UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD MULTIDISCIPLINARIA ORIENTAL
DEPARTAMENTO DE MEDICINA
DOCTORADO EN MEDICINA

INFORME FINAL DEL CURSO DE ESPECIALIZACION:
EN ATENCION INTEGRAL EN SALUD FAMILIAR E INVESTIGACION

TiTULO DEL INFORME FINAL:
PERFIL PSICOSOCIAL DEL EMBARAZO EN ADOLESCENTES

PARA OPTAR AL GRADO ACADEMICO DE:
DOCTORADO EN MEDICINA

PRESENTADO POR:
FREDY MOISES BLANCO GRANADOS N° DE CARNET BG15022
MARIO JOSE AMAYA SARMIENTO N° DE CARNET AS16034

DOCENTE ASESOR:
DRA. OLIVIA ANA LISSETH SEGOVIA VELASQUEZ

NOVIEMBRE DE 2024

SAN MIGUEL, EL SALVADOR, CENTROAMERICA



UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
AUTORIDADES

M.SC JUAN ROSA QUITANILLA QUINTANILLA
RECTOR

DRA. EVELYN BEATRIZ FARFAN MATA
VICERRECTORA ACADEMICA

M.SC. ROGER ARMANDO ARIAS ALVARADO
VICERRECTOR ADMINISTRATIVO

LIC. PEDRO ROSALIO ESCOBAR CASTANEDA
SECRETARIO GENERAL

LICDA. ANA RUTH AVELAR VALLADARES
DEFENSORA DE LOS DERECHOS UNIVERSITARIOS

LIC. CARLOS AMILCAR SERRANO RIVERA
FISCAL GENERAL



FACULTAD MULTIDISCIPLINARIA ORIENTAL
AUTORIDADES

M.SC. CARLOS IVAN HERNANDEZ FRANCO
DECANO

DRA. NORMA AZUCENA FLORES RETANA VICEDECANA

LIC. CARLOS DE JESUS SANCHEZ
SECRETARIO

MTRO. EVER ANTONIO PADILLA LAZO
DIRECTOR GENERAL DE PROCESOS DE GRADO

DR. AMADEO ARTURO CABRERA GUILLEN
JEFE DE DEPARTAMENTO DE MEDICINA

MTRA. ELBA MARGARITA BERRIOS CASTILLO
COORDINADORA GENERAL DE PROCESOS DE GRADO

DRA. PATRICIA ROXANA SAADE STECH
COORDINADORA DEL CURSO DE ESPECIALIZACION

AGRADECIMIENTO



A nuestros padres y familiares, por su amor y apoyo incondicional, por sus
palabras de aliento y por brindarnos todos los recursos que necesitamos a lo largo

de la carrera.

A Dios por guiarnos por el mejor camino y ayudarnos a sobreponernos a todas

las pruebas que se nos han presentado

A nuestros comparieros y amigos, por ser parte de este camino, en los buenos y

malos momentos, haciendo que estos ultimos fueran mas faciles.

A nuestros maestros, a esas personas que, con su dedicacion, formaron en

nosotros las ganas de ser un mejor profesional.

Fredy Blanco
Mario Amaya



DEDICATORIA

Dedico este trabajo a mis padres, quienes, con su amor y esfuerzo, me han
inculcado los valores de la perseverancia y el compromiso. A ustedes, que siempre han
creido en mi y han estado a mi lado en cada paso, les agradezco de corazon cada
sacrificio y su apoyo incondicional. Su ejemplo y fortaleza son mi mayor inspiracion

para seguir adelante.

Fredy Blanco

A Dios, quien ha sido mi faro y guia en cada momento de este proceso. Le
agradezco por darme la fortaleza para seguir adelante y por brindarme su amor y su
paz en los momentos de mayor incertidumbre. Su presencia en mi vida ha sido un pilar

gue me ha sostenido y una inspiracion que me ha motivado a alcanzar esta meta.

A mis padres, cuyo amor y apoyo constante han sido fundamentales en mi
formacion y en cada paso que he dado. Gracias por ser mi ejemplo, por creer en mi y
por ensefiarme que con esfuerzo y dedicacién todo es posible. A mis abuelos, quienes
con su carifio y sabiduria han enriquecido mi vida, les dedico este logro con inmensa

gratitud y amor, pues sus ensefianzas siempre seran parte de mi.

Mario Amaya



RESUMEN

INTRODUCCION

DISCUSION

CONCLUSION

ASPECTOS ETICOS
FINANCIAMIENTO
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
ANEXOS

INDICE

12
19
19
20
20
25



RESUMEN

Para entrar en contexto del estudio se entendera como embarazo adolescente
al proceso de gestacion que ocurre entre la edad de 10 y 19 anos, que afecta en
gran medida la parte social y mental de la adolescente, por lo que el estudio de tipo
revision narrativa va orientado a dar a conocer el perfil psicosocial en los
embarazos en la adolescencia, para la sustentacién bibliografica se utilizaron 31
articulos originales, metaanalisis y revisiones sistematicas, revisiones de literatura,
estudios comparativos y retrospectivos, estudios de casos y control, los cuales
poseen informacién relacionada al tema y fueron publicados entre enero de 2019 a
julio de 2024 en idioma espafiol e inglés en revista indexada o indizada, utilizando

buscadores como “perfil psicosocial’ “embarazo en la adolescencia” en buscadores
como Science Research, Sciello, Google académico, Pubmed, concluyendo que los
factores que condicionan a la alta presencia de embarazos en la etapa de la
adolescencia, son: El nivel socio econdmico, nivel de escolaridad tanto del
adolescente como de los padres, la procedencia rural, promiscuidad, efectos

adversos: la desercion escolar y la depresion que afecta su estabilidad emocional.

Palabras claves

Embarazo temprano, Embarazo en Pubertad, Gestacion en Adolescencia.



ABSTRACT

To enter the context of the study, teenage pregnancy will be understood as the
gestation process that occurs between the age of 10 and 19 years, which greatly
affects the social and mental part of the adolescent, so the narrative review type
study is aimed at making known the psychosocial profile in pregnancies in
adolescence, for the bibliographic support 31 original articles were used,
metaanalyses and systematic reviews, literature reviews, comparative and
retrospective studies, case and control studies, which have information related to
the subject and were published between January 2019 to July 2024 in Spanish and
English in an indexed or indexed journal, using search engines such as

"psychosocial profile" "pregnancy in adolescence" in search engines such as
Science Research, Sciello, Google Scholar, Pubmed, concluding that the factors
that condition the high presence of pregnancies in the stage of adolescence are:
The socioeconomic level, the level of schooling of both the adolescent and the
parents, the rural origin, the promiscuity, adverse effects: school dropouts and

depression that affects emotional stability.
Keywords

Early pregnancy, Pregnancy in Puberty, Pregnancy in Adolescence.



INTRODUCCION

Para entrar en contexto del estudio se entendera como Embarazo adolescente
al proceso de gestacion que ocurre entre la edad de 10 y 19 afios. Dividiéndose en
la adolescencia precoz comprendida entre las edades de 10 a 14 afos y la tardia
que es la edad entre 15 a 19 afios., Asi es descrito por la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS) @, Debido a que es una edad con inmadurez emocional e
intelectual propias de la edad propicia a condiciones psicosociales de alto riesgo,
que afectan la capacidad de la adolescente para el desarrollo optimo dentro de la

sociedad @

En muchas de los casos este se presenta como no deseado no planificado,
que puede propiciar a eventos adversos como la decision de interrupcion
intencional del embarazo, también la falta de control prenatal que puede conllevar
a complicaciones dentro del embarazo o el parto, otra efecto agregado es la
desercion o abandono de los estudios, por lo que se ve afectado el futuro por no
lograr la realizacion personal o profesional a futuro, afectando muchas veces los

estados socioeconomicos a lo largo de la vida. ®

Uno de los enfoques importantes dentro de esta poblacion esta la salud
materna que esta relacionada al acceso a los servicios de salud, como la presencia
de algunos factores sociales, econémicos y educativos que pueden conllevar a la
presencia de complicaciones durante el embarazo y parto, debido a que por miedo

no asisten a los centros de salud. @

El embarazo en la adolescencia conlleva a repercusiones en la salud de la
madre y el hijo, por lo que se concibe como una problematica con impactos tanto a
corto y largo plazo, e describe que dentro de los factores vinculados estan que la
adolescente inicie de forma temprana de la actividad sexual, la realizacién de
relaciones sexuales sin proteccion como también la falta de anticonceptivos,
también se describe la presion del grupo de amigos para tener relaciones sexuales,

la realizaciéon del matrimonio de forma temprana, como también la ausencia de la
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figura paterna, modelos de crianza inadecuados, como la falta de informacion por
déficit de comunicacion entre padre e hijos adolescentes, la presencia de conflictos
familiares, el consumo de drogas y alcohol de forma temprana y descontrolada, el

abuso sexual, la comercializacion y explotacion sexual ©

En el caso de las adolescentes embarazadas se deben de afrontar a multiples
desafios propios del embarazo, post parto es decir la crianza del menor, lo que
aumenta su riesgo de problemas de salud mental, debido a que la adolescente
debe convivir en muchos casos en situaciones estresantes tanto familiar, social y
de la comunidad que condiciona a la presencia de la depresion, por o que muchas
veces van de la mano otras problematicas vinculadas, dentro del perfil psicosocial
se integra un marco para comprender la complejidad de los factores de riesgo que
integra el conocimiento, actitudes, los comportamientos, factores sociales y

culturales y otros relacionados a la salud.®

Por lo que el estudio de tipo revision narrativa va orientada a dar a conocer el
perfil psicosocial en los embarazos en la adolescencia, para la sustentacion
bibliografica se utilizaran articulos originales, metaanalisis y revisiones
sistematicas, revisiones de literatura, estudios comparativos y retrospectivos,
estudios de casos y control., los cuales deban poseer informacién relacionada al
tema y que hayan sido publicados entre enero de 2019 a julio de 2024 en idioma
espanol e inglés en revista indexada o indizada, utilizando buscadores como “perfil
psicosocial” “embarazo en la adolescencia” en buscadores como Science

Research, Sciello, Google académico, (Ver Figura 1).

Figura 1. Diagrama de flujo para los resultados de busqueda de literatura



PERFIL PSICOSOCIAL DE EMBARAZO EN ADOLESCENTES
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Discusion

El embarazo en la adolescencia se ha presentado con el pasar de los afios con
un tema de relevancia social, segun el estudio de Batanda Batdyga, A. et al., las
adolescentes no tienen una estabilidad social debido al desempleo, es decir sin
fuente de ingresos econdmicos propios, por lo que un embarazo dificultaria la
continuacién de su educacion, lo que genera una dependencia y carga para los
padres, otros elementos que generan riesgo son las caracteristicas
sociodemograficas relacionadas a las diferentes actitudes de las adolescentes
embarazadas tanto en el embarazo y parto son la edad temprana, estado civil,

ocupacion actual y principal fuente de ingresos.

Por otro lado, un estudio en Nigeria realizado por Okoli, C. I. et al., describe
que el estudio de las desigualdades socioecondmica en el embarazo adolescente
ayuda en gran medida en el disefio de politicas, en su estudio destacan politicas
que el embarazo estd mas concentrado entre las adolescentes de escasos
recursos, el cual se basd en la concentracién de los embarazo adolescente que
integraron el estudio, el cual se encuentra por arriba de la linea diagonal de 45
grados (Ver figura 2). ® Lo mismo es descrito por Fernandes, C. M. et al., en su
investigacion que esta problematica se concentra en regiones con peores
condiciones socioecondmicas, determinando que existe una relacion consistente
entre la ocurrencia de embarazo adolescente y los indicadores socioeconomicos y
de vulnerabilidad social, ®, abonado a dicha situacion Zemene, M. A. et al.,
encontré que los cambios en los factores de composicion de los adolescentes
fueron responsables de la reduccién observada en la prevalencia de las tasas de
embarazo adolescente en la ciudad de Etiopia. Se encontré que la religidn, el nivel
educacion y el nivel socioeconémico eran factores significativo que contribuyeron a

disminuir la presencia de embarazo en adolescente. ("9
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Figura 2. Curva de concentracién del embarazo adolescente en Nigeria
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Fuente: Okoli Cl, Hajizadeh M, Rahman MM, Velayutham E, Khanam R.
Socioeconomic inequalities in teenage pregnancy in Nigeria: evidence from
Demographic Health Survey. BMC Public Health. 2022; 22"

Dubik, J. D.; Aniteye, P. & Richter, S. describe que ademas de la pobreza otro
factor influyente es la presion de la familia por tener nietos, las parejas sexuales
multiples, destacando que la necesidad de establecer vinculos familiares estrechos
también explicaba los matrimonios precoces, lo que condicionaba a los embarazos
en adoslentes. ' Bennetsen, A. K. K. et al., describe que entre mas temprano sea
el inicio del tabaquismo y la falta de uso de anticonceptivos conllevan a la presencia
de embarazos en las adolescentes lo cuales en un 60% tuvieron un aborto inducido

y tan solo el 30% dieron a luz.("?

Chemutai, V.; et al., informa que en su investigacion se presenté mas
prevalencia de embarazo adolescente en residencia rural, con baja escolaridad o
escolaridad primaria, adolescentes con sentimientos de infelicidad, primiparidad,

ademas determino que por cada afio adicional que se retrasa el inicio sexual, la
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probabilidad de tener un embarazo en la adolescencia se redujo en 0,7 veces y 0,3
veces menos probabilidades de haber alguna vez utilizado anticonceptivos 0,4
veces menos probabilidades de haber estado expuestos a educacion sexual, por lo
que la falta de educacion en el hogar se originé desconocimiento que se conllevo a
los embarazos '® Por otro lado, Esan, D. T. et al., entrevistaron a adolescentes y
docentes para conocer las percepciones y opiniones de las cuales tenian un
conocimiento limitado sobre los anticonceptivos, lo que aumentaba la probabilidad
de embarazo no deseado, dicho estudio se basé determinando temas y subtemas
para el abordaje del embarazo en la adolescencia, con respecto al conocimiento de
los profesores y estudiantes sobre el embarazo adolescente, la mayoria de los
participantes tenian un buen conocimiento del embarazo adolescente, pero tenian
conocimiento de la incidencia de embarazos no deseados en su comunidad, los
profesores manifestaron en dicha investigacion que el embarazo adolescente era
comun en la comunidad entre los adolescentes que tenian un bajo nivel educativo,
asimismo expresaron como causas de dicho fendbmeno la pobreza, falta de
educacion en el hogar, escaso control parental, maltrato infantil e influencias del
grupo de amigos Yy el abuso de sustancias, el uso de drogas ilicitas, la pobreza y la
presion de los companeros facilitaban el embarazo adolescente en la sociedad
aumentaban la posibilidad de que se presentaran los embarazos. (Ver tabla 1) ¥
Saikia, K. et al., presento que resultan estadisticamente significativos como un nivel
de educaciéon mas bajo de las madres adolescentes o0 de sus conyuges y un menor
acceso a informacién adecuada relacionada con la salud por parte de las madres
adolescentes, en dicho informe se describe que los niveles mas altos de educacién
juegan un papel importante en las decisiones relacionadas con el embarazo, asi
como en las acciones de crianza de los hijos, como también el conocimiento y la
accesibilidad a los anticonceptivos es un factor determinante en los embarazos (*®
en el estudio realizado en estudios procedentes de América latina realizado por
Dongarwar, D. & Salihu, H. M. presento un alto indice de analfabetismo en salud
sexual y reproductiva y el embarazo adolescente en un 44%, por lo que se

consideré que la educacion y el asesoramiento integrales en materia de salud
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sexual y reproductiva podrian evitar un numero significativo de embarazos

adolescentes en esos entornos.('®

Tabla 1. Temas principales y subtemas de los datos

Temas principales Categorias

Percepciones de profesores y estudiantes e Conocimiento de profesores y estudiantes

sobre las causas del embarazo sobre la adolescencia
adolescente e Frecuencia del embarazo adolescente en
Nigeria

e Explora las causas del embarazo adolescente
e Experimentar si las adolescentes embarazadas
reciben suficiente apoyo de amigos y familiares

Percepciones de profesores y estudiantes e Contribuyentes al embarazo adolescente
sobre los facilitadores e Conocimiento de profesores y estudiantes
sobre anticonceptivos
e Explorar practicas culturales relativas a la
sexualidad.
e Explorar si la cultura y los antecedentes
familiares fomentan el embarazo adolescente

Percepciones de profesores y estudiantes e Opinion sobre qué es la prevencion del
sobre las soluciones al embarazo embarazo adolescente
adolescente e Opinidén sobre si compartir anticonceptivos con
adolescentes es una buena idea
e Posibles soluciones para prevenir el embarazo
en adolescencia en Nigeria
e Explorar si es recomendable hablar sobre
educacion sexual para adolescentes

Fuente: Dongarwar D, Salihu HM. Influence of Sexual and Reproductive Health
Literacy on Single and Recurrent Adolescent Pregnancy in Latin America. J Pediatr
Adolesc Gynecol. 2019; 30®

Fasula, A. M. y colaboradores realizaron su estudio en hogares, organizaciones
de atencidon meédica, escuelas, vecindarios e instituciones penitenciarias
determinando que los factores que mostraron asociaciones con el embarazo/parto
en la adolescencia incluyeron: haber sufrido abuso infantil; participar en conductas
delictivas graves o reiteradas; abuso de sustancias; tener un padre adolescente;
una grave desintegracion familiar; no vivir con ninguno de los padres; y etnia

hispana. "
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Por su parte, Sekopa, R. P. et al., determino que la negligencia de los padres,
la presion de los companeros para realizar relaciones sexuales, la falta de uso de
anticonceptivos y la falta de apego familiar se identificaron como factores que
exacerbaron el aumento de embarazos adolescentes en el distrito, por lo que se
considera que empoderar a los adolescentes para que tomen decisiones
informadas y resistan la presion de grupo ayuda considerablemente a la
disminucién de probabilidad de embarazo y el involucramiento de las familias,
escuelas y gobierno en la educacion sexual son vitales para el éxito de los

programas de prevencion. ('®

Dentro de los efectos adversos del embarazo en adolescentes, descrito por
Cruz, E. et al., existe la desercidén escolar en su mayoria se presento el perfil de
participantes eran mayores de 15 afos, con un embarazo en la adolescencia, sin
ingresos econdmicos y hogares de nivel media a bajos econdmicamente. También
se detectd el “factor de impacto materno”, es decir, el efecto que genera el hecho
de que las madres de las adolescentes hayan experimentado o no un embarazo
adolescente"® Sobngwi Tambekou, J. L. et al., describe que el abandono escolar
puede exponer a la madre adolescente a un mayor riesgo de conductas de salud
inseguras y nuevos embarazos en el futuro, ya que la mitad de las nifias un 54% se
vieron forzadas a abandonar la escuela de forma temporal por el embarazo y el

parto, mientras que el 77% lo abandonaron de forma permanente. %%

Ademas, Dahmen, B. et al., menciona que la reduccion de los afos de
escolaridad por la formacion de la familia y los menores ingresos, las madres
jévenes también sufren con mayor frecuencia trastornos mentales, tanto antes del
embarazo como por la carga adicional que supone la maternidad en su propia fase
de desarrollo juvenil. Estos pueden tener efectos desfavorables en la interacciéon
madre hijo y en el desarrollo psicosocial y cognitivo de los hijos, lo que conduce a la

transmision transgeneracional de factores de riesgo. ?"

En la investigaciéon de Harron, K. y colaboradores, se determin6é que 51,312
(2,4%) fueron nacimientos de madres que tenian antecedentes de ingresos

hospitalarios por problemas de salud mental o de comportamiento, por lo que los
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recién nacidos de madres con presente de factores de riesgo tuvieron peores
resultados que los nacidos de madres sin factores, otro elemento descrito es que
los nacidos de madres con antecedentes de salud mental o trastornos del
comportamiento pesaron 124 g menos que los nacidos de madres sin estas

afecciones.

Para Xavier, C.; Benoit, A. & Brown, H.K. existe una gran asociacion entre el
embarazo adolescente y la salud mental que perduraban mucho mas tiempo
después del parto en ese tipo de poblacion debido a su inmadurez emocional®)
ademas, para Wong, S. P. W. et al., dicho embarazo a temprana edad se asocia al
consumo de sustancias durante el embarazo, lo que representa riesgo durante el
embarazo e inclusive el parto y post parto ¥ Ishitsuka, K. et al., informa que el
riesgo de depresidon es mayor a embarazos tempranos en comparacion con el
embarazo en edades mas avanzadas, ademas se demostré que el embarazo
adolescente aument6 el riesgo de una puntuacién de Apgar baja, el cual es un

sistema que evalua la necesidad de que un recién nacido reciba la atencion medica
(25)

Vafai, Y.; et al., en su indagacién expresa que las adolescentes que integraron
su estudio tenian mayor riesgo de presentar embarazos, por el inicio de las
relaciones sexuales temprana las cuales estaban relacionada a depresion, es decir
eistia una relacion entre edad de inicio de la depresion y las relaciones sexuales

debido a la infelicidad que se tenia, por lo que buscaba apegos emocionales: ?®

Anderson, C. A.; Baker, K. & Harter, L. mencionaron que la educacion en el
embarazo en adolescente debe integrar informacion sobre el dolor, apoyo, control
personal y miedo para el proceso del parto, ya que una experiencia traumatica en el
parto se ha relacionado con malos resultados en la salud mental " Para Undie, C.
C. & Birungi, H. es importante la comprension y el estudio de los desafios y las
oportunidades de apoyo psicosocial en el contexto del embarazo adolescente ya
que esto ayuda a crear intervenciones adecuadas para las embarazadas en la

etapa de la adolescencia y madres, por lo que las adolescentes embarazadas


https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/apgar-score
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necesitan un apoyo psicosocial para enfrentar los desafios en la vida en el proceso

post parto. ?®

Por lo que para Sangsawang, B.; Wacharasin, C. & Sangsawang, N. las
intervenciones psicologicas y psicosociales, deben estar orientadas en visitas
domiciliarias, educacion prenatal y posnatal, terapia cognitivo conductual

psicoeducativa.®®

En el estudio realizado por Ochen, A. M.; Chi, P. C. & Lawoko, S. realizado en
el distrito de Lira, describe la importancia de generar informacion sobre la salud
sexual y reproductiva de las adolescentes y mejorar el acceso a los métodos
anticonceptivos e informacién sobre su uso en toda la poblacién haciendo énfasis
en aquellos con vulnerabilidad, ya que dicho estudio asocio la prevalencia del
embarazo adolescente en hijas de padres agricultores o campesinos, en
comparacién a trabajadores de empresas, como también en padres o madres que

no tenian educacion (Ver tabla 2) G?

Tabla 2. Variables demograficas asociadas con el embarazo adolescente

Variables Ninas embarazadas n
(%)

Educacion del padre

Sin educacion (N=33) 21 (63.6)
Educacioén primaria (N=104) 38 (36.5)
Educacién secundaria (N=106) 30 (28.3)
Educacion post secundaria 71 (30.0)
(N=237)

Educacioén de la madre

Sin educacion (N=81) 46 (56.8)

Educacioén primaria (N=134) 44 (32.8)

Educacion secundaria (N=105) 37 (35.2)
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Educacion post secundaria 33 (20.6)
(N=160)

Tipo de ocupacion de los padres

Agricultor (N=157) 46 (29.3)
Negocios (N=150) 45 (30.0)
Gobierno/ empleado (N=53) 32 (60.4)
Otros (N=120) 37 (30.8)

Fuente: Ochen AM, Chi PC, Lawoko S. Predictors of teenage pregnancy among
girls aged 13-19years in Uganda: a community based case-control study. BMC
Pregnancy Childbirth. 2019; 19

Weisbrot, M. A.; observd que el embarazo adolescente presenta una
discrepancia entre la vivencia interna del nucleo familiar de la menor y la
percepcion desde el puesto de vista comunitario y social, lo que genera una

complejidad en el abordaje psicosocial del mismo. "

CONCLUSION

Segun los estudios dentro del perfil psicosocial existen caracteristicas también
llamado como factores que condicionan a la alta presencia de embarazos en la
etapa de la adolescencia, entre ellos tenemos factores sociales, siendo el mas
descrito y vinculado el nivel socio econémico, lo cual es resultante de la ocupacién
de la fuente de ingresos, otro elemento influente es el nivel de escolaridad tanto del
adolescente como d ellos padres, segun algunos autore la procedencia rural

presenta mas casos.

La religidon es un factor importante dentro de la cultura, dentro de los factores
actitudinales o estilos de vida esta la promiscuidad, la falta de uso de

anticonceptivos y también informacion deficiente sobre ellos, otro enfoque
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vinculado es el entorno del hogar por lo que la falta de afecto familiar, la falta
conocimiento proporcionado a la adolescentes sobre el embarazo lo que conlleva a
una negligencia de los padres o responsables, también se ha relacionado la presion

de los compaferos para realizar relaciones sexuales.

Como efectos adversos tenemos principalmente la desercion escolar, lo que
provoca bajos ingresos por los escases de oportunidades de trabajo, algunos

trastornos mentales, como la depresion que afecta su estabilidad mental.

ASPECTOS ETICOS

Se ha respetado los derechos de autor de cada estudio que integro la

investigacion.
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Resumen

Para entrar en contexto del estudio se entendera como embarazo adolescente al proceso de gestacién que ocurre entre la edad de 10 y 19 afios, que afecta en gran medida la parte social y
mental de la adolescente, por lo que el estudio de tipo revisién narrativa va orientada a dar a conocer el perfil psicosocial en los embarazos en la adolescencia

Introduccién |

- Embarazo adolescente proceso de gestacion que ocurre entre la edad de 10 y 19 afios. Asi es
descrito por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)

Debido a que es una edad con inmadurez emocional e intelectual propias de la edad propicia a
condiciones psicosociales de alto riesgo.

Dentro del perfil psicosocial se integra un marco para comprender la complejidad de los factores
de riesgo que integra el conocimiento, actitudes, los comportamientos, factores scciales y
culturales y otros relacionados a la salud.

Metodologia

Para la sustentacion bibliografica se ulilizaron articulos originales, metaandlisis y
revisiones sistematicas, revisiones de literatura, estudios comparativos y
retrospactivos, estudios de casos y control., los cuales poseen informacién relacionada
al tema y que hayan sido publicados entre enero de 2019 a julio de 2024 en idioma
espaniol e inglés en revista indexada o indizada, utilizando buscadores como “perfil
psicosocial’ “embarazo en la adolescencia® en buscadores como Science Research,
Sciello, Google académico, Pubmed

Discusién |

tenian educacion (Ver takla 2)

En Nigeria realizado por Okoli, C. |. et al., determino que el embarazo estd mas concentrado entre las adolescentes de escasos recursos, €l cual se baso en la concentracion de los
embarazo adolescente que integraron el estudio, el cual se encuentra por arriba de la linea diagonal de 45 grados (Ver figura 2)

Esan, D. T. et al,, entrevistaron a adolescentes y docentes para conocer las percepciones y opiniones de las cuales tenfan un conocimiento limitado sobre los anticonceptives, lo que
aumentaba la probabilidad de embarazo no deseado, determinando temas y subtemas que srven para el abordaje del embarazo en la adolescencia (Ver tabla 1)

En el estudio realizado por Ochen, A. M.; Chi, P. C. & Lawoko, S. realizado en el distrito de Lira, describe la importancia de generar informacion sobre la salud sexual y reproductiva de las
adolescentes y mejorar el acceso a los métodos anticonceptivos e informacion sobre su uso en toda la poblacion haciendo énfasis en aquellos con vulnerabilidad, ya que dicho estudio
asocio la prevalencia del embarazo adolescente en hijas de padres agricultores o campesinos, en comparacion a trabajadores de empresas, como también en padres o madres que no

Figura 2. Curva de concentracion del embarazo adolescente en Nigeria

Tabla 1. Temas principales y sublemas de los dalos

Tabla 2. Varisbles demogrificas asociadas con sl embarazo adolescente

Temas principuies Categorias

Variasies Winas smbarazadas (%]

Educacin del padre

Fuente: Okoli Cl, Hajizadeh M, Ranman MM, Velayutham E, Khanam R.
Socioeconomic inequalities in teenage pregnancy in Nigeria: evidence from
Demographic Health Survey. BMC Public Health. 2022, 2207
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Conclusiones

Fuente: Dongarwar D. Saiihu HM. Influence of Sexual and Reproduciive Health
Literacy on Single and Recurrent Adolescent Pregnancy in Lain America. J Pedialr
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Fuente: Ochen AM, Ghi PC, Lawoko S Prediclors of leenage pregnancy among
gifls aged 13.19years in Uganda: a community based case-control study. BMC

Pregnancy Childoirth. 2019; 19/

Segun los estudios dentro del perfil psicosocial existen caracterfsticas como nivel socio
econdémico, el nivel de escolaridad.

Dentro de los factores actitudinales o estilos de vida esta la promiscuidad, la falta de uso
de anticonceptivos, el entorno del hogar y presion de los companeros para realizar
relaciones sexuales.

Como efectos adversos tenemas principalmente |a desercién escolar, algunos trastornos
mentales, como la depresion gue afecta su estabilidad mental.

Ver figura 1

Ver tabla 1

Ver tabla 2

T ”
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