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FACTORES PSICOSOCIALES Y FAMILIARES DEL EMBARAZO
EN ADOLESCENTES SOLTERAS

RESUMEN

El objetivo del presente estudio fue identificar algunas condiciones psicosociales y fami-
liares que preceden el embarazo de a adolescente mexicana.

Se estudiaron 262 adolescentes primigestas de 13 a 20 afios de edad y con una escolari-

~ dad minima de 5o0. de primaria. En atencion a su estado civil y al resultado de su emba-
razo, se dividieron en cuatro grupos: madres soiteras, madres casadas, madres en union
libre v adolescentes que abortaron. Los instrumentos de medicién que se utilizaron fue-
ron cuatro tests psicologicos y una entrevista estructurada.

Se comprobo que es inadmisible postular una particular dindmica familiar y/o de perso-
nalidad que explique(n) el embarazo de la adolescente soltera.

En los miembros de la familia se observaron ciertas pautas de conducta que promueven
la sexualidad temprana vy, en las jovenes estudiadas, una falta de conciencia de las conse-
cuencias del ejercicio de su sexualidad.

Dada la similitud de las condiciones que antecedieron al embarazo de los cuatro grupos
estudiados, se llegd a la conclusion de que el grado de compromiso que asume la pareja en
la relacion, establece la diferencia en el resultado inmediato de un embarazo adolescente

premarital.

INTRODUCCION
‘

La existencia de madres solteras no e€s una caracte-
ristica del Siglo XX, el problema d¢ ia ilegitimidad existe en
la historia del mundo aln, desde la misma institucion del
matrimonio .

En la época actual, la macie soltera que se observa
con mavyor frecuencia es la joven adolescente. Este hecho
tiene consecuencias demograficas, econdmicas y sociales
gue han cobrado una importancia inusitada.

Uno de los problemas que mas preocupa al mundo
actual es la explosion demografica. A pesar de que muchos
paises han logrado controlar el ritmo de crecimiento de su
poblacién, no han podido controlar el problema que les
ocasiona el embarazo adolescente. Los nacimientos de ado-
jescentes ocasionan un crecimiento acelerado de la pobla-
cién porque reducen el periodo de tiempo gue transcurre
entre una generacion y la siguiente y, ademas, la tendencia
general de la adolescente es de tener un nGmero elevado de
de embarazos, cortos intervalos entre los nacimientos y

familias numerosas (Mc Carthy, 1981, Nemerow et al.,
1982 Population Reports, 1976, 1980).

Desde el punto de vista médico, todo embarazo ado-
lescente es considerado un embarazo de alto riesgo tanto
por la elevada incidencia de complicaciones obstétricas,
como por los riesgos de morbilidad vy mortalidad materna,
fetal e infantil, que to caracterizan. Los riesgos de mortali-
dad para la madre incluyen: anemia, toxemia, infecciones
del aparato urinario, disfuncion uterina, placenta previa,
desproporcién cefalopélvica y comeglicaciones en el tra-
bajo de parto. Mientras que los riesjos de morbilidad para
los hijos de madres jdvenes son, entre otros, prematuridad,
bajo peso al nacer y mayor probabilidad de morir durante
el primer afio de wida (Aznar y Lara, 1967, David, 1981,
Russell, 1981).

Por otro lado, el embarazo en la adolescencia repre-
senta una de las grincipales razones por las que las jovenes
abandonan la escweta en México y en el resto del mundo
(Duby, 1980; Njogu, 1980; Rosenfield, 1981) Al verse
imposibilitada para completar su educacion, la joven ado-
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lescente debe desistir de hacer una carrera profesional, por
lo que sus posibilidades de un trabajo satisfactorio y bien
remunerado se ven muy limitadas. At respecto, Johnson
(1874) afirma que la condicion de madre adolescente con-
tribuye a la iniciacion y/o perpetuacion de las condiciones
de pobreza.

En ocasiones, s intenta solucionar un embarazo pre-
marital por medio de un matrimonio forzado, aunque tales
matrimonios logran evitar el rechazo social o la discrimina-
cion, no logran ser mas estables que los matrimonios pla-
neados y, a menudo, terminan en divorcio (Bumpass y
Sweet, 1972; Furstenberg, 1976; Oppel y Roystom 1971).
Por otro lado, mientras menor es la madre al nacer su pri-
mer hijo, existe mayor probabilidad de que el primer ma-
trimonio se disuelva, pues los matrimonios asociados con
nacimientos adolescentes tienen altos porcentajes de diso-
lucion (Mc Carthy, 1981).

La adolescente soltera que decide quedarse con su be-
bé, pero sin casarse con el padre, ve muy limitada su posi-
bilidad de un matrimonio posterior. Los peligros que esto
representa para ella son muchos, entre los que Sugar (1980)
menciona que una de cada cuatro jOvenes vuelve a embara-
zarse al cabo de un afio de haber dado a luz. Por su parte,

Baizerman y col. (1979) y Fonseca (1980) sefialan el ries-,

go de la prostitucion. Y Bolton (1981) afirma que las ma-
dres adolescentes solteras tienen un porcentaje de suicidio
10 veces mayor que la poblacion general.

Numerosos autores {Abernethy et. al. 1975; Dixon,
1977, Kandell, 1979; Lewis, 1980; Nadeison, 1974; Rader
et al., 1978; Sugar, 1979), han estudiado las caracteristicas
de personalidad de las adolescentes solteras que se embara-
zan y han encontrado rasgos de pasividad, baja autoestima,
dependencia, deprivacion emocional, necesidad de cercania
y ternura, negacion, impulsividad, sentimientos de impoten-
cia, hogares rotos, ausencia de figura paterna y que muchas
de ellas fueron concebidas, a su vez, fuera del matrimonio.
Otros investigadores (Amirikia, 1980, Black, 1979; Kant-
nery Zelnick, 1975; Namerow et al., 1982; Wong y Ratnam,
1980; Zabin y Clark, 1981) reportan bajos niveles de edu-
cacion sexual, falta de informacion sobre anticoncepcion y
de acceso a ella, asi como baja frecuencia de relaciones
sexuales.

Por otra parte, Babikiany Goldman (1971), Gotschalk
y col. (1964), Josselyn (1965) y Kaplan et al. (1979) coin-
ciden en que la adolescente soltera que se embaraza tiende
a haber experimentado eventos sociaies y psicologicos que
promovieron una mayor receptividad para el contacto se-
xual, ademas tiende a presentar una ausencia de conciencia
del deseo de embarazarse, .

Vol.| No. 1

METODOLOGIA

El estudio se tlevd a cabo en el Hospital de la Mujer
de la Secretaria de Salubridad y Asistencia en la ciudad de
México, D.F., durante los meses de Julio a Noviembre
de 1982,

SUJETOS
Se seleccionaron 262 adolescentes primigestas de 13 a
20 afos de edad y con una escolaridad minima de quinto de

primaria.

La seleccion de las sujetos se hizo mediante un mues-
treo probabilistico, ya que se trataba de una investigacion

. no experimental o Ex post facto, 1a cual no permite hacer

una asignacién aleatoria de los sujetos (Kerlinger, 1979).
La muestra estudiada represento el 28.11 por ciento de las
adolescentes primigestas atendidas en la institucion durante
el periodo de investigacién.

La muestra estudiada, atendiendo el estado civil de las
sujetos, se distribuyo en la siguiente forma:

Solteras n =98 374 por ciento
Casadas n =87 3321 porciento
Unidn Libre n =77 2939 por ciento

N =262 100 por ciento

Sin embargo, para los fines del presente estudio la
muestra fue dividida en cuatro grupos, en relacién tanto

con el estado civil de las sujetos, como con el resultado de
su embarazo:

Grupo I: 87 Adolescentes que dieron a fuz.
Grupo : 79 Adolescentes que dieron a luz.
Grupo  1lI: 71 . Adolescentes que dieron a luz.

Grupo Vv: 25  Adolescentes que abortaron.

MATERIAL

Los instrumentos de medicién que se utilizaron fue-
ron cuatro tests psicologicos y una entrevista estructurada
elaborada especialmentz para la presente investigacioén.
Las pruebas psicoldgicas fueron: el Cuestionario de 16
Factores de la Personalidad de Cattell, el Perfil e Inventa-
rio de la Personalidad de Gordon, el Test Beta del Ejérci-
to y el Inventario de Culpa de Seleccion Forzada de Mosher.

Los tres primeros se utilizan conjuntamente en i3 in-
dustria mexicana para la seleccion de personal con baja
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escolaridad, ya que constituyen una forma de medicion
clara y objetiva de la personalidad e inteligencia (Morales,
1982). Por otra parte, el Inventario de Mosher, que mide
Culpa Sexual, Culpa Hostil y Culpa de Conciencia Moral
fue estandarizado por Lvoff y Wolff {1980) en adolescen-
tes mexicanos.

A través de la entrevista estructurada se exploraron
los siguientes factores:

. Datos Generales.

. Antecedentes Familiares.

. Pareja.

. Actividad sexual pre y postembarazo.

. Reaccion al embarazo y cuidado prenatal.

. Conocimiento y uso de anticonceptivos.

. Opinion sobre el aborto y deseo de ilevarlo a cabo.
. Opinion sobre la adopcion y deseo de dar al bebg.
. Motivaciones educativas.

. Metas de vida.

OO WNOOOOHWN =

—
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PROCEDIMIENTO

El estudio se llevé a cabo en el piso de Puerpuerio
Fisiolégico, drea a la que son transferidas las pacientes que
NO presentan complicaciones posteriores al parto.

A través de los expedientes médicos, se detectd a las
pacientes que reunian los tres requisitos necesarios para ser
sujetos del estudio: edad de 13 a 20 afios, escolaridad mini-
ma de quinto de primaria y primigravidez.

Se visitd a cada una de las posibles sujetos en sus res-
pectivas camas, se les explico el objeto de la investigacién y
se les pidio su participacion voluntaria, garantizdndoles ei
anonimato de sus respuestas. Si la paciente accedia a parti-
cipar, primero se llevaba a cabo la entrevista y enseguida se
aplicaban los tests psicoldgicos.

Tanto la entrevista como la aplicacion de los tests se
levaron a cabo individualmente, junto a la cama de la pa-
ciente.

Se evaluaron 105 variables, de las cuales 71 corres-
pondian a la entrevista y 34 a los tests psicoldgicos.

Para el andlisis de los datos obtenidos se utilizaron
tanto estadisticas paramétricas como no paramétricas, de-

bido a la existencia de 48 variables continuas y 57 variables
categoricas.

RESULTADOS

Al comparar los cuatro grupos estudiados, 26 de las
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57 variables categoricas obtuvieron valores de Phi Cuadrada
significativos (p< .05). Sin embargo, el andlisis de tales di-
ferencias mostro que se deben al estado civil de las jovenes
mds que a las condiciones que antecedieron a su embarazo,
por fo cual se ha decidido presentar los resultados mas rele-
vantes de la muestra estudiada, considerandola en conjunto.

En relacidén al Diagnostico Médico, se encontré un
67 por ciento de complicaciones obstétricas (p<.001) in-
cluyendo cesdrea, uso de forceps, parto prematuro, aborto
y nifios nacidos muertos. Este hallazgo concuerda con los
reportes de diversos autores (Aznar y Lara, 1967; David,
1981; Mateos, 1980, Population Reports, 1976) de que
el embarazo adolescente aumenta la incidencia de compli-
caciones maternas y fetales en el embarazo y parto.

En el 50 por ciento de las familias de las jovenes es-
tudiadas se registraron otros embarazos fuera del matri-
monio, muchos de ellos por uniones |ibres. Ademas, se
encontré un 22 por ciento de familias con madres solteras
{n = 58), entre los que hubo ocho casos en que la madre de
la sujeto era o fue, a su vez, madre soltera. Estas caracteris-
ticas constituyen algunas de las pautas de conducta de los
miembros de la familia que predispusieron a las sujetos a
una sexualidad temprana (Ibafiez, 1984).

. De las 262 adolescentes estudiadas, el 60.3 por cien-
to (n = 158) se embarazaron solteras; de ellas, el 38 por
ciento (n = 60} se casd o vivia en union fibre al dar a luz,
y el 62 por ciento restante (n = 98) se constituyo en madre
soltera. i

En 23 casos (3 por ciento) la pareja no se enterd del
embarazo de la joven; entre ellos, hubo seis casos de viola-
cidn, de los cuales s6lo uno se resolvid mediante un aborto
legal. En 60 casos (23 por ciento) ias jovenes a consecuencia |
de su embarazo, se casaron o se establecieron en union h-
bre y en 75 casos (30 por ciento) la pareja no prestd ningin
tipo de ayuda a la joven adolescente soltera. Los casos res
tantes se dividen entre las adolescentes que estaban casa-
das 0 vivian en union libre antes de @inbarazarse y las ado-
lescentes solteras gque recibieron ayuda del padre del bebé,
pero que no se casaron a consecuencia del embarazo.

En relacion a la actividad sexual previa al embarazo,
el hallazgo mas relevante del presente estudio fue que se
encontro un 14 por ciento {n = 37) de embarazos después
de un maximo de cuatro coitos.

En lo que toca al conocimiento acerca de la ovula-
cidn apenas una pequefia porcién de la muestra estudiada
tenia tal conocimiento y en casi la mitad de esos casos éste
era inexacto: el 13 por ciento (n = 34) sabia cudndo se
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registra la ovulacion y €l 11 por ciento (n = 29) tenia una
creencia erréneg acerca de ellg, mientras el 76 por ciento
restante (n = 19g) ni siquiera sabia de I3 existencia de ta|
proceso fisiologico.

En cuanto al conocimiento acercg de la anticoncep-
cién, el 9.5 por ciento (n = 25) No pudo mencionar ningun
método anticonceptivo, ef 6.5 por ciento no habia oidg
hablar de I3 planificacién familiar y los meétodos de control
natal. No obstante, entre las jovenes Que sabian algo sobre
métodos anticonceptivos (n = 220), e! nimero promedio de
métodos que mencionaron fye de tres, siendo los m4s fre-
cuentes las pastilias, ej condoén vy las inyecciones. Por otro
lado, se encontrg un nivel muy bajo de uso de anticoncep-
tivos, el cual se resume en la Figura 1.

vocado, 14 de aborto espontaneo, cinco de aborto tera.
Péutico y un aborto legal. Estos hallzzgos Contrastan con el
reporte de Ruifin (1979) de que muchas adolescentes ame-
ricanas preficren abortar porque creen que es mds seguro
que los anticonceptivos orales,

En este punto, resulta clara I3 influencia de |5 penali-
zacion del sborto existente en Meéxico, sobre el juicio emj-
tido por las jovenes estudiadas,

ciones y Unicamente e tres por ciento lo acepta incondicjo-
nalmerte. A diferencia de esto, Irving (1970) reporta una
tendencia a dar a sus bebés en adopcion en las madres sol-
teras que estudio; pero Sebald (1977), en un estudio pos.
terior observa Queen EE UU. ha habido un marcado decre-
mento en ef nimero de adopciones.

En lo que atafie 3 las variables continuas, algunos de
los resultados arrojados por I3 presente investigacion se
expone a través de jog Cuadros 1-5 y las Figuras 2-6. Mien-

La Madre Solterg es tradicionalista, tranquila, emo-
Cionaimente €xpresiva, astuta, Pero poco sociable. Gusta
de trabajar con problemas diffcijes. Es poco inteligente,
Pero tiene capacidag visomotora y de abstraccion

La Madre Casada es vigorosa y enérgica, intelectual-
mente curiosa. Es inteligente, posee capacidad de abstrac-
cion, pero gy juicio, Capacidad de observacion y de rapidez
Y Planeacién estsn disminuidos. Es una persona dominante,

de atencion.
A partir de las Cuatro integraciones anteriores se ela-

boré otra que las resume Y que define a todas las adolescen-
tes estudiadas.

Y segurz de sf misma, por lo que prefiere tomar SUS propias
decisiones.

CONCLUSlONES
Abordar un problema tan complejo como el embara-

20 en la adolescente soltera reviste uns gran importancia
por las aportaciones que Pueden hacerse 3| respecto,
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La presente investigacién lejos de encontrar una di-
ndmica familiar y de personalidad especificas que pueden
explicar el fendmeno de la maternidad de I3 adolescente sol-
tera, ha comprobado que tal postulado resulta inadmisi-
ble. Esta afirmacion implica que los hallazgos demostraron
que las jovenes estudiadas poseen caracter isticas psicolégi-
€as muy similares. Por tanto, es posible asentar que el hecho
de que una adolescente embarazada se constituya en madre
soltera depende del grado de compromiso que asuma Su pa-
reja. Esta condicion obedece a la eleccion de pareja que ha-
ya hecho la joven, misma que no fue considerada en el dise-
fio del estudio.

A 13 luz de los datos obtenidos es factible serialar
la falta de educacién sexual y consejo anticonceptivo en la
juventud mexicana. Es necesario que los programas de pla-
nificacion familiar existentes en el pais se ocupen, de mane-
ra muy esgecial, de la prevencion de los embarazos adoles-
centes.

El problema no es sencillo, ni facil de abordar, pero
€s muy importante para Ia nacidén ya que los logros alcanza-
dos por los programas mencionados pueden revestirse en
caso de no ocuparse de los adolescentes.

Por otra parte, dada la elevada incidencia de com-
plicaciones obstétricas en los embarazos adolescentes, ins-
tituciones como el Hospital de la Mujer, utilizan una parte
importante de su presupuesto para ig atencion de esta clase
de pacientes, lo cual, a su vez, repercute en el presupuesto
de la nacion .

Ante estas circunstancias, es necesario, crear progra-
mas especificos de prevencion de embarazos adolescentes y
de tratamiento para las madres adolescentes solteras. Se
propone abordar el problema a través de “Centros Comuni-
tarios de Asistencia Psicoldgica’ (Gomez del Campo, 1983},
los cuales constituyen una alternativa de ayuda para aque-
llos grupos sociales que presentan mayor incidencia de em-
barazos ilegftimos. :

Finalmente, es importante sefialar que, a pesar de
que la autora estd de acuerdo con la opinidn de otros inves-
tigadores (Baizerman et al., 1974; Johnson, 1974; Phipps-
Yonas, 1980; Sugar, 1980), que sostienen que es necesario
relacionar con una teoria psicoldgica toda investigacion
sobre el embarazo adolescente, resulta muy dificil superar
los problemas metodoldgicos que ello supone.

Desafortunadamente ha sido necesario, en la presen-
te investigacion, sacrificar, una vez mds, la teoria por
estudiar un ndmero més extenso de sujetos. Examinar de-
talladamente todos los casos de estudio habria requerido
ce una gran cantidad de tiempo v, practicamente, hubiera
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sido imposible dadas las condiciones de la instituciéon y det
internamiento tan corto de las sujetos. Por otra parte, hy-
bieran podido influir factores contra transferenciales (Deve-
reux, 1977) en la realizacién de I3 investigacion. Por ello,
se decidio utilizar examenes psicométricas de facil aplica-
ciébn y calificacion, y una entrevista inicial altamente es-
tructurada, a fin de recabar el maximo de informacion en
el menor tiempo posible.

Con todo, el tamafio de la muestra estudiada ofrece
la posibilidad de generalizacidon de los hallazgos a otras
muestras con caracteristicas socioecondmicas similares,
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