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RESUMEN:

Introduccion: La adolescencia, es la etapa que sucede a la nifiez y que se extiende hasta la edad adulta. Es
un periodo que se caracteriza por profundos cambios fisicos, psicolégicos y sociales, que hacen de esta
etapa la mas vulnerable del ciclo vital.

Obijetivo: Elevar el nivel de conocimiento sobre embarazo en las adolescentes del Consultorio Médico La
Poa del Policlinico Universitario “Hermanos Martinez Tamayo”, municipio Baracoa, provincia
Guantanamo en el periodo de enero -diciembre 2022,

Meétodos: Se realizd un estudio cuasi experimental de intervencion educativa sobre algunos aspectos del
embarazo en la adolescencia en los adolescentes del Consultorio Médico de Familia La Poa, Policlinico
“Hermanos Martinez Tamayo”, del municipio Baracoa, provincia Guantanamo en el afio 2022. EI Universo
estuvo constituido por los 58 adolescentes del consultorio, se estudio todo el universo.

Resultados: La edad con mayor cantidad de adolescentes fue entre 14 y 16 afios para un 46,6%, predomind
el sexo femenino con 32 adolescentes para un 55,22%. La mayor parte de los adolescentes estudiados
tienen el criterio de edad de inicio de las relaciones sexuales entre 15 y 17 afios para un 65,5%. Antes de
aplicada la intervencion educativa 49 adolescentes tenian un inadecuado nivel de conocimientos (84,5%) y
después mejoraron su nivel de conocimiento 45 (77,6%).
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Conclusiones: La Intervencién Educativa influyd de forma positiva en el incremento del nivel de
informacion y conocimiento sobre embarazo en la adolescencia.
Palabras Clave: embarazo en la adolescencia, prevencion, intervencion educativa

SUMMARY:

Introduction: Adolescence is the stage that follows childhood and extends to adulthood. It is a period that
Is characterized by profound physical, psychological and social changes, which make this stage the most
vulnerable in the life cycle.

Objective: Raise the level of knowledge about pregnancy in adolescents at the La Poa Medical Clinic of
the Hermanos Martinez Tamayo University Polyclinic, Baracoa municipality, Guantanamo province in the
period of January - December 2022.

Methods: A quasi-experimental study of educational intervention was carried out on some aspects of
teenage pregnancy in adolescents from the La Poa Family Medical Clinic, Hermanos Martinez Tamayo
Polyclinic, of the Baracoa municipality, Guantanamo province in the year 2022. The Universe was
constituted For the 58 adolescents in the clinic, the entire universe was studied.

Results: The age with the largest number of adolescents was between 14 and 16 years for 46.6%, the
female sex predominated with 32 adolescents for 55.22%. Most of the adolescents studied have the age
criterion for starting sexual relations between 15 and 17 years for 65.5%. Before applying the educational
intervention, 49 adolescents had an inadequate level of knowledge (84.5%) and afterward 45 (77.6%)
improved their level of knowledge.

Conclusions: The Educational Intervention positively influenced the increase in the level of information
and knowledge about pregnancy in adolescence.

Keywords: teenage pregnancy, prevention, educational intervention

. INTRODUCCION

La adolescencia, es la etapa que sucede a la nifiez y que se extiende hasta la edad adulta. Es un periodo
que se caracteriza por profundos cambios fisicos, psicolégicos y sociales, que hacen de esta etapa (después
de la infancia) la mas vulnerable del ciclo vital. Es dificil establecer limites cronoldgicos precisos para este
periodo que abarca desde los 10 a los 19 afios de edad. Es una etapa determinada por cambios en la esfera
psicosocial y en todos los aspectos se produce la estructuracion de funciones nuevas, que incluyen el nivel
de autoconciencia, las relaciones interpersonales y la interaccion social, de la cual se derivan trastornos
psicosociales asociados como los embarazos no deseados.?

El embarazo irrumpe en la vida de las adolescentes en momentos en que todavia no alcanzan su madurez
fisica y mental, a veces en circunstancias adversas como son las carencias nutricionales, comorbilidades, y
un medio familiar normalmente poco receptivo para aceptarlo y protegerlo. 3

El embarazo en la adolescencia constituye un problema de salud a nivel mundial, por las complicaciones
y riesgos que implica para la madre y el nifio, asi como por su repercusion social. Se considera que mas del
80 % son embarazos no deseados, no planificados, o provocados por la préctica de relaciones sexuales
desprotegidas y producto de una relacion débil de pareja, en muchos casos fortuita y ocasional, donde la
mayoria de las veces el padre del embrién es también un adolescente. 3



La relacion precoz, al igual que el embarazo precoz, afecta el desarrollo fisico, psiquico y social. Esto es
por lo general causa de la desercidn escolar y del nimero de jovenes que dejan sus estudios por embarazos
muy temprano. 4

El incremento del embarazo y parto en edades tempranas constituye un problema universal segun datos
obtenidos por el centro de informacion sobre fecundidad de Washington, tres millones de adolescentes
paren anualmente en el mundo, alcanzando esta poblacién mas de mil millones. °

En los paises en desarrollo una de cada cuatro personas esta en la adolescencia por una de cada siete en
los paises desarrollados. ©

En Argentina, el porcentaje de recién nacidos de madres adolescentes (menores de 20 afios) respecto al
total de nacimientos no ha tenido mayores variaciones, manteniéndose en valores cercanos al 15% en los
ultimos 20 afios. Sin embargo, el analisis global del pais no da cuenta de la desigualdad entre las provincias
ya que el porcentaje de embarazo en adolescentes, para 2021, superd al promedio nacional en 6 de 24
provincias con valores superiores al 20%. Formosa y Chaco con 25%; Misiones 22% y Catamarca,
Corrientes y Santiago del Estero 21%. "#

A nivel mundial, el embarazo en la adolescencia sigue siendo considerado un problema en todos los
paises del mundo, con marcada importancia en paises subdesarrollados y en vias de desarrollo. Es asi como
en Ameérica Latina un 15 a un 25% de los Recién Nacidos Vivos son hijos de una madre menor de 20 afios.
9

En América Latina, la fecundidad adolescente no muestra una tendencia sistematica a la baja como en
otros paises del mundo. De hecho, en la regién se calcula que existe alrededor de 80 nacimientos por cada
1.000 mujeres de entre 15 a 19 afios de edad, a nivel mundial esta tasa es inferior Unicamente a la que se
encuentra en Africa Sub-Sahariana. Ademas, América Latina es la region del mundo donde la mayor
fraccion del total de nacimientos son los de madres adolescentes, es una caracteristica de la region. *°

América Latina y el Caribe continGan siendo las subregiones con la segunda tasa mas alta en el mundo de
embarazos adolescentes, sefiala un informe publicado hoy por la Organizacion Panamericana de la
Salud/Organizacion Mundial de la Salud (OPS/OMS), Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
(UNICEF) y el Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas (UNFPA).

México ocupa el primer lugar a nivel mundial en embarazos en adolescentes entre las naciones de la
Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Econdmicos, con una tasa de fecundidad de 77
nacimientos por cada mil adolescentes de 15 a 19 afios de edad.3 sept 2021 **

En Cuba, el 13 % de los nacimientos ocurren en las madres adolescentes, hallandose entre las naciones
con un indice elevado de nacimientos en este grupo de edad. EI 80 % de ellas tiene riesgo de tener hijos con
peso menor de 2 500 g y 1,6 veces mayor que para las que tienen mas de 18 afios. 1112

Granma ha sido, en el Gltimo quinquenio, la provincia del pais de mayor indice de embarazo en la
adolgscencia, con un 23,1 % al cierre del afio 2021, por encima de la media nacional, que se comporto al 18
%. 12,13

En la provincia Guantanamo se continua diariamente con la dispensarizacion y acciones de promocion y
prevencion de salud ya que el Embarazo en la adolescencia constituye uno de los principales problemas de
salud en la poblacion con un ascenso marcado cada afio.

El nimero de gestantes entre 12 y 19 afios en Guantanamo supera la media nacional con un 21%. El
municipio con mayor incidencia es Imias con un 31% seguido de Maisi y Manuel Tames con un 29% y
27% respectivamente. 14

En Baracoa, en el afio 2021 se captaron un total de 73 embarazadas entre 15y 19 afios de edad y de 12
a 14 afos un total de 11, de ellas el 43.8 % pertenecen al Policlinico Hermanos Martinez Tamayo segun los



datos obtenidos del Registro de captacion de embarazo, por lo que se deben incrementar ain mas las
actividades de promocion y prevencion de salud en la comunidad.

Toda la situacion anteriormente mencionada se palpa dia a dia con la labor de los profesionales de la
salud, con frecuencia las necesidades de servicios de salud se mal interpretan, no se reconocen o se
subestiman, y aunque se realizan consultas de terreno, servicio de consejeria, atencion integral a la mujer,
especificamente las consultas de riesgo preconcepcional y remision a planificacion familiar y otros, esto
todavia resulta insuficiente pues aun existe desconocimiento sobre los riesgos del embarazo en la
adolescencia.

En el area de salud de La Poa en los Gltimos cuatro afios, segun la historia de salud individual del
consultorio médico, fueron captados 62 embarazos de ellos 42 fueron adolescentes (67,7 %). En el afio
2021 se realizaron 13 captaciones de embarazo de ellas 11 se encontraban en las edades comprendidas entre
14 y 19 afios para un 84,6 %, tres mas que en el afio 2020 lo que demuestra su incremento, lo que corrobora
que aun con las acciones educativas realizadas sigue predominando el embarazo en este grupo de edades en
mas de un 50%.

Se necesita encaminar mejor la educacién sexual para lograr la prevencion del embarazo en la
adolescencia, y asi una correcta planificacion familiar. En tal caso, resulta de gran utilidad la consulta de
orientacion a las adolescentes.

Teniendo en cuenta lo planteado anteriormente, y siendo la medicina preventiva una de las tareas
primordiales en nuestro Sistema Nacional de Salud, la que cada dia tiene mas vigencia y aplicacion con la
creacion del médico y enfermera de la familia, se define como problema cientifico:

¢Se podra incrementar el nivel de conocimientos sobre la prevencion del embarazo en las adolescentes
del Consultorio Médico La Poa a través de una intervencion educativa?

Objetivo General:

Elevar el nivel de conocimiento sobre embarazo en las adolescentes del Consultorio Médico La Poa del
Policlinico Universitario “Hermanos Martinez Tamayo”, municipio Baracoa, provincia Guantanamo en el
periodo de enero -diciembre 2022.

Objetivos Especificos:

1. Identificar el comportamiento de algunas variables socio-demogréficas: edad, sexo y edad de
inicio de las relaciones sexuales.

2. Determinar el nivel de informacidn y conocimiento de los adolescentes sobre factores de
riesgo, métodos anticonceptivos y medidas de prevencion.

3. Elaborar un programa educativo de acuerdo a las necesidades de aprendizaje identificadas.

4. Validar la efectividad de la intervencién educativa.

Idea a defender:

Si se aplica una intervencion educativa sobre embarazo en los adolescentes del Consultorio Médico La
Poa del Policlinico Universitario “Hermanos Martinez Tamayo” se incrementara su nivel de conocimientos
sobre este tema.



Justificacion:

El desconocimiento sobre algunos aspectos del embarazo en la adolescencia constituye uno de los
principales factores de riesgo y problemas de salud en el Consultorio Médico de La Poa. Por este motivo se
realiz6 una Intervencion Educativa sobre Embarazo en la Adolescencia en adolescentes con el propdsito de
incrementar el nivel de informacion y conocimientos con respecto al tema y de esta forma disminuir las
consecuencias que a este le acompafia, asi como fortalecer las labores de promocién y prevencion de salud
en la comunidad.

1. METODOS:

Se realizé un estudio cuasi experimental de intervencion educativa sobre algunos aspectos del embarazo
en la adolescencia en los adolescentes del Consultorio Médico de Familia La Poa, Policlinico “Hermanos
Martinez Tamayo”, del municipio Baracoa, provincia Guantanamo en el afio 2022.

El Universo estuvo constituido por los 58 adolescentes del consultorio, se estudié todo el universo segun:

Criterios de inclusion:

e Encontrarse en el area de salud momento de iniciar el estudio.
e Dar su consentimiento informado de los adolescentes, padre o tutor para participar en la
investigacion.

Criterios de exclusién:

e  Adolescentes embarazadas.
e Adolescentes que presentaron cualquier tipo de discapacidad mental.

Criterios de salida:

e Encaso de muerte o salida del territorio durante la investigacion.
e  Que contraiga alguna enfermedad que requiera hospitalizacion durante la investigacion.
e  Ausencia a mas de 2 sesiones.

En el desarrollo de todo el proceso de investigacion se utilizaron los siguientes métodos:

Meétodos del nivel tedrico:

e  Historico — logico: Posibilitd recoger informacion sobre el comportamiento del embarazo
en la adolescencia.

e Analisis — sintesis: Para fundamentar, argumentar, establecer relaciones y valoraciones
sobre el embarazo en la adolescencia.

e Enfoque sistémico: Permitio estructurar la metodologia propuesta, organizando sus etapas
por orden jerarquico de los mas simples a los mas complejos, para alcanzar el objetivo propuesto.



e Induccién — deduccion: Permitié a partir del estudio de los casos concretos, arribar a
conocimientos generales imprescindibles para resolver el problema.
e Modelacion. Se utilizé con el propdsito de disefiar las etapas de la metodologia.

Meétodos del nivel empirico:

e  Observacion: Brind6 valiosa informacion relacionada con el embarazo en la adolescencia

e Encuesta: Propicio la obtencion de informacion sobre el nivel de conocimientos sobre
embarazo en la adolescencia que tienen los adolescentes pertenecientes al consultorio La Poa del
Policlinico “Hermanos Martinez Tamayo™ antes y después de la intervencion educativa.

Métodos estadistico-matematicos: Posibilitd procesar los datos e informaciones obtenidas para arribar
a conclusiones acertadas.

e Tabulacion: Se aplicd para mostrar el analisis de los resultados presentados, haciendo uso de los
indicadores.
e Tanto porciento: Se utilizd para resumir la informacion recolectada.
La intervencion educativa consté de tres etapas:
1. Etapa diagndstica.
2. Etapa de intervencion.
3. Etapa de evaluacion.

Etapa Diagnostica:

Los datos se obtuvieron a través de la aplicacion de un cuestionario anénimo que los participantes llenaron
de forma escrita, mediante el cual se determiné el nivel de conocimiento de los adolescentes con respecto a:

e  Aspectos generales del embarazo en la adolescencia.

Factores de riesgo.
Consecuencias del embarazo en la adolescencia.
Edad adecuada para tener un embarazo.
Métodos anticonceptivos.
Medidas de prevencion.

Etapa de Intervencion:

Una vez analizados los resultados se procede a trazar la estrategia educativa a partir de un programa
elaborado a tal efecto, con el objetivo de incrementar el nivel de conocimiento sobre el embarazo en
adolescentes. Se dividio el grupo en 2 subgrupos. La intervencidn constd de 8 sesiones, las cuales se
realizaron 1vez en la semana en el horario de 3 a 5 de la tarde, 1 hora cada subgrupo, para una duracion de
2 meses. El lugar seleccionado es la escuela primaria de dicha zona. Se utilizaron las siguientes técnicas
educativas: lluvia de ideas, charla educativa, discusion grupal.

Etapa Evaluativa:




En la sexta semana se aplico nuevamente la encuesta inicial y se midio el impacto en el nivel de
conocimiento alcanzado. Para el anélisis comparativo que contempla el estudio (antes y después) y que
midié la variabilidad en el conocimiento, se aplicd el test de McNemar, considerando un nivel de
significacion p < 0,05 (95 % de nivel de confianza).

Técnicas y Procedimientos:

De obtencion de informacion o de recoleccion de datos.

A partir de la aplicacion del cuestionario inicial, se recogid la informacion necesaria para el estudio,
instrumento que se aplicd nuevamente después de la etapa de intervencion como test final y asi se
completo la recogida de datos para el estudio.

De analisis y elaboracion.

El procesamiento de la informacion se realizo a traves del método micro computarizado, auxiliados de
una computadora Pentium V. Finalmente los resultados fueron representados en tablas de contingencia
estadistica de doble entrada. Como medida de resumen se utilizo el porcentaje. Para el analisis comparativo
que contempla el estudio (antes y después) y que midié la variabilidad en el conocimiento, se aplicé el test
de McNemar en linea en tablas de contingencia de 2x2, considerando una significancia para X? mayor o
igual a 3,84 y p menor o igual que 0,05.

De discusidn y sintesis.

La discusion de los resultados y su interpretacion se realiz6 mediante un minucioso trabajo de mesa con
el tutor y revisado por nuestros asesores, teniendo como base los elementos encontrados en la revision
bibliogréfica, extraida de las publicaciones nacionales y extranjeras, obtenidas por Internet, entre otras
fuentes actualizadas que se acotaron segun las normas de Vancouver. Con estos datos realizamos
comparaciones que nos permitieron llegar a nuestras propias conclusiones y hacer recomendaciones al
respecto.

Consideraciones éticas:

La investigacion fue avalada por el consejo cientifico y el comité de ética de la investigacion de la
institucion. Para la puesta en practica de esta investigacion se tuvieron en cuenta los principios de la
Bioética Médica: respeto a las personas, beneficencia, no maleficencia, autonomia y justicia. A todos los
adolescentes el autor en el consultorio médico, les brindd una explicacion detallada sobre la investigacion,
sus fines y los beneficios que con el estudio se tendran. Se les informo sobre el derecho que tenian de
participar o no en la investigacion y se recogi6 por escrito el consentimiento informado a todos los que
aceptaron. Se verificd a través de preguntas de comprobacion si comprendieron la informacion. Se les
asegurod la confidencialidad de los datos, cuya custodia es responsabilidad del autor, quien utilizaria los
resultados, conjuntamente con el tutor y asesores, Unicamente con fines cientificos.



I11. RESULTADOS:

Tabla 1. Distribucién de adolescentes segin edad y sexo. CMF La Poa. Policlinico Hermanos Martinez Tamayo, Enero -

Diciembre 2022.

Edad Masculino Femenino Total

No % No % No %
10-13 3 5,17 5 8,62 8 13,8
14-16 12 20,7 15 25,9 27 46,6
17-19 11 18,9 12 20,7 23 39,7
Total 26 44,77 32 55,22 58 100

Fuente: Historia de salud individual

Al analizar la distribucion de adolescentes segin edad y sexo se comprobd que el grupo de edad con
mayor cantidad de adolescentes fue el de 14 a 16 con 27 para un 46,6%, predominando el sexo femenino

con 32 adolescentes para un 55,22%.

Tabla 2. Distribucién de adolescentes segun criterio de la edad adecuada para el comienzo de las relaciones sexuales

Grupo de edades %
10-11 0
12-14 3,45
15-17 65,5
18-19 31,0
Total 100

Al evaluar la edad adecuada para el inicio de las relaciones sexuales, se comprobé que 38 (65,5%) de los

adolescentes considera que la edad éptima es entre 15-17 afios.

Tabla 3. Nivel de conocimiento acerca de los factores de riesgo del embarazo en la adolescencia.



Antes Despueés Total

Inadecuado Adecuado
No. % No. % No. %
Inadecuado 2 3,45 50 86,2 52 89,7
Adecuado 0 0 6 10,3 6 10,3
Total 2 3,45 56 96,5 58 100

x?=48,020  p=0,0001

Al analizar el nivel de conocimiento sobre factores de riesgo del embarazo en la adolescencia como
resultado de la aplicacion del cuestionario antes de la intervencion, del total de adolescentes 52 tenian un
inadecuado nivel de conocimientos para un 89,7% Yy sélo 6 adecuado para un 10,3%. Al analizar los
cambios ocurridos en el conocimiento sobre aspectos generales del embarazo después de la intervencién, es
significativo resaltar que de los 52 adolescentes que antes de dicha labor tenian un conocimiento
inadecuado mejoraron su nivel de conocimiento 50 (86,2%) y los 6 que antes de dicha labor tenian un
conocimiento adecuado mantuvieron su respuesta correcta, esto posibilitdé que el grupo alcanzara un 96,5%.
La variacion de los conocimientos fue significativa (p<0,05).

Tabla 4. Nivel de conocimiento acerca los métodos anticonceptivos.

Antes Despueés Total
Inadecuado Adecuado
No. % No. % No. %
Inadecuado 6 10,3 38 65,5 44 75,9
Adecuado 0 0 14 24,1 14 24,1
Total 3 10,3 55 89,6 58 100

x?=36,026  p=0,0001

En la tabla 4 se observa la distribucion de adolescentes segln nivel de conocimiento sobre métodos
anticonceptivos, antes de aplicada la intervencion educativa 44 adolescentes tenian un inadecuado nivel de
conocimientos para un 75,9% y en 14 fue adecuado para un 24,1%. Luego después de la intervencion, de
los 44 adolescentes que antes de dicha labor tenian un conocimiento inadecuado mejoraron su nivel de
conocimiento 38 (65,5%) y los 14 que antes de dicha labor tenian un conocimiento adecuado mantuvieron
su afirmacién, esto posibilitd que se alcanzara un 89,6%. La variacion de los conocimientos fue
significativa (p<0,05).

Tabla 5. Nivel de conocimiento sobre medidas de prevencion del embarazo adolescente.

Antes Después Total
Inadecuado Adecuado
No. % No. % No. %
Inadecuado 7 12,1 39 67,2 46 79,3
Adecuado 0 0 12 20,7 12 20,7
Total 7 12,1 51 87,9 58 100

x?=37,026  p=0,0001




En la tabla 5 se evalGan los conocimientos sobre medidas de prevencion del embarazo donde observamos
que antes de aplicada la intervencion educativa 46 adolescentes tenian un inadecuado nivel de
conocimientos para un 79,3% y 12 fue adecuado para un 20,7%, mientras que después de la intervencion,
de los 46 adolescentes que tenian un conocimiento inadecuado mejoraron su nivel de conocimiento 39
(67,2%) y los 12 que antes de dicha intervencion tenian un conocimiento adecuado mantuvieron su criterio,
para un total de 72,9%. La variacion de los conocimientos fue significativa (p<0,05).

IV. DISCUSION:

Como se pudo observar, el grupo etario que predomind fue el de 14-16 afios, posiblemente porque existe
un mayor nimero poblacional en estas edades en el area de salud estudiada; ademas, esta es la etapa de la
adolescencia en que este grupo etario, por lo general, comienza a tener sus primeras relaciones sexuales.

Resultados similares a los del presente estudio fueron encontrados por Oliveros-Cata et al. ¥°, en cuya
investigacion predominaron los adolescentes de 14-16 afios. Por su parte, como sefialan Martinez-Torres et
al. 1® en su estudio, el grupo de edad de mayor prevalencia fue el de 14-16 afios (53.3%), con un
predominio de las femeninas de 11 personas (36.6%), seguidas del grupo de 17-19 afios con 10 personas
(33.3%), resultados que coinciden con los del presente estudio.

Como plantean Molina-Gémez y Hernandez-Avalos %', el 59.2% de los adolescentes iniciaron las
relaciones sexuales entre los 15-19 afios, resultados que coinciden en parte con los de la investigacion.

En la opinion de Muguercia-Silva et al. * al abordar la edad de inicio de las relaciones sexuales, declaran
que 25 (42.5%) de los adolescentes la iniciaron antes de los 15 afios, con una media de 15.7 afos,
resultados que coinciden en parte con los de la investigacion. Los autores de esta investigacion comparten
el criterio de los citados autores en que los equipos basicos de salud juegan un papel decisivo en la
prevencion y el control del riesgo reproductivo preconcepcional, y que el embarazo en la adolescencia es
uno de los factores que sociales que se relaciona con el abandono escolar o la interrupcion de los estudios y,
por consiguiente, limitaciones en el desempefio del rol de madre por falta de preparacion para este fin.

Empleando las palabras de Galvez-Henry et al. '° el embarazo en la adolescencia limita las
oportunidades de estudio y trabajo. En su estudio informan que la edad de inicio de las relaciones sexuales
mas adecuada es entre los 17-19 afios (60%), seguido del grupo de 14-16 afios (28.9%), resultados que no
coinciden con los de la investigacion. Desde el punto de vista de Alcarraz-Curi y Bustamante-Quispe %, la
edad de comienzo de las relaciones sexuales fluctda entre los 14 y 17 afios, resultados que coinciden con
los de la investigacion.

Los conocimientos sobre los factores de riesgo del embarazo en la adolescencia son generalmente
inadecuados, lo observamos en este estudio al realizar el diagnéstico antes de comenzar la investigacion.
Datos obtenidos en estudios realizados en otros paises muestran que son muchos los factores de riesgo que
presentan las madres menores de 20 afios con embarazo precoz. Encuestas demograficas y de salud
realizadas en 37 paises, demuestran que existe un gran desconocimiento de los factores de riesgo del
embarazo en la adolescencia. 2?> Reconocer los factores de riesgo asociados es un requisito fundamental
para un planteamiento eficaz.



Oringanje en su estudio que muchos de los métodos anticonceptivos son conocidos por los adolescentes,
la mayoria no los utiliza, debido a la falta de informacién adecuada, a la verglienza de adquirirlos y a la
carencia de consejeria. 23

Con referencia a los distintos métodos anticonceptivos, Doblado Donis y colaboradores previos a la
intervencion educativa, 22 de las participantes (73,3 %) poseian conocimiento inadecuado; sin embargo, la
informacion ofrecida en los encuentros permitié que 93,3 % se apropiara de las nociones adecuadas al
finalizar la actividad, quienes refieren que los métodos anticonceptivos mas conocidos resultaron ser el
condon, los dispositivos intrauterinos y las tabletas anticonceptivas, en ese orden. Si bien las adolescentes
no mencionaron la anticoncepcién hormonal de emergencia, el método del ritmo, entre otros, un elevado
porcentaje si se refirié al aborto inducido; hallazgos también lograron ampliar o modificar el conocimiento
sobre este tema. 2

Gonzélez Acevedo refiere que 45.8 % conoce los métodos anticonceptivos para evitar embarazos en la
adolescencia, generalizandose el conocimiento después de aplicada la intervencion, Muchos adolescentes
comienzan a tener relaciones sexuales sin haber recibido informacion exacta sobre la sexualidad y la salud
de la reproduccion. Esta falta de informacién es la responsable de la alta incidencia de embarazos no
planificados y de enfermedades de transmision sexual que se reportan en los adolescentes en la actualidad,
el buen asesoramiento ayudara a los adolescentes a realizar una correcta eleccion del método
anticonceptivo a utilizar cuando inicien su vida sexual.

Es muy importante que los adolescentes conozcan los métodos de planificacion familiar, y sobre todo el
momento adecuado para usarlos y cudl usar, por eso las parejas de adolescentes necesitan un asesoramiento
especial, pues hay que tener en cuenta varios factores tales como aspectos bioldgicos, de personalidad,
estabilidad de la pareja, medio familiar, promiscuidad, antecedentes de embarazos y/o partos, proyecto de
vida, asi como la aceptabilidad, eficacia y seguridad del mismo.

Niurka Fleites Santana y Yosmel Alvarez Gonzalez en una Intervencion educativa sobre embarazo en la
adolescencia. Consejo Popular San Francisco. Venezuela 2019 que antes de la intervencidn, el 83.3% de los
adolescentes estudiados poseian conocimientos inadecuados sobre los métodos anticonceptivos, solo en el
16, 7 % los conocimientos eran adecuados. Luego de la intervencion se logré que el 96,7 % de ellos
tuvieran conocimientos adecuados. 2°

El autor opina, que un aspecto de las preocupaciones médicas es la conducta sexual de las jovenes, como
resultado de la precocidad en las relaciones sexuales, sin el uso adecuado de los anticonceptivos, lo cual
aumenta considerablemente los embarazos en las Gltimas décadas.

Varios estudiosos sobre la tematica adolescentes y prevenciéon del embarazo refieren que estos tienen
informacidn sobre educacién de la sexualidad y esta para prevenir el embarazo, pero a su vez plantean que
a pesar de tener conocimiento no los aplican en su practica diaria. 2" 28

Doblado Donis N, Batista IR, Pérez Rodriguez E, Jiménez Sanchez CJ, Gonzalez G ?* han observado
que de los 90 encuestados, 88 (97,8 %) habian recibido informacion sobre medidas de prevencién del
embarazo en los adolescentes, teniendo este grupo un nivel de conocimientos inadecuado antes de aplicar la
intervencion educativa, logrando luego de aplicar la intervencién un adecuado conocimiento, coincidiendo
sus resultados con los de esta investigacion.

Por otra parte, en investigaciones realizadas en la Atencién Primaria de Salud del municipio Pinar del
Rio no coinciden sus resultados con los de nuestro estudio. 2°°

El autor considera que ha de sistematizarse el desarrollo de intervenciones en adolescentes para
consolidar en ellos una educacion sanitaria integral y sostenible lo que resulta inaplazable la recuperacion



del protagonismo de la escuela, por universidad medica y los profesionales de la salud en general como
promotores y educadores en salud, criterio compartido con el de otros investigadores.

A pesar de los resultados obtenidos, nuestras adolescentes no estan preparadas en el orden bioldgico,
psicoldgico y social para la concepciéon, por lo que no podemos confiarnos en la elevacion del nimero de
ellos que alcanzan conocimientos adecuados luego de la intervencidn, si esto no se revierte en un
comportamiento o conducta sexual no riesgosa.

V. CONCLUSIONES:

En el estudio realizado predominé el sexo femenino y las edades comprendidas entre los 14-16 afios. Los
adolescentes refirieron que la edad adecuada para el comienzo de las relaciones sexuales es entre 15-17 afios. Se
evidencié insuficiencia en el nivel de conocimiento de los adolescentes sobre algunos aspectos del embarazo en la
adolescencia antes de la intervencion educativa, incrementandose el conocimiento después de la aplicacion de la
misma y demostrandose la efectividad de la intervencion.

Se considera imprescindible la comunicacion sistematica para reforzar conocimientos y conductas, lo que
puede lograrse a través de efectivas acciones de prevencién y promocion del embarazo en la adolescencia
en la atencion primaria de salud.
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