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RESUMEN

Se realizd un estudio descriptivo retrospectivo, con el objetivo de caracterizar el embarazo en la adolescencia
en el area de salud del policlinico “*Mario Pozo”, en el municipio de Jesis Menéndez, provincia de Las Tunas,
Cuba; durante los afios 2012 y 2013. La muestra quedd constituida por 130 embarazadas adolescentes. Los
datos fueron recopilados en los registros de la consulta municipal de genética y estadisticas y las variables
empleadas fueron: grupos de edad, las que aportaron morbilidad grave, fallecidos y bajo peso, asi como las
interrupciones de embarazos por malformaciones congénitas. Para el procesamiento de los datos se utilizd la
estadistica descriptiva. Las adolescentes representaron el 14,36% del total de embarazadas registradas en
los dos afios del estudio, con mayor incidencia en el 2013, constituyendo un problema de salud del territorio.
El grupo de 15 a 18 afios tuvo la mayor contribucién, con un 90% de los casos, las que aportaron el 20,89%
de los recién nacidos bajo peso, el 18,18% de los fallecidos, el 30,76% de los niflos menores de un afo
graves y el 34% de las malformaciones congénitas que fueron interrumpidas. La incidencia del embarazo en
la adolescencia fue alta, siendo mas significativa en la adolescencia tardia, repercutiendo cada ano en la
morbilidad y mortalidad infantil.
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ABSTRACT

A descriptive and retrospective study with the objective of characterizing pregnancy during adolescence was
carried out at the health area of “Mario Pozo” Polyclinic of Jesus Mendez municipality in Las Tunas, Cuba,
from 2012 to 2013. The sample was constituted by 130 pregnant adolescents. The information was compiled
at the registers of the municipal statistic and genetic consultation, and the variables used were: age groups,
those who brought serious morbidity, deceased, low weight at birth, and therapeutic abortion because of
congenital malformation. For processing the information, the descriptive statistics was used. The adolescents
represented the 14,36% of all the pregnant women registered during the two years period of study, with a
higher incidence in 2013, so constituting a health problem of the area. The greater incidence was in 15 to 18
years group, with a 90% of the cases, bringing the 20,89% of the low weight newborn, the 18, 18% of the
deceased, the 30,76% of the seriously sick infants, and the 34% of congenital malformation that were
therapeutically aborted. The incidence of pregnancy during adolescence was high, being more significant
during the late adolescence, and affecting morbidity and mortality every year.
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INTRODUCCION

La adolescencia es una fase especifica en el ciclo de
la vida humana, se manifiesta con un desarrollo en
la madurez sexual y la participacién activa de los
jovenes en las esferas social, cultural y econdmica.
Los sistemas de salud tienen el desafio de contribuir
a que esta etapa ocurra exitosamente, con
satisfaccion de la caldad de vida y de sus
necesidades de salud, bienestar y desarrollo. (1, 2)
Es una etapa entre la nifiez y la edad adulta, que
cronoldgicamente se inicia por cambios puberales vy
que se caracteriza por transformaciones bioldgicas
generadoras de crisis, conflictos y contradicciones,
pero esencialmente positiva; no es solamente un
cambio de adaptacién a los cambios corporales, sino
a una fase de grandes determinaciones hacia una
mayor independencia psicoldégica y social. (3, 4, 5)

La maduracidn sexual en los adolescentes esta
estrechamente relacionada con un inicio temprano
de las relaciones sexuales sin proteccion, el
desconocimiento de la biologia de la reproduccion
por la mayor parte de los adolescentes, los
obstaculos que surgen, producto de la comunicacion
con los adultos y el acceso de los adolescentes a los
métodos anticonceptivos y otras caracteristicas
relacionadas, como la falta de orientaciones para
evitar el embarazo en estas edades. (3, 4, 5)

El embarazo en la adolescencia estd unido con el
bajo peso al nacer, el parto prematuro, la nutricién
deficiente, el aumento de la patologia materna y del
nifio, el parto distocico, la perdida de la lactancia
materna, los hijos no deseados, el retraso mental,
las malformaciones congénitas, el maltrato infantil y
también con el aumento del aborto instrumentado y
el suicidio. (6)

En el drea de salud objeto de esta investigacién uno
de los principales problemas de salud es la alta
incidencia del embarazo en la adolescencia. En los
Ultimos afios este problema se ha incrementado; en
el 2011 de 426 embarazadas 67 fueron
adolescentes. En el estudio realizado por el grupo
infantil provincial el 65% de los nifios que ingresaron
en la terapia intensiva eran hijos de madres
adolescentes; de los fallecidos del 2010 el 30% eran
hijos de madres jévenes; en el 2010 el 37% de los
nifos bajo peso al nacer eran hijos de madres
adolescentes. Por lo anteriormente explicado, se
decidié realizar el presente estudio con el objetivo de
caracterizar el embarazo en la adolescencia en la
referida drea de salud.

MATERIALES Y METODOS

Se realizdé un estudio descriptivo retrospectivo y
transversal, con el objetivo de conocer Ila
caracterizacion del embarazo en la adolescencia en
los afios 2012 y 2013, en el area de salud del
policinico “Mario Pozo” del municipio Jesus
Menéndez, Las Tunas, Cuba. El universo estuvo
constituido por todas las adolescentes del area de
salud, comprendidas entre las edades de 11 a 18
afios. La muestra queddé constituida por las 130
adolescentes embarazadas por afio de estudio.

Se precisé el embarazo en la adolescencia por afio,
2012 y 2013. Se clasificaron las adolescentes segun
los grupos de edad (11-14 afios y 15-18 afios) y se
relaciond la edad con el bajo peso al nacer, la
morbilidad grave y critica, asi como la mortalidad
infantil. Se identific6 la incidencia de las
malformaciones congénitas en sus embarazos.

La recoleccion de la informacién se realizd mediante
la revisidn de los registros de los recién nacidos y las
embarazadas que existe en el departamento de
genética de dicha instituciéon de salud,
especificamente los de los afios 2012 y 2013;
también se utilizaron los datos de estadisticas
municipales para la mortalidad infantili y la
morbilidad. Se utilizé la estadistica descriptiva y se
distribuyeron segun su frecuencia, reportandose de
forma porcentual. Los resultados se presentaron en
tablas de contingencia.

ANALISIS Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

Al analizar el comportamiento del embarazo en la
adolescencia por grupos de edad, se observa que ha
sido mas frecuente en la adolescencia tardia, con
145 adolescentes embarazadas en el grupo de 15 a
18 afios, para un 90,12%; con mayor incidencia en
el afo 2012, 57 adolescentes (tabla 1).

La alta incidencia del embarazo en las edades
mayores de 15 afios coincide con otros trabajos

revisados; en estos grupos de edad existe una
mayor madurez sexual, mas probabilidad de
abandono escolar y mayor independencia. Un
estudio realizado en Venezuela, refiere que en

Latinoamérica de cada 1000 embarazadas el 73%
son adolescentes; en el mismo trabajo se singulariza
sobre el estudio realizado en Maracaibo, Venezuela,
en el 2010, con resultados similares (de las 330
gravidas adolescentes incluidas el 96,7%
correspondid a las de 15 a 19 afios). (7)
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TABLA 1. Distribucion de las adolescentes embarazadas segun grupos de edad y afo. Jesls

Menéndez, 2011-2013

Embarazadas / ainos Total
Grupos de edad
2011 2012 2013 N° %
11-14 afos 4 4 7 15 0,8%
15-18 afios 51 53 41 145 90,12
Total 55 57 48 160 100

Mirabal muestra en su estudio que existe un franco
predominio del grupo comprendido entre 16 y 17
afos de edad, con 71 casos, para el 47,3%, seguido
del grupo de 14 y 15 afios, con 24% y el grupo de
18 y 19 afos, con 17,3%; por ultimo, el grupo de 13
aflos, con un total de 17 casos, para el 11,3%. (8)

Desde el punto de vista fisioldgico, la mujer no
alcanza su madurez reproductiva hasta después de
cinco afos de haber aparecido su primera
menstruacion; por tanto, hay mayores riesgos
maternos, fetales y perinatales, cuando concibe un
embarazo antes de ese tiempo. La adolescente
embarazada tiene un sistema inmune inmaduro, lo
cual puede estar relacionado con una deficiente
nutricion materna en gestantes muy jévenes; los
didmetros pelvianos de la adolescente promedio no
alcanzan el tamafio necesario para el recorrido
saludable del feto por el canal del parto, lo que
origina lesiones traumaticas en el tracto vaginal.
Ademas, de forma casi general, la mayoria de las
jovenes son primigestas, lo cual constituye un riesgo
por si solo. (1)

TABLA 2. Incidencia del bajo peso al nacer,
morbilidad \% mortalidad infantil en
adolescentes embarazadas del municipio Jesls
Menéndez, 2012-2013

Incidencias | Total N° %

Bajo peso 67 14 20,89
Fallecidos 11 2 18,18
Graves 13 4 30,76

La tabla 2 muestra como las adolescentes incluidas
en este estudio aportaron el 20,9% de la incidencia

del bajo peso al nacer en el municipio, el 18,18% de
los fallecidos menores de un afio y el 30,7% de la
morbilidad grave. Resultados similares los tiene
Rodriguez en Calabazar, donde encuentra una mayor
repercusion del bajo peso al nacer en adolescentes
embarazadas (34%). (9) Quintero Paredes en
Camagliey demostré la repercusion bioldgica del
embarazo en la adolescencia, al encontrar un 45%
del bajo peso al nacer en adolescentes. (10)

El embarazo precoz puede provocar, entre muchas
consecuencias adversas, la hipertension y otras
graves alteraciones inmunoldgicas, capaces de
estimular los abortos, la prematuridad, el retardo del
crecimiento  intrauterino y el desprendimiento
prematuro de la placenta. (11)

Las edades extremas de la mujer en edad fértil son
causa de malformaciones congénitas. En los afios del
estudio de 22 malformaciones congénitas siete
fueron aportadas por las embarazadas adolescentes,
para un 31,81%. La madre adolescente tiene de dos
a seis veces mas posibilidad de tener un nifio bajo
peso o con malformaciones que una mujer mayor de
20 afos, por la inmadurez del Gtero y el cuello
uterino, lo que provoca que el recién nacido no se
desarrolle adecuadamente. (12, 13)

CONCLUSIONES

La incidencia del embarazo en la adolescencia en el
area de salud estudiada es alta, principalmente en
las adolescentes mayores de 15 afios. La frecuencia
del bajo peso al nacer, la morbilidad infantil, asi
como las malformaciones congénitas en los hijos de
las madres adolescentes fue alta. Se precisa
incrementar las actividades de promocion de salud,
gue lleven a la reduccién de los casos de embarazos
en la adolescencia.
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