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Adolescencia, embarazo
e identidad femenina

complejo, de “ajuste” en muchos sentidos: se bus-
| ca consolidar la identidad sexual, aparecen los
conflictos en el intento de actuar los roles sexuales de ma-
nera armoénica con los requerimientos sociales, se lucha
muchas veces por una autonomia en el campo de la se-
xualidad que choca con los valores establecidos del mun-
do adulto, no se posee independencia econémica y la per-
sonalidad de los adolescentes oscila entre imitacion de
modelos estereotipados y espontaneidad individual. To-
dos estos fenémenos, entre otros, conducen a una si-
tuaciéon de conflicto intrapsiquico en el adolescente y a
un desajuste con los patrones del mundo adulto que ha-
cen a los jovenes vulnerables.

Esta situacion se hace aiin mas patente en el caso de las
mujeres, ya que es justamente durante esta etapa que se
ven sujetas a un mayor control y represion por parte del
grupo familiar en vista del “peligro” que representa su
maduracion sexual y la necesidad de establecer los
controles internos y sociales que limiten el ejercicio de la
sexualidad coital al matrimonio.

Dentro de este contexto el embarazo adolescente
representa un problema adicional que ha sido reconocido,
con diferentes significados, a nivel familiar y social. De
hecho en la dltima década se han multiplicado los estu-
dios sobre las implicaciones meédico-psicologicas, sociales
y demogréficas de un fenomeno que parece ir en aumento
en muchos paises.

I a adolescencia es por lo general un periodo

Los indices de embarazo adolescente varian enorme-
mente en el mundo, registrandose las tasas mas altas en
aquellos paises y sectores sociales que aceptany estimu-
lan la temprana nupcialidad, y en donde no se reconoce el
embarazo en esta etapa de la vida como un problema sino
en muchos casos como un evento buscado y deseado y.
que consolida la ubicacion de la joven en la sociedad.

Sin embargo, en muchos otros paises existe una preocu-
pacion al respecto, por el alto riesgo que estos embarazos
representan. Son bien conocidos los de indole médica ta-
les como el bajo peso del bebé al nacer, ciertas malforma-
ciones, partos distosicos, anemia severay otras patologias
que aumentan la morbi-mortalidad materno infantil, pero
existen otros que han sido menos estudiados. El embarazo
en adolescentes afecta el acceso a la ensefanza formal
basica, va que es causa de desercion escolar importante
en los distintos niveles, quedando muchas veces in-
completa su instruccion elemental. La dificultad para re-
tomar su instruccion primaria o secundaria se incrementa
obviamente con el peso de los anos y el aumento de res-
ponsabilidades en relacion al hijoy al nicleo familiar. Es-
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tas jovenes tamblen tlenen serias dlflcultades para ingre-.

sar al mercado de trabalo en el cual, ademas, tienen baja

~onula cahflcaaon Fsto trae aparejado una verdadera dis-

minucion en las Oportunfdades para lograruna.mejor cali-
dad de la vida, ya que estas jovenes han pasado a un esta-
do de marginacion social. -

Y qué decir de los efectos que sobre la formacion de la

personalidad de la madre y de hijo pueda tener el naci- .
miento de una.criatura para una jdven que aun se en- .

cuentra en plena etapa de defln:clnn de su identldad Y de*
st 'desarrollo géneral’ i

En México el problema numer:co no parece ser tan’
dramatico. Por ejemplo, la EnCuesta naclonal DemOgra-
fica (CONAPQ) de 1982, indica que el promedlo de hijos .
nacidos vivos para el area metropolitana (D.F.) es de 0.12.
Sin embargo, es necesario sefalar que esta cifra se refiere
a nacidos vivos y no a embarazos; como no conocemos el
nimero de abortos para la misma poblacion, la verdadera
dimension del problema se escapa. |

Con el Ob]EtO de obtener un conommlenta de la real
magnitud de la incidencia del embarazo en adolescentes,
se analizé a la poblacién femenina' que concurrié a un.
hospital de la ciudad de México durante dieciocho meses. -

Ahi se estudio a [as j6venes que concurrieron a solucatar

servicio para atencion departo o aborto.

El hallazgo fue que casi la cuarta parte del total de hos-

pitalizaciones en la unidad tocoquirtrgica de ginecobs-
tetricia, fueron |0venes adolescentes entre doce vy velnte
anos. ‘ % !
El indice promealo para estas jovenes de hijos nac:tdos
vivos es mas de 1. Si se analizan por edades tanto la
ocurrencia de parto como de aborto, vemos que se perfi-
lan comportamientos-diferentes: cuanto mas jovenes son
las madres adolescentes, tienden a tener el hijo, mientras
que a mayor edad, aumenta la incidencia de abortos. Esto
se puede deber a que, con alta frecuencia, las jovencitas
de diecisiete, dieciocho, diecinueve y veinte ainos ya ten-
gan hijos previamente. :

Sin embargo, este supuesto requnere ser confirmado, ya
que podrian ser otras causas las que subyacen a esta dife-
rencia;: quizas el valor del hijo es distinto para una joven
de catorce o quince anos que para una de diecisiete o
diecinueve, quizas las presiones sociales y familiares di-
rectas se ejercen de manera dlferente en ambos grupos,
etcetera.

Cabe preguntarse qué o cuales son las razones por las
cuales se embaraza ina adolescente en un medio urbano
gue ofrece, al menos en apariencia, informacion, orienta-
cion y servicios para evitar una gestacion muchas veces
no deseada y de alto riesgo para la joven madre. ;Son ra-
zones de ignorancia, mala informacion, fallas de los me-
dios de comunicaciéon? O quizas estos embarazos respon-__
den a razones mas profundas como cuestionamientos de
la identidad, cambio de roles y presion social ante esto,
rebelion familiar, busqueda de la autonomia, u otras?

Esta comprobado que a medida que aumenta la escola-
ridad, disminuye el ndmero de hijos por mujer, que las

dolescentes que tienen una alta motivacion para el estu-
dio y para el logro de metas vitales'diferentes a la materni-

~ dad, tendran menos probabilidad de embarazarse, pero al

mismo tiempo se dan pocas oportunidades sociales para

que las i(')venes puedan reflexion&r sobre Ias consecuen-
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identidad femenina parece estructurarse en gran parte
alrededor de la maternidad, que ain hoy, una gran ma-
yoria de mujeres afirman que una mujer sin hijos esta in-
completa, que la educacion de las mujeres se sigue diri-
giendo a su papel de rnadre y.esposa y que para muchas -
adolescentes un embarazo es, sencillamente, la reconfir-
macién de su condicion de mujeres precisamente en la
etapa de la vida en que debe consolidarse la identidad se-
xual.

Una mu;er adolescente y madre es, probablemente, el
eslabén mas fragil de una sociedad que castiga las rela-
ciones prematrimoniales (esto, suponiendo que estas jo-
vencitas contraerdn matrimonio), que no aprueba real-
mente la union libre, que da el valor a la mujer basado en
la maternidad pero bajo ciertas condiciones, que no tiene
regulaciones sociales que protejan efectivamente a la mu-
jer, etcétera. Podriamos sefalar numerosas ‘iniusticias”‘

sociales hacia la mujer, mitad fundamental de la misma

sociedad que la contiene y al mismo tiempo la segrega.
Corresponde abrir un paréntesis de reflexion dedicado
en especial a las jovenes madres adolescentes, es necesa-
rio conocer cuantas de éstas, en muchos sentidos nifas
aun, han elegido libremente la responsabilidad, los. place-
res v las'obligaciones que implica un hijo. Cuantas de es-

- “tas jovencitas han quedado embarazadas de una relacion

sexual ocasional producto dé la curiosidad y del impulso
de experimentar su identidad sexual.

Cuéntas han quedado embarazadas producto de viola-
ciones de distinto caracter, cuantas se ven obligadas a te-
ner un hijo para salvar la moral paterna o familiar, etcéte-
ra. e st
En una palabra, qué problemas se esconden detrés del

‘embarazo en adolescentes, que usualmente se “miden”

como un indice de hijos nacidos vivos Es claro que todos
los embarazos que se abortan no tienen cabida en ninglin
registro oficial y, al no existir tales registros, se niega su
existencia. Sea que se tenga un hijo nacido vivo o que la
joven decida abortar (o la induzcan a ello), esta situacion
es de alto riesgo para la mujer. Compromete su salud fisi-
ca y mental, arriesgar peligrosamente su futuro, ya que
esta en pleno desarrollo de sus potenciales capacidades y
este proceso se interrumpe de manera deflmtwa con
mucha frecuencia. -

En 1980, habia en el Distrito Federal mas de un millon
de adolescentes entre quince y ‘diecinueve anos. Si
ampliamos el rango a doce y veinte anos, la cifra crece
sobre todo si consideramos que ya estamos en 1985

Pese a lo prioritario y urgente de atender a esta pobla-
cion adolescente, no hay estudios acabados ni datos fide-
dignos y actualizados que permitan una estimacion me-
dianamente aceptable sobre la magnitud real que tienen
los diferentes aspectos del problema. Es indispensable co-

-nocer las causas del embarazo adolescente para asi poder

prevenirlo. Es necesario proporcionar a las adolescentes y
aun antes a las” ninas, informacion amplia y fidedigna
sobre la sexualidad, proporcionar los servicios basicos de
salud a las jovenes.

Pero es mas necesario todawa revisar en profundidad el
proceso de farmacion de la identidad meana y su rela-
cion con la maternidad. ,

Quizas asi, conociendo el problema, se pueda incidir en
él y lograr en el futuro abatir los indices de aborto dismi-
nuir la morbi-mortalidad materno infantil y mejorar la sa-
lud de la poblacion femenina para que pueda acceder a,
mejores oportunidades de vida. @



