontrara quince preguntas abiertas, cerradas y mixtas. En las preguntas de responder,
Si 0 No, color una “X” a la par de las respuestas que selecciones y en la pregunta mixta que se le
solicita responder el por qué o explicacion. La investigadora le acompariara, durante el tiempo que
utilice en responder el instrumento, favor no escribir su nombre, se utilizara un cédigo, por lo cual
le solicitamos la firma o huella, se aplicaran los principios éticos de investigacion incluidos en el
consentimiento informado.

Instrucciones: Conteste a las siguientes interrogantes.

1. ;Cuél es su edad? 10 — 13 14 -16 17-19

2. ¢Qué edad tenia cuando le vino su primera menstruacion?

3. ¢Qué edad tenia cuando inicio las relaciones sexuales?

4. ;A qué edad fue su primer embarazo?
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5. ¢Cual es su Paridad? Primigesta Secundigesta Otro

6. ¢Cual es su estado Civil? Casada Soltera Unida Viuda

7. ¢Mencione alguna consecuencia que haya provocado su embarazo, marque una opcion?

Tristeza Rechazo Aceptacion Angustia

8. ¢Como reaccionaron sus padres cuando se enteraron de la noticia de su embarazo?

9. ¢Con quién vive en su casa?

10. ¢Ha recibido el rechazo de sus padres por su embarazo?

11. ;Se ha sentido marginada por las personas mas cercanas?

12. ¢ Mencione por quien se ha sentido marginada?

13. ¢Ha padecido algun tipo de violencia?

14. ; Mencione quien le ha causado algun tipo de violencia?
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15. ¢ Cual es su Escolaridad?

Analfabeta Primaria Completa Primaria Incompleta
Secundaria Completa Secundaria Incompleta

Diversificado Completo Diversificado Incompleto
Universidad

16. ¢Cudl es su ocupacion?

Ama de Casa Asalariada Otro

17. ; Tiene escasez o carencia para sobrevivir?

18. ¢ Tiene un Ingreso Mensual?

19. ¢Cual es su ingreso mensual?

20. ¢Ha tenido que abandonar sus estudios por consecuencia de su embarazo?

21. ;Cual es su religion? Evangélica Catolica Ninguna Otra

22. ;Conoce sobre los métodos anticonceptivos?
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23. ;| Mencione que método anticonceptivo conoce?

24. ¢ De quién recibio orientacion sobre las relaciones sexuales?
Familia

Escuela

Amistades

Ninguno

25. ¢Ha recibido consejeria sobre el embarazo?
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SUIATEM . Septiembre 25 del 2019

P ARISATIENT IA MM M

Sra,

Norma Mariela Herrera Lopez
Estudiante de Licenciatura de Enfermeria
Y Gestion en Salud

Universidad Panamericana

Presente

Estimada Sefloran: Herrera

Por este medio atentamente le informo que esta Sub Direccion AUTORIZA para que
realice su prueba piloto con el tema Factores que influyen en s ocurrencia de embarazos
en adolescentes que asisten a su control a la clinica de Ginecologia, de la Consulta
Externa del Centro de Atencion Permanente (CAP), Los Amates, Lzabal las personas

encuestadas seriin adolescentes de 10 <19 afos en la fecha y hora conveniente.

Sin otro particularmente, atentamente,

éﬂAmluth

Lme-a- Eb Enfermeria Colegiado 1,213
Enfermera Profesional del Distrito
Centro de Atencion Permanente CAP
Los Amates, [zabal
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GUATEMALA

MUESSES TR MREY U0 SAL i i de s
Y ANISTENCIA MU N

Octubre 5 del 2019
Puerto Barrios, 1zabal

Sra,

Norma Mariela Herrera Lopez
Estudiante de Licenciatura de Enfermeria
Y Gestion en Salud

Universidad Panamericana

Presente

Estimada Sefora: Herrera

De manera atenta me dirijo a usted, en atencion a su solicitud emitida el 4 de Octubre del
presente aflo, me permito informarle que esta Direccion Médica le AUTORIZA para que
realice ¢l trabajo de campo con el tema Factores que influyen en la ocurrencia de
embarazos en adolescentes que asisten a su control a la clinica de Ginecologia, de la
Consulta Externa, Hospital de Ia Amistad Japon - Guatemala, Puerto Barrios, lzabal

las personas encuestadas seran adolescentes de 10 <19 afos en la fecha y hora conveniente,

Sin otro particularmente, atentamente. =

Dr. Manuel Gofnez Paiz
Director Médico Hospitalario
Hospital de la Amistad Japon - Guatemala

Puerto Barrios, 1zabal
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