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RESUMEN

Obijetivo: Identificar los Factores de Riesgo para embarazo en adolescentes de los estratos 1y 2 de la
cuidad de Pamplona, Norte de Santander, en el segundo periodo del afio 2012. Materiales y métodos:
En el periodo comprendido de septiembre a diciembre del afio 2012, se realiz6 el presente estudio.
Los casos fueron adolescentes primigestas con edades entre 14 y 19 afios, de cualquier edad
gestacional que asisten al control en un Hospital de la ciudad, mientras que los controles fueron
adolescentes escolares de estratos 1 y 2 de la ciudad de Pamplona. El tamafio de la muestra calculado
fue de 135 adolescentes con una relacion caso-control de 1:2. Se calcularon los OR para obtener
asociaciones con un IC al 95%; y se realizaron ajustes por edad. Resultados: Se encontr6 asociacion
entre el conocimiento de los métodos anticonceptivos y el uso de estos métodos como factor
protector para el desarrollo de embarazo, no se encontré relacion entre la edad en que la madre tuvo
su primer hijo, la religion o el consumo de drogas, se realizo un ajuste por edad donde se encontrd
que independiente de la edad las personas que usan y conocen los métodos anticonceptivos
disminuyen la posibilidad tener un embarazo. Conclusiones: EI conocimiento y uso de los métodos
anticonceptivos es un factor protector para el embarazo, lo que indica que se deben realizar
estrategias para que los jovenes conozcan estos métodos y asi disminuir la cantidad de embarazos
adolescentes.

ABSTRACT

Obijective: To identify risk factors for pregnancy in adolescents from strata 1 and 2 of the city of
Pamplona, Norte de Santander, in the second period of the year 2012. Materials and methods: this
study was conducted in the period from September to December of the year 2012. Cases were
primigravid teenagers aged between 14 and 19 years, of any gestational age attending the control at a
Hospital in the city, while controls were school adolescents from tiers 1 and 2 of the city of
Pamplona. The calculated sample size was 135 teenagers with a case-control study of 1:2 ratio. The
ORS were calculated for associations with CI 95%; and adjustments were made for age. Results: We
found association between knowledge of contraceptive methods and the use of these methods as a
protective factor for the development of pregnancy, no relationship was found between age in which
mother had their first child, religion or the consumption of drugs, held a setting age where it was
found that independent of the age the people who use and know about contraceptive methods reduce
the possibility have a pregnancy. Conclusions: Knowledge and use of contraceptive methods is a
protective factor for pregnancy, indicating that strategies should be to let young people know about
these methods and thus reduce the number of teen pregnancies.
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INTRODUCCION

El Informe Conpes de Colombia mujeres a
74, la fecundidad especifica muestra que
aunque la tasa de para mujeres de 15 a 19
afios presentd fecundidad general ha
disminuido, un incremento cercano al 30%
entre pasando de 91 nacimientos por mil
1990 y 2005, del 70 por mil a 90 por mil, y
aunque en el afio 2010 disminuyé a 84
nacimientos por mil, todavia continta
siendo alta. (Conpes Social Embarazo
Adolescente; 2012). Si bien el embarazo
durante la adolescencia puede calificarse
como un problema de salud publica y una
verdadera tragedia social. ElI nimero de
nacimientos de hijos de  madres
adolescentes asciende a 16 millones cada
afio en el mundo. La tasa de partos entre
adolescentes se calcula tomando en cuenta
el nimero de nacimientos por cada mil
adolescentes entre 15 y 19 afios de edad.
(Marcilla Ramirez J et. al. 2012)

La adolescencia se considera como la época
en la que los jovenes definen su posicion
con la familia, sus compafieros y la
sociedad donde viven. En esta etapa los
jévenes luchan con la transicion de la nifiez
a la edad adultez, por lo tanto, constituye
una etapa dificil de la vida, puesto que se
tienen que enfrentar tanto a los cambios
fisicos, psicolégicos y la maduracién sexual
necesaria para alcanzar el pleno ejercicio de
su sexualidad. (Acosta D et. al. 2012).
Siendo la adolescencia es una etapa de
crecimiento y desarrollo, con adquisicion de
nuevas funciones en las esferas bioldgica,
psicoldgica y social. Dichos cambios no
acontecen de manera simultanea, siendo la
capacidad reproductiva el primer evento
que se produce (Blazquez Morales M S et.
al. 2007).

Con respecto a los factores de riesgo
asociados al embarazo adolescente, se ha
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logrado identificar una gran variedad que es
posible agrupar en 3 categorias (Leon P et.
al. 2008):

Factores de riesgo individuales:

Menarquia  precoz, bajo nivel de
aspiraciones académicas, impulsividad,
ideas de omnipotencia y adhesion a
creencias y tables que condenan la
regulacion de la fecundidad y la poca
habilidad de planificacion familiar.

Factores de riesgo familiares:

Disfuncién familiar, antecedentes de madre
0 hermana embarazada en la adolescencia,
pérdida de figuras significativas y baja
escolaridad de los padres.

Factores de riesgo sociales: Bajo nivel
socioeconomico, hacinamiento,  estrés,
delincuencia, alcoholismo, trabajo no
calificado, vivir en un area rural, ingreso
precoz a la fuerza de trabajo, mitos y tabues
sobre sexualidad, marginacion social y
predominio del “amor romantico” en las
relaciones sentimentales de los
adolescentes.

METODOLOGIA:

Se realiz6 un estudio de casos y controles a
partir de todas las adolescentes de 14 a 19
afios que asistieron a los controles
prenatales en la E.S.E Hospital San Juan de
Dios de Pamplona gque se embarazaron en el
aflo 2012 (casos) y otro grupo de
adolescentes que no se embarazaron
(controles) quienes se reclutaron con
técnica bola de nieve, las cuales eran
adolescentes amigas, conocidas o familiares
que fueron contactadas por medio de las
adolescente que asistian al control; quienes
reportaron haber tenido menstruacion
durante los 20 dias anteriores a la
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aplicacion  del instrumento, quienes
cumplian caracteristicas similares al grupo
de casos. Se establecié por cada caso dos
controles. Se buscé la diferencia existente
entre las variables individuales, familiares y
sociales de las jovenes pertenecientes a la
poblacion estudiada durante el segundo
periodo del afio 2012. Se realiz6 una
entrevista estructurada suministrada.

En el analisis y presentacion de la
informacion se calcularon distribuciones de
frecuencia, tablas de contingencias, de
acuerdo con el tipo de variable. Para
evaluar la calidad de los datos, crear nuevas
variables y realizar los graficos y el
procesamiento estadistico se usoé el software
SPSS®, diversion 20.

El disefio del protocolo, la ejecucién de la
investigacion y la redaccion del informe
final se ajustaron a las normas éticas
nacionales e internacionales. La
investigacion fue aprobada por el comité
del programa de gerencia Hospital San Juan
de Dios de la ciudad de Pamplona. Este es
un estudio descriptivo EI manejo de los
datos se hizo de manera confidencial, no se
realizaron analisis individuales. El célculo
del tamafio muestral se dio a partir de un
OR esperado de 2,0; un intervalo de
confianza del 95%, un poder del 80%, una
proporcion de controles expuestos del 14%,
la cual e la prevalencia  del
desconocimiento del uso de métodos
anticonceptivos en adolescentes.

RESULTADOS:

Las edad comprendidas para este estudio
fue el rango entre 14 y 19 afios donde se
encontré una razén de dos mujeres mayores
de 17 afios por cada menor de 16; la
prevalencia de tener una madre de que haya
tenido su hijo o hija antes de los veinte
afios, fue 77% para toda la poblacion.
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Siendo del 80% en las adolescentes
embarazadas, y aproximadamente un 76%
en las adolescentes que no lo estan, la edad
de menarquia fue dicotomizada, entre las
que tuvieron este evento antes de los 14
afios, y después de los 15 afios, donde se
encontré que el porcentaje de casos fue la
mitad menores de 14 afios fue la mitad con
relacion al grupo control  siendo
aproximadamente de 32%, el nivel de
académico que se encontré fue entre
bachiller y primaria, predominando el nivel
de primaria dentro del grupo de casos,
mientras que la distribucién en el grupo de
controles fue similar. El porcentaje de
consumo de droga fue igual en los dos
grupos, siendo este de aproximadamente
5%; el conocimiento del conocimiento de
métodos anticonceptivos en el grupo de los
controles fue de 93%, mientras que en su
similar fue de 55%; y el porcentaje de uso
de algin método anticonceptivo en el grupo
control fue de 43%, mientras que en el
grupo de casos fue de casi una quinta parte.

TABLA 1. Distribucion de los Factores de Riesgo para el grupo de
Embarazadas y no embarazadas.

ANTICONCEPTIVO

Sl

'No

88

911

[ [ CASOS [ CONTROLES |
EDAC N _[POR% ([N | POR%

| Menor de %6 afos |9 | 20,0 |37 |40
Mayor de 17 afios 136|800 |53 |[589

| EDAD DE MADRE N _[POR% ([N | POR%
Menor de 20 afos |36 | 830 | 68 | 7586

| Mayor de 2° afos. 19 1200 122 (244

| 'EDAD DE MENARQUIA N _[POR% |N | POR%

| Menor de 14 afos '8 | 17.8 Al | 33
Mayores de 75 afios 137 |822 |46 |687

| RELIGION N_|POR% [N | POR% |
Catdlco |44 | 978 | 81 | 90.0
Crstano 1122 19 1100

| NIVEL DE ESTUDIO N _[POR% [N | POR%

| Primaria 29 524 44 | 289

[Bachillarato 16| 356 |46 | 5%1

| CONSUMO DE DROGA N _[POR% ([N | POR%

= 2 |4a 4 144

[No 43 |956 |86 | 958
VIDA SEXUAL ACTIVA DE AMIGOS N _[POR% ([N | POR% |
St 143 |956 |77 356
No (2|44 3 |14e
CONOCIMIENTO DE METODOS N |[POR% |N | POR%
ANTICONCEPTIVOS | | |
S 125 |556 B3 [932
No 20 | 464 |7 78
UTILIZACION DE ALGUN METODO N [ POR% [ POR%

433
56.7
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El andlisis de los factores de riesgos se hizo
por medio de Odds Ratios, donde se hallo

- Tanis 3, Asoclackin de o8 Factores de Resgos para ol desarmolo ce embarazo
que el ser mayor de 17 afios es un factor de cONYOIades por adad
riesgo para el desarrollo de embarazo,
mientras que tener una madre que haya

[OR 1095%
CONOCIMIENTO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS

tenido un hijo antes los veinte no se halla Si (017 [006-047
relacionado con que la historia se repita en e 0=
" . . UTILIZACION DE ALGUN METODO ANTICONCEPTIVO
la hija, la edad de menarquia aunque tiene 5 [odd  T005-041
la tendencia a ser factor de riesgo, no tiene No !
una asociacion estadistica significativa, )
para aseverar la menarquia como factor de DISCUSION.
riesgo. Adicional a eso se encontré que no
hay asociacion entre religion, nivel Gravidez, cosa que en este estudio se
académico 'y consumo de droga, contradice ya que no muestra que hay una
encontrandose que el uso y el conocimiento asociacion entre un inicio temprano de la
de los métodos anticonceptivos tienen una menarquia y el posterior desarrollo del
asociacion de tipo significativa como factor embarazo. (Noguera N 2012); Se ha
protector para el desarrollo de embarazo. descrito que la edad en la que la madre tuvo
su primer hijo tiene relacion con el
Tabla 2, Asociackin de los Facioras de Resgos para ol casarmplio ga embarazoe rESU|tadO de un embal"aZO en |8.S
OR IC95%
oAb - adolescentes, ya que se ha mostrado una
Mayor de 17 afos 272 Linesa o relacion significativa entre una madre que
EDAD DE LA MADRE CLANDO TINO ELPRIMERMLO._______ tyyo su primer hijo antes de los veinte afios,
e s : y un embarazo adolescente, (Baeza B
e R —L)]
RELIGION
Catdlico | 4589 | 060 — 39 Rt
S/EL DEBETUO = Cabe resaltar que para el contexto evaluado
Primaria 1.89 0.91-3.96 -7 -
Buch e T esta relacion tuvo una tendencia de factor
CONEUMO DE DROGA .
5i 1 wis-sss (e riesgo pero de la cual no se tuvo una
Ha - -, ’ - - - -
VIGA SEXUAL ACTIVA OF ARICOS — . asociacion estadisticamente significativa.
i | A0 | LB
E;NO{:I“IENTO DE METODOS ANTICONMCEPTIVOS I A
= 20 ees-es - Algunos estudios han mostrado que la
:ITILILﬂ.ClﬂN DE ALGUN METODO ANTICONCEPTIVG — — menarqu I'a preCOZ tiene relacién con el
"o ' desarrollo de embarazo ya que los autores
indican que entre mas temprano sea fértil
Debido a que la edad se encontrd ajustes una mujer, mas posibilidad tiene de resultar
por esta variable para las como factor de en estado el desarrollo de un contexto
riesgo se realizaron variables que se religioso no parece demostrar que las
encontraron significativas, en este caso el personas que tengan determinada tendencia
uso y el conocimiento de los métodos religiosa disminuyan la probabilidad de
anticonceptivos, donde se hallo el guedar en estado de Gravidez. (Pacheco et.
conocimiento y uso de los métodos al. 2011; Garciaet. al. 2009; Solis et. al.
anticonceptivos sigue siendo un factor 2010).
protector independientemente de la edad.
Sin crear interaccién o confusion. Se ha descrito que el apoyo religioso es una

variable que influye de manera importante
ISSN : 2322-6781
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como factor protector para el desarrollo de
embarazo, Se ha estimado una menor
actividad sexual en hijos de padres de
mayor nivel educativo. (Fernandez et. al.
2010; Jiménez et. al. 2008)

CONCLUSIONES:

El presente trabajo muestra que el
conocimiento y uso de los métodos
anticonceptivos son tienen una relacion
importante para evitar que los adolescentes
resulten embarazados dando como origen a
planteamientos de hacia donde deben ir
direccionadas las politicas de sexualidad
con los adolescentes. Ademas deja abierta
las puertas para que se siga investigando
este fendmeno.
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