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Resumen: Objetivo: describir la percepcion de las adolescentes frente al embarazo en una
revisidn sistemdtica. La percepcidn de las adolescentes frente al embarazo es una realidad que
determina la comprension de los sentimientos conflictivos ante una vivencia no planificada.
Materiales y métodos: metodologia cualitativa de revision bibliogrdfica con 25 articulos
de alto prestigio cientifico entre el periodo del 2013 - 2017, fundamentados en aspectos
psicoldgicos, fisiopatoldgicos y sociales, donde se constatd el estado actual de la misma.
Resultados: presencia de reacciones de ambivalencia, aceptacion o rechazo, en las cuales
predominan las apreciaciones negativas, el miedo, impotencia, concepciones de embarazo no
deseado, frustracidn de metas por desercion escolar e ideas de aborto; entre las percepciones
positivas encontradas la aceptacion, responsabilidad, afrontamiento y activacidn del rol
materno. Conclusidn: que la joven gestante puede concebir su embarazo en funcion de los
diferentes factores biopsicosociales que atraviese.

Palabras clave: percepcion, revisién, embarazo, adolescencia, social.

Abstract: Objective: to describe the perception of adolescents against pregnancy in a
systematic review. The perception of adolescents regarding pregnancy is a reality thar
determines the understanding of the feelings found in the face of an unplanned experience.
Materials and methods: gualitative methodology of bibliographic review with 25 articles
of high scientific prestige between the period of 2013 - 2017, based on psychological,
pathophysiological and social aspects, where the current state of the pampering was verified.
Results: of ambivalence, acceptance or rejection; in which the negative appreciations include
fear, helplessness, conceptions of unwanted pregnancy, frustration of goals for school dropount
and ideas of abortion, and among the positive perceptions found acceptance, responsibility,
coping and activation of the maternal role. Conclusion: that the young pregnant woman
can conceive her pregnancy based on the different biopsychosocial factors she goes through.

KCyWOl'dS: perception, review, pregnancy, adolescence, social.
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Introduccion

El embarazo es una experiencia de vida habitualmente gratificante parala
mujer, sin embargo, en adolescentes se convierte en una prioridad dentro
del marco de la salud publica debido a que conlleva riesgos para la diada
materno-infantil, por cuanto la adolescencia, como etapa de transicién
de la nifez a la adultez, implica una gran variedad de cambios fisicos,
cognitivos, sociales, morales y espirituales, los cuales proporcionan al
individuo un desarrollo éptimo en las esferas bioldgica, mental y social,
facultandolos para su insercién en su sociedad. El embarazo genera una
desestabilizacion en las adolescentes que viven esta experiencia, en vista
de la carencia del desarrollo fisico, mental y social requerido para afrontar
las responsabilidades que implica la gestacién temprano determinando
asi patrones de comportamiento y decisiones como el aborto, desercién
escolar, aislamiento familiar y social e inclusive la vinculacién temprana al
mercado laboral, todo lo cual origina una reconfiguracion de los proyectos
de vida planteados, asi como un desequilibrio del bienestar integral que
influye en las tasas de morbimortalidad materno-neonatal a nivel pais. [1]

La literatura [1] manifiesta que la tasa de embarazo adolescente en
Latinoamérica y el Caribe es del 70,5 por cada mil nacidos vivos,
siendo Ecuador el tercer pais con mayor nimero de adolescentes
gestantes en la regién andina. Esta situacién genera inquietud en las
autoridades nacionales encargadas de abordar la atencién integral, para
garantizar los derechos en salud sexual y reproductiva, debido a la
vulnerabilidad de este grupo etario tienden a presentar un mayor riesgo de
complicaciones perinatales, pese a las diversas estrategias implementadas
para contrarrestar los principales factores de riesgos asociados como son la
pobreza, la inaccesibilidad a métodos anticonceptivos o educacion sexual,
violencia de género, etc.

Como consecuencia de su nueva condicién, la adolescente puede
presentar comportamientos poco habituales, destacando el descuido
de su salud tanto fisica como emocional, tales como infringirse dafno
fisico e incluso provocarse el aborto [2]. Las sensaciones de impotencia,
incertidumbre, temor y sobrecarga fisica emocional son comunes en las
adolescentes al enterarse de su embarazo, pues en ellas se produce un
conflicto interno por la responsabilidad que implica la gestacién para
afrontar la situacién que se ve agravada por la presion social, generando
situaciones que en muchos casos las obligan a pensar en la autolesion y el
aborto como opciones de sucumbir al caos interno que experimentan.

Segiin algunos autores [3] “Las madres adolescentes sufren una
desventaja en comparacién a las madres de edad adulta; las madres
adolescentes tienen menores conocimientos del desarrollo infantil con
actitudes mds punitivas y menor sensibilidad a las necesidades del nifio”.
Al parecer estas desventajas aumentan en presencia de rechazo familiar,
ya que para la adolescente el apoyo familiar es esencial para afrontar los
eventos importantes de su vida; el embarazo como proceso natural del
organismo femenino que implica alteraciones fisioldgicas, emocionales y
sociales a las que, si sumamos los cambios propios de la pubertad, genera
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un cambio radical para la adolescente que se ve obligada a pedir el apoyo
familiar y conyugal para alcanzar la estabilidad biopsicosocial y afrontar
la responsabilidad de la crianza de su hijo/a. Situaciones como estas, de
adolescentes embarazadas vulnerables, se presentan en las instituciones
encargadas de proporcionar atencidon especializada en salud sexual y
reproductiva, como en el caso del Hospital Matilde Hidalgo de Procel
establecimiento de Tercer Nivel de Atencién y Segundo de Complejidad
ubicado en el Guasmo sur de la ciudad de Guayaquil (Ecuador), uno de
los sectores mas populares de la ciudad costera, el cual recibe a diario
adolescentes comprendidas entre las edades de 10 a 17 afios de edad,
solas 0 en compaiia de familiares, que acuden a consulta ginecobstétrica
por embarazo presuntivo, atendiendo un estimado de 3495 casos de
embarazos adolescentes en los primeros ocho meses del afio 2017 .

Las adolescentes gestantes que acuden a esta institucién de salud
reciben atencién especializada por parte de un equipo multidisciplinario
en el drea de atencién obstétrica, basicamente de un programa de
atencion especializado en adolescentes, llamado: Centro de Adolescentes
Promoviendo un Futuro Seguro (CAPFUS ) creado con base en los
requerimientos asistenciales poblacionales de la institucion, el cual brinda
atencién a todas las adolescentes que acuden al establecimiento ya sea
por planificacién familiar, control prenatal y/o perinatal o patologias
ginecobstetricias asociadas al embarazo. En este sentido, enfermeria
mantiene un contacto continuo con la paciente, especialmente en los
casos que estudiamos y le proporciona cuidados a través de la formacién
y el apoyo, es responsable de la creacion de intervenciones [4]; las
adolescentes gestantes que acuden manifiestan confusidn, frustracion,
inseguridad, miedo e incertidumbre, y son valoradas por profesionales
idéneos que intentan prevenir conflictos y decisiones desesperadas.

Materiales y métodos

La presente investigacién busca describir la percepcién de las adolescentes
gestantes. La metodologia empleada fue cualitativa porque permite la
descripcion, analisis y explicacién de lo interesado de forma holistica
y espontdnea; la entrevista contiene preguntas ‘abiertas’, que recogen
el profundo sentir de los entrevistados [5]; este tipo de investigacion
es la idénea para el campo el complejo campo de la salud y para el
presente estudio que considera al individuo como ser unico e irrepetible;
permite ademads explicar a otros las expectativas, necesidades, demandas,
prioridades, creencias, actitudes relacionadas a la salud de las gestantes
adolescentes y su familia de una manera mas comprensiva, integral
(sistémica) y compleja, plasméndola a un contexto cientifico que genere
una base conocimiento sobre la problematica abordada. Incluye también
la revisién bibliografica sistematizada para garantizar la obtencién de
la informacién més relevante en un universo de documentos [6]. y asi
dar respuesta a la interrogante planteada, a través de la identificacién
y seleccion de investigaciones veridicas y relevantes, que permitan
interpretar, analizar y describir hallazgos cientificos desde la perspectiva
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relacionadas al tema, conduciendo a una aproximacién tedrica a la
percepcion de las adolescentes embarazadas.

Las fuentes de informacidén estdn basadas en articulos cientificos
publicados en revistas de impacto, indexadas en bases de datos
electrénicas entre las que constan la Biblioteca Virtual de Salud (BVS),
Sistema Regional de Informacién en Linea para Revistas Cientificas de,,
el Caribe, Espana y Portugal (Latindex), Scientific Electronic Library
Online (ScieELO), Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias
de la Salud (LILACS), Red de Revistas Cientificas de América Latina
y el Caribe, Espafa y Portugal (Redalyc), Elton B. Stephens Company
(EBSCOhost) y Scopus, escogidas por reflejar y evidenciar el estado de
conocimiento actual en enfermerfa tanto en habla hispana como inglesa e
incluir calidad de contenidos y nivel de profundidad de la investigacion.

Para la busqueda de literatura cientifica se emplearon palabras claves
como embarazo adolescente, cuidado, enfermeria, repercusion, gestantes,
progenitores, experiencias, concepcién, factores de riesgo, sentimientos,
salud, familia y sociedad, tanto en espafol como en inglés, que describen
los sinénimos de las categorias de estudio sujetas a revision; se realizd una
pesquisa por anos de publicacién superiores al 2013, en inglés, espafiol
y portugués para el posterior analisis de las referencias bibliograficas en
los articulos seleccionados e identificar la informacién necesaria para
la investigacién. Esta estrategia de busqueda proporciona al lector una
puesta al dia sobre conceptos utiles en dreas en constante evolucién [7].

Por ello es usado como instrumento de recoleccién de datos una
matriz denominado cuadro de revisiones sistematicas, constituida por 9
columnas, en las cuales la primera describe las bases cientificas en las que
se encuentran publicados los estudios seleccionados; la segunda contiene
el nombre de la revista en la que se hallaron los articulos; la tercera incluye
las palabras claves utilizadas para la busqueda de la informacién; la cuarta
vera reflejada el nombre del estudio seleccionado; la quinta contiene el
nombre de los autores de dichos estudios; la sexta y séptima incluyen el
afio y pais de publicacién en el orden respectivo; la octava, que destaca
como la de més relevancia, describira los hallazgos encontrados en los
articulos seleccionados para su posterior andlisis, y la novena columna se
podran anotar las observaciones que los investigadores crean pertinente
en base a la recoleccién realizada.

El tema de la presente investigacién trae consigo un complejo
contexto de relaciones, compromisos, conflictos y colaboraciones que,
necesariamente, hacen que el investigador deba esforzarse por preservar
las condiciones éticas [8]. La investigacion cumple con las consideraciones
éticas pertinentes y no implica riesgos para el grupo poblacional de
estudio. El estudio cont6 con articulos seleccionados bajo rigurosos
criterios que verifiquen su procedencia de bases de datos de alto prestigio
cientifico, aplicando las respectivas normas de citacién y realizando el
andlisis de los datos de manera objetiva sin juicios de valor propios, para
evitar la manipulacién indebida de la informacién en la investigacion.
Asimismo, la presente investigacion tiene como criterio de rigurosidad
cientifica la Confirmabilidad [8] y confirmando que la informacién
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obtenida estd acorde con los objetivos de estudio y que refleje las
percepciones de las adolescentes embarazadas a través del registro
completo de las fuentes de datos validadas en la comunidad cientifica
de investigacion; asi, los resultados pueden ser auditados, examinados y
corroborados por otros investigadores interesados en el tema.

Para el andlisis de datos, se emplea la estrategia analitica de datos
cualitativos llamada andlisis de contenido [9], especial para extraer
significados de los datos segtin los objetivos de la investigacion, y la cual
consiste en hacer una codificacién en funcién de los hallazgos obtenidos
en los articulos seleccionados, de donde se basa en la interpretacién y
comparacion de los datos generando relaciones de significados y creando
un compendio que de sentido al fenémeno de estudio, para luego ser
representado en una matriz denominada categorizaci(')n, compuesto por
4 columnas en donde la primera refleja los c6digos obtenidos del andlisis
de los hallazgos encontrados, los cuales seran organizados en la segunda
y tercer columnas por subcategorias y categorias respectivamente, que
luego serdn detalladas para establecer los vinculos que puedan existir entre
ellas, en un tema central descrito en la cuarta columna del cuadro de
categorizacién mencionado, para finalmente elaborar conclusiones y una
aproximacion teérica sobre la percepcion de las adolescentes embrazadas
que facilite la comprension del lector.

Resultados

En el presente apartado se exponen los hallazgos del anilisis cualitativo
para transformarlos segtin el objetivo de la investigacién, que muestra el
impacto psicoldgico, social y bioldgico que produce un embarazo en edad
precoz. Los datos se presentan en las tablas 1 y 2. En la Tabla 1,1b,1c¢
se presenta una sistematizaciéon de los datos de los articulos revisados,
enfatizando los hallazgos encontrados. La Tabla 2,2b,2¢ presenta un
resumen de la reduccién de los datos expresados en cddigos, categorias
y tema central; esta reduccion consiste el establecimiento de relaciones
significativas, segun los objetivos
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Revisiones sistematicas de la percepcion de las adolescentes embarazadas
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ven reflejada la ambivalenda
psicoldgica que viven las

Experiencias fisiopatoligicas del
embarazo en la adole soante
Experiencias feiopatoligicas del
embarazo en |a adole soante

Alteracion nutricional.
Complicaciones enelembarazo

gestantes adolescentes; Eggﬁf
acompafiandose delainfluencia | . N
deex perienciasfisiopatold dcas ﬁgﬂﬁ?gﬂad inflamatoria pelvica

queinfluyen enla percepcion
de la gestante y el estado
de salud oenfermedad de la
diadamaternoinfantil, como
resultadodelagestion precoz.
VsUs variadas complicaciones;
generando unimpacto en la
esfera biopsicosodal por la
experienciadel enbarazo
en la adolescencia

Activacién del rol matemo

Consultas de pré-natal adequado

Se sentem estimuladas a falar

self-efficacy torejectunwante dsequal relations
Afrontamiento con el apoy o social
Proteccion

secure linksequitable

relationshipsfeelings of lovefamily support
Apaoyo fundamental lafamilia

Apoyo materno

Unidn familiar

Incentives: maternal capital, improved housing
andfuture education ofthe childor the mather's
pensian

+  educational expectations

Conductas sociales positivas en
el embrazo adolescente

“ivenciasodalenel embarazoadolescente

Tabla 2b

Matriz de categorizacién
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Tema Central Categonas | Subcategorias Cadigos

+  Educacio interrompida

+  Desercidn escolar

*  Rompimiento del proyecto devida
+  Aislamiento social

+  Trastornos mentales

+  Trastornode estrés postraumatico
+  Morbilidad psicoldgica
Ocultamiento

Exclusio

Dependéncia

Dificutad alintegrarse a guposde entretenimiento
Muerte matema

Molencia sexual

Alteracion del rolfamiliar

Mitosy tables sobre sexualidad

La percepciin de las
adolescentes frente al embarazo
eda represent ada por diversos
canbios anivel biopsicosocial,
entre losque destacan los
aspedtos como representaciones

mentales negativas, desolacion y Obligacidn

resiliencia emodonal, conducas »  Controversias entre su sistemade valoresy el
nocivasy aserivas, lascuales de susfamilias

ven reflejada la ambivalencia +  Violence

psicoldgica que viven las »  Relational aggression

gestantes adolescentes,
acompafiandose delainfluencia
deexperenciasfisiopatoldgicas
queinfluy enenlapercepcion
de la gedantey el edado
desaludo enfermedad dela
diadamat emoinfanti, como
resultadode la gestidn precoz.

v sus vanadas complicaciones;
generando un impacto en la +  Falta deapoyo

esfera biopsicosocial por la +  Sefialadas y regafiadas
experenciadelembarazo *  Rechazo

en la adolescencia +  Antecedentes familiares de embarazo en
la adolescencia

Casamentosforcados

Desempleo

Victimas de negligenciafisica

Meglect

Low contraceptive culture

Sodal inequlity

Domesticviolence

Famity dysfundion

*  Bajo nivel educativo

They are notfinancially self-sufficient

Sexual liberalization

+  Maltratoverbalmentede lafamilia eignoran

+  Sobrecarga fisica y emodonal, de reladones
proto-afedivas

+  Défict de cuidadointegral

*  Ausencia paterna

+  Marginacidn social

“ivencia social en el embarazo adolescente

Conduetas disruptivas en el embarazo adolescente

Tabla 2¢

Matriz de categorizacion
Discusion

Representacion de ambivalencia psicolégica de la adolescente
embarazada

Al expresar la ambivalencia psicolégica en este estudio se detalla
el conflicto simultineo de emociones, conductas y pensamientos que
experimenta la adolescente al asumir la noticia de un embarazo; dicha
categoria refleja expectativas asi como actitudes punitivas, las cuales
podrian repercutir en el estado animico propio y de socializacién,
convirtiéndose en determinantes de la percepcidon psicoafectiva de
la joven gestante. Por lo consecuente, los hallazgos encontrados
de la revisién sistemdtica realizada demuestran fragilidad emocional,
evidenciada por sentimientos persistentes de culpa, desesperacion y
soledad, por desconfianza y miedo de asumir una maternidad no
deseada, provocando un impacto negativo, conllevando a experimentar
sentimientos de impotencia o frustracién por oportunidades educativas
y laborales limitadas.

En concordancia, varios autores [10] mencionan que en el embarazo
adolescente “La incertidumbre de su situacién propicia dudas y
preocupacion, lo que se vincula con sentimientos de depresién, que es
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especialmente notable en la adolescente”. Analizando con profundidad
los datos encontrados y la idea de los autores citados, se plantea que la
incertidumbre ante un evento inesperado, en esta situacién, un embarazo
no planificado, ejerce en el pensamiento de la adolescente gestante
emociones de desolacion en los que destacan los sentimientos de culpa
y desesperacion, al no saber cémo actuar ante una circunstancia que
modifique su desarrollo, produciendo miedo y desconfianza en si misma
para asumir una nueva responsabilidad.

Otras conductas nocivas identificadas se relacionan con las actitudes
y decisiones de eleccién en el embarazo adolescente, las cuales afectan la
relacién familia y social, siendo el embarazo una etapa de controversia
psicoldgica y agobiante que altera el estado emocional presente de la
gestante, con una actitud de resignacién ante una situacién que no se
puede modificar o con sentimientos de conformismo, que en algunos
casos puede desencadenar una depresiéon por el desmoronamiento de
los planes futuros. Esto concuerda con los hallazgos encontrados en la
revisién sistemdtica segin los cuales las conductas mds frecuentes por
el embarazo no deseado y el aplazamiento de metas propuestas son
el conformismo y resignacion respectivamente. Las adolescentes [11]
manifiestan aceptacién resignada, y no consideran mas opciones; a pesar
de que existen algunas alternativas, ellas prefieren no pensar en ello.

Las adolescentes embarazadas pueden presentar sentimientos
perjudiciales para su salud mental, por en el conformismo de un embarazo
no deseado y la resignacién de la superacién en su etapa de gestacion,
privindose ellas mismas de la realizacién maternal como personas. Segun
los datos recabados, el conformismo y resignacién estan presentes por la
inmadurez durante la toma de decisiones al verse enfrentadas al estado
de gravidez, conllevando a una depresién gestacional, lo que se vincula
con que las adolescentes gestantes homologan los comportamientos de
riesgo con muestras de madurez, la baja autoestima (...) a problemas como
depresion, suicidio, anorexia nerviosa, delincuencia, conducta de riesgo
sexual y otros problemas [12].

Sin duda los autores citados y los hallazgos nos permiten comprender
que la carencia de madurez se mantiene en la adolescencia ante una
situacion de inestabilidad; ante un embarazo no planificado optan
por decisiones erradas, lo que recae en el aspecto psicoldgico de la
gestante siendo predominate la depresién emocional, el conformismo y
resignacion limitando asi su desarrollo. Por otro lado, la representacién
mental de esas adolescentes conduce a pensamientos negativos, con un
efecto inmediato sobre los pensamientos de aborto, creando ideas de
ambivalencia por tener que afrontar esta nueva experiencia. “El embarazo
durante la adolescencia representa una crisis para la adolescente y para
su familia. Las reacciones méds comunes incluyen la ira, culpabilidad y el
negarse a admitir el problema” [11]. En otros casos el apoyo familiar y
conyugal le permite considerar la aceptacion del problema en vista de
una independencia social. Pues si bien refiere la literatura [13,14], que
las percepciones de las adolescentes presentan que “La felicidad como un
medio de realizacién personal; a las cuestiones misticas, de don divino;
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la transformacion de la vida individual y familiar y el sufrimiento fisico y
psiquico”

Las percepciones de las gestantes pueden variar dependiendo de las
vivencias en su entorno familiar y social; en las adolescentes, aunque
el embarazo no fue esperado, implicé cambios en su vida, relacién
con amigos y familia, lo que las llevo a aceptar y asumir su gestacion,
encontrando su apoyo fundamental en la familia, evidenciando resiliencia
emocional ante la situacién que enfrentan.

En general, los jévenes consideran el embarazo como un medio para
obtener cosas; tanto hombres como mujeres reportan que un embarazo
en esta etapa serfa dificil, pero que a la larga serfa aceptado Si analizamos
los resultados obtenido en la revision sistemdtica, [15,16], tenemos que,
en algunos casos conciben el embarazo desde una perspectiva positiva, por
ser la forma de lograr estabilidad psicoafectiva esperando que de la familia
politica velard por ellos y el futuro hijo.

Existen situaciones opuestas en las que la joven se encuentra ante un
embarazo no deseado, pero pese a los sentimientos negativos que pueda
experimentar en primera instancia, su capacidad de afrontamiento le
ayuda a obtener la resiliencia para asumir su maternidad, activando su
rol materno, generando conductas asertivas como interés en aprender
cuidados, aumento de la determinacién y psicoeducacién, que crean
condiciones de salud éptimas que disminuyen riesgos para la madre
y ¢l bebe, siendo parte fundamental de la aceptacién del embarazo el
apoyo familiar, conyugal y social que reciba. Sin embargo, el estado actual
del conocimiento sobre la percepcién del embarazo adolescente desde
el punto de vista psicolégico evidencian que la adolescente gestante,
en primera instancia, suele presentar una percepcién negativa sobre su
embarazo, siendo las apreciaciones positivas secundarias a la asimilacién
del estado de gravidez, generando un estado de ambivalencia comtn en las
jovenes gestantes por el temor de enfrentarse a la nueva responsabilidad
para la que ain no estan preparadas, pero sin embargo han decidido
asumir el reto gracias a sus mecanismos de afrontamiento y el apoyo del
entorno que les rodea.

Estado del conocimiento de las experiencias fisiopatoldgicas del
embarazo en la adolescente

Las patologias més frecuentes asociadas al estado de gestacién precoz
a nivel mundial influyen en la percepcién de las adolescentes gestante
de manera positiva o negativa segin la situacién vivida por las jévenes.
La revisién sistemdtica del presente estudio describe mayores tasas de
morbilidad materna adolescente, segtin periodos de gestacién, destacando
en la primera mitad el aborto, anemia e infecciones urinarias, y en
la segunda mitad trastornos hipertensivos, alteraciones nutricionales,
hemorragias asociadas a afecciones placentarias, contractibilidad anormal
como sintomatologia de parto prematuro y rotura prematura de
membranas.

La teorfa revisada [17,18,19] muestra que el embarazo antes de los 20
y después de los 35 anos se asocia a un mayor riesgo materno y perinatal;
ademas del mayor riesgo bioldgico que implica, genera una situacién de
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riesgo social para el recién nacido y la madre. Es comun que el estado
de gravidez a temprana edad implique riesgos de complicaciones a nivel
fisioldgico, por la falta de madurez en los sistemas y aparatos corporales,
a la vez que todos estos cambios fisiopatoldgicos conllevan a que estas
alteraciones generen cambios en el estado emocional, pues las reacciones
emocionales [20,21] mantienen niveles de activacidn fisioldgica intensos,
que pueden deteriorar la salud. Los Autores citado arriba sefala que,
debido a la escasa percepcién sobre efectos negativos de la gestacién
precoz, las jévenes gestantes acuden a consultas de regulacién menstrual
o legrado uterino, sin concientizar en las perforaciones uterinas, sepsis,
hemorragias, enfermedad inflamatoria pélvica e incluso la muerte,
complicaciones inmediatas o tardias relacionadas al aborto.

La adolescente al afrontar la responsabilidad de la maternidad se
ve enfrentada a un caos interno que genera una serie de emociones,
conductas y pensamientos; dicho estado psicoafectivo influiria en el
estado de salud- enfermedad, llegando a ser factores predisponentes para
las patologias mas frecuentes como el trabajo de parto prolongado, parto
prematuro, enfermedad hipertensiva, aborto, entre otras. Por esto es
importante tomar en cuenta que el estado fisiopatoldgico puede ser
detonante para la aparicion de cambios psicoafectivos en la gestante, por
la inmadurez fisica y emocional comun de la edad adolescente cuya etapa
de cambios ya conlleva riesgos; sin embargo, también se debe resaltar la
presencia de situaciones inversas a la planteada, en la que los cambios
psicoafectivos influyen en la percepcidn, generando conductas de riesgo
que podrian llegar a ser causales de multiples patologias que en el peor de
los casos desenlacen en complicaciones tanto maternas como neonatales.

La salud mental, social como fisica son un todo, y cuando un
componente se ve alterado, repercute en toda la esfera. La percepcién
del dolor o de un malestar esta atravesada por una serie de factores
relacionados con condicionantes estructurales, pero también con la
propia experiencia de vida, y se inscribe dentro del proceso general de
percepcion [22,23]. Las formas de percibir el problema de salud de la
gestante pueden ser diversas y estardn socialmente condicionadas por los
factores intrinsecos y extrinsecos a los que se afronte; dicha percepcién
influird en el estado general de la adolescente y la forma de concebir su
gestacion.

Desde el estado actual del conocimiento fisiopatoldgico de la revisiéon
sistemdtica, las situaciones de salud que vivan las adolescentes gestantes
puede modificar la percepcién de forma negativa o positiva, resaltando la
transcendencia de que la joven debido a su condicién de riesgo, sea tratada
con prioridad y cuente con la asesoria correcta de todos los controles
que debe llevar durante su embarazo y el apoyo psicoafectivo durante
el mismo, tomando como base del programa de atencién adolescente, la
implementacién de estrategias de captacion de jovenes gestantes, como
estrategia clave para la prevencion de riesgos y el logro de reduccion de
tasas de muerte materno-neonatal.

Vivencias sociales en el embarazo adolescente
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Elapoyo social es capaz de reducir la vulnerabilidad ala depresion, sobre
todo durante el embarazo y al comienzo de la adaptacién al rol de madre,
dato que coincide con hallazgos de la revisién sistematica, los cuales
exponen que cuando una adolescente expresa su embarazo, es reganada,
agredida emocional y fisicamente por sus padres y familia, generando
comportamientos poco usuales, como desinterés por la salud fisica y
emocional, y llevindola a autolesionase o abortar, lo que se consideran
conductas disruptivas. Al descender su rendimiento escolar y ser motivo
de bromas por sus companeros optan por la desercién escolar.

Las conductas disruptivas son una secuencia de comportamientos en
respuesta a las situaciones sociales que afrontan las adolescentes gestantes,
entre las cuales destacan el aislamiento, ocultamiento y exclusion que la
adolescente adopta por temor al rechazo social, especialmente por parte de
su circulo familiar, en el cual es muy comun que encontremos alteracién
del rol familiar e inclusive casos de violencia, generando sobrecarga
fisica-emocional por falta de apoyo y desencadenando una concepcién
negativa del embarazado por parte de la joven gestante. De modo que
por sus consecuencias y por los sectores de poblacién a los que afecta,
el embarazo en la adolescencia suele ser considerado como un problema
social desde los sectores salud, educacién y desarrollo social [24,25].
Situacién evidenciada en los hallazgos de la revision sistemdtica cuando
mencionan que el embrazo adolescente acentia ciclos de pobreza y déficit
educativo por los indices de desercidn escolar y escaso acceso a ingresos

econdmicos de las jovenes.

Como se ha indicado indicado, la inestabilidad econémica, falta de
empleo y apoyo familiar conyugal, sumado a la inestabilidad emocional
que implica el afrontar una gestacién precoz, repercute en el aplazamiento
de metas y planes de vida, llevando a la adolescente a una encrucijada
y optar por alternativas como la desercién escolar y el aborto, las cuales
comprometen la salud de la madre y el feto, conllevando complicaciones
futuras y aumentando indices de morbimortalidad materna-neonatal. Sin
embargo, se debe tener en consideracién que a través de mecanismos de
afrontamientos la gestante y el entorno que la rodea pueden afrontar
esta nueva etapa de su vida y opta por conductas sociales positivas
que activan el rol maternal de la joven gestante; ya que tal como se
plantea la experiencia es un asunto de conocimiento, designa un mundo
auténticamente objetivo del que forman parte las acciones y sufrimientos
de las personas y que experimenta modificaciones por virtud de su
reaccién; empiricamente es concebida como vinculacién a lo que ha sido
dado, como posibilidad de comprobacién [26,27,28].

Al contar con el apoyo familiar, al tener el apoyo de sus padres y pueden
retomar los estudios, desempenar sus actividades; al sentirse protegida,
segura, apoyada por su familia y la sociedad que le rodea, forma conductas
de bienestar, siendo motivada a expresar sus inquietudes y preocupaciones
con la finalidad de reducir riesgos para la diada materno-neonatal; las
redes apoyo, estabilidad econdmica, educativa y equidad de género serdn
determinantes para la vivencia y apreciacion de la adolescente sobre su

gestacion.
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El estado actual del conocimiento en relacién a las percepciones de
las adolescentes frente al embarazo basado en la revisién sistemdtica,
demostré que las gestantes experimentan cambios psicoldgicos,
emocionales, anatomofisiolégicos los cuales le ocasiona a tomar
decisiones ante situaciones que se exponen en la sociedad, evidenciando
ambivalencia psicolégica caracterizada por el conflicto interno de
emociones, pensamientos y conductas positivas y negativas que
son determinantes de la percepcion psicoafectiva de la adolescente
gestante. Esta ambivalencia surge de la informacién obtenida de la
revisién sistematica, que describe como las adolescentes conciben
su embarazo con desolacién emocional por el miedo, impotencia,
frustracién y preocupacién que sienten por no saber cémo afrontar la
nueva responsabilidad que implica el estado de gravidez, formandose
representaciones mentales negativa por no desear su embarazo, lo que
les lleva a optar por conductas nocivas como la impulsividad que en la
mayoria de casos termina en abortos, lo cual no solo repercute en su salud
emocional sino también en el estado psicoafectivo generando conductas
retrogradas a sentimientos de desolacién por la decisién tomada.

En algunos casos las conductas nocivas son mermadas por la resiliencia
emocional caracteristica de la aceptacion y asimilacién del rol maternal,
generando asertividad conductual, asi como bienestar para la madre
y el futuro bebe [29,30,31,32], ya que una experiencia fisiopatoldgica
durante el embarazo constituye un riesgo caracteristico por la inmadurez
de 6rganos y sistemas; representando para la adolescente que la vive,
un factor modificador de la forma de concebir su embarazo. Ello
se ve acompanado del componente social, que estd determinado por
comportamientos en respuesta a la presién que ejerce o es capaz de
ejercer la gestacion precoz sobre la adolescente y su entorno; con
conductas positivas que activen el rol maternal mediante redes apoyo,
estabilidad econdmica, educativa y equidad de género para evitar
conductas disruptivas por parte de la adolescente o la sociedad que le
rodea, que pongan en riesgo su estabilidad biopsicosocial.

Conclusiones

Después de la obtencién e interpretacion de los hallazgos encontrados
mediante la revisién sistemdtica en bases de datos ya mencionadas,
permiten concluir que la joven adolescente gestante puede concebir su
embarazo en funcién a los diferentes factores biopsicosociales confictivos,
que generan en ella sentimientos y conductas de ambivalencia psicoldgica
como desolacién, representaciones mentales negativas, como miedo,
resignacién e ideas de omnipotencia, asi como percepciones positivas
como resiliencia emocional y la asertividad conductual, las que pueden
modificarse ante las experiencias fisiopatoldgicas y las vivencias sociales
en el embarazo con un activacién del rol materno con apoyo familiar,
conyugal y social; datos que se han obtenido a nivel de Latinoamérica,
Europa Asia Africa y el caribe en estudios posteriores al ano 2013.
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La discriminacién o rechazo social, desempleo, violencia y las
disfunciones familiares son agravantes para las percepciones negativas;
el apoyo familiar es para la joven embarazada el pilar fundamental para
afrontar la gravidez precoz; y la ausencia de este factor determinante
provoca apreciaciones negativas que conllevan a la inestabilidad
emocional, desercién escolar y conductas de riesgo para la diada materno-
neonatal.

La ambivalencia psicoldgica con conductas nocivas producto de la
desolaciéon emocional y representaciones mentales negativas se ven
condicionadas por las experiencias fisiopatoldgicas o vivencias sociales
que incluyen conductas positivas y/o disruptivas, las mismas que pueden
variar acorde a la capacidad de resiliencia emocional, logrando asi un
asertividad conductual y el bienestar biopsicosocial en la adolescente
gestante.

El estado actual del conocimiento sobre la percepciéon de las
adolescentes embarazadas se resume en tres esferas, a saber: la
psicolédgica, con emociones coexistentes o individualizadas de resignacién
o aceptacion del estado de gravidez; la fisiopatoldgica con influencia de
las complicaciones del embarazo o un aborto, y las sociales reflejadas en
conductas de maltrato, rechazo o apoyo del entorno hacia la gestante o
viceversa y si uno de estos factores se ve alterado repercutira en los otros
componentes de la esfera biopsicosocial.
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