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Resumen

No podemos descuidar esfuerzos conjuntos que deberian ser muy necesarios para transformar esta
realidad. Para poder llegar a estos objetivos se requiere del desarrollo de varias inversiones a largo
plazo para ayudar a las familias que enfrentan problemas sociales. Mientras tanto, la realidad
observada en algunos escenarios de asistencia a la salud demanda la adopcién de medidas, ya que
los problemas se los palpita dia a dia en nuestra sociedad y necesitan de soluciones o decretos
urgentes. En tal sentido, se considera la necesidad de prestar asistencia diferenciada a las madres
adolescentes y esto requiere el conocimiento de sus demandas, que son de naturaleza personal y
las derivadas de sus condiciones de vida. Para esta investigacion se parte del presupuesto de que
las précticas de cuidado del nifio desarrolladas por madres adolescentes deben ser conocidas por
los profesionales, para poder brindar cuidados acordes a las demandas que se originan de ellas.
Esta investigacion fue realizada con el objetivo de describir las representaciones y experiencias de
la madre adolescente en relacion al cuidado del nifio y de su madre a temprana edad.

Palabras clave: adolescentes; familia; problemas sociales; realidad aumentada; salud del nifio.

Abstract

We cannot neglect joint efforts that should be very necessary to transform this reality. In order to
achieve these objectives, the development of several long-term investments is required to help
families facing social problems. Meanwhile, the reality observed in some health care scenarios
demands the adoption of measures, since the problems are palpable day by day in our society and
require urgent solutions or decrees. In this sense, the need to provide differentiated assistance to
adolescent mothers is considered and this requires knowledge of their demands, which are personal
in nature and those derived from their living conditions. For this research, the assumption is that
the child care practices developed by adolescent mothers must be known by professionals, in order
to provide care according to the demands that arise from them. This research was carried out with
the objective of describing the representations and experiences of the adolescent mother in relation
to caring for the child and his mother at an early age.

Keywords: adolescents; family; social problem; augmented reality; child health.
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Resumo

N&o podemos descurar os esfor¢os conjuntos que deveriam ser muito necessarios para transformar
esta realidade. Para atingir estes objectivos, é necessario o desenvolvimento de varios
investimentos de longo prazo para ajudar as familias que enfrentam problemas sociais. Entretanto,
a realidade observada em alguns cenarios de salde exige a adocdo de medidas, uma vez que 0s
problemas sdo palpaveis no dia a dia da nossa sociedade e exigem soluc¢des ou decretos urgentes.
Nesse sentido, considera-se a necessidade de prestar assisténcia diferenciada as maes adolescentes
e isso requer conhecimento de suas demandas, que sdo de natureza pessoal e derivadas de suas
condicOes de vida. Para esta pesquisa, parte-se do pressuposto de que as praticas de cuidado infantil
desenvolvidas pelas mées adolescentes devem ser conhecidas pelos profissionais, a fim de prestar
cuidados de acordo com as demandas que delas surgem. Esta pesquisa foi realizada com o objetivo
de descrever as representacOes e experiéncias da mée adolescente em relagcdo ao cuidado do filho
e de sua mée desde cedo.

Palavras-chave: adolescentes; familia; problema social; realidade aumentada; satde infantil.

Introduccion

Uno de los principales problemas que se presentan en la actualidad en los paises considerado en
vias de desarrollo es la incidencia de embarazo precoz, debido a que surge en una etapa en la que
con frecuencia se evidencian rasgos de inmadurez sexual. Para Reeder (1988), la maduracién
sexual de la mujer se inicia en la pubertad, con la aparicion de cambios corporales, estos cambios
anteceden a la primera menstruacion que es el signo mas claro y constituye una indicacion de que
estdn madurando los 6rganos internos de la reproduccion. La secuencia cronolégica de estos
cambios culminan en la obtencion de la capacidad reproductora la cual varia de una mujer a otra,
las manifestaciones corporales como el comienzo del desarrollo de las mamas, la aparicion de vello
publico y la aceleracion del crecimiento anteceden en un lapso muy variable, el comienzo real de
la menstruacion.

Debido a las multiples situaciones que pueden presentarse como consecuencia de la falta de
madurez sexual y a la imposibilidad para evitar que los adolescentes tengan relaciones de este tipo
segun Hamilton (2012), se considera el empleo de los métodos anticonceptivos, representan una
de las informaciones fundamentales que debe ser suministrada a los y las adolescentes

independientemente del nivel de estudio que cursen y para los que estan fuera del Sistema
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Educativo. Asimismo, la Organizacion Mundial para la Salud (OMS 2014) sefiala que la
anticoncepcion es poco accesible para la poblacion adolescente a causa de tabues sociales que la
obstaculizan, barreras econdémicas, falta de servicios confidenciales y por el inadecuado
conocimiento acerca de los métodos y donde obtenerlos. También persisten temores respecto a los
efectos secundarios de los métodos, lo que puede desincentivar a las adolescentes que quieren
regular su fecundidad.
De acuerdo con el Banco Mundial (2023), Una diversidad de estudios realizados en paises de la
region demuestran que la causa de los embarazos en adolescentes radica no solamente en su falta
de conocimiento e informacion respecto a la anticoncepcién, ni en la inaccesibilidad de los
servicios y métodos, sino, y muy sustancialmente, en los patrones socioculturales que refuerzan las
condiciones de subordinacion de la mujer dentro de la sociedad y en la frecuente falta de
competencias para establecer un plan de vida por parte de los y las adolescentes.
En este sentido, para Hamilton (2012) “el embarazo adolescente compromete el potencial de un
pleno desarrollo humano de un gran sector de la poblacion”. El embarazo a cualquier edad es un
evento biopsicosocial sumamente importante. A menudo en las adolescentes embarazadas este
hecho va acompafiado de una serie de situaciones adversas que pueden atentar contra la salud, tanto
de ella como de su hijo.
Este hecho puede agravarse, si ademas de la corta edad, la madre no esta dentro de la proteccion
del matrimonio, por lo que la coloca dentro de una situacion social de rechazo.
Las consecuencias del embarazo y la crianza durante este periodo se relacionan con aspectos no
solo de salud sino también psicologicos, socioecondmicos y demograficos, y sus efectos pueden
verse en la joven madre y su hijo, el padre adolescente, las familias de ambos y, desde luego, en la
sociedad. Deficiente atencion médica durante el embarazo, toxemias del embarazo y del parto
prematuro.
Seguidamente se exponen los riesgos biologicos para las madres que tienen hijos en esta etapa de
la adolescencia:

Complicaciones obstétricas

a.
b. Anemia.

o

Desproporcion cefalopelvica.

o

Distocias mecanicas y dinamicas.

e. Parto prolongado y dificil.
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Muerte.

Abortos provocados y sus complicaciones.

5 e &

Perforaciones uterinas.

Hemorragias.

J. Infecciones.

K. Aumento de la morbimortalidad infantil.
Ante la realidad de la maternidad en la adolescencia existe la necesidad de adoptar acciones basadas
en fundamentos éticos, lo que presupone la exclusién de actitudes represivas en el cotidiano del
trabajo asistencial y educativo, ya que ellas no contribuyen para la resolucién de la situacion
enfrentada por la adolescente embarazada y por los demas miembros de su familia.
Por lo antes dicho se plantea el desarrollo de este estudio con el objetivo general de Determinar la
incidencia de casos de madres adolescentes que asisten a los diferentes dispensarios de salud de la

ciudad de Riobamba y los cuidados que estas requieren.

Metodologia

Esta investigacion fue desarrollada mediante la adopcion del abordaje cualitativo, que posibilita
conocer y describir los motivos, aspiraciones, creencias, valores y actitudes que envuelven
determinadas préacticas de cuidado relacionadas con la salud. (MCS., 2002) Se llevé a cabo con la
informacion que nos facilita el Ministerio de Salud Publica, Coordinacién Zonal 3, ditrito Chambo
Riobamba. En donde indican que se lleva la contabilidad de casos de madres adolescentes que
asisten a los diferentes dispensarios de salud de la ciudad de Riobamba. En donde se puede dar
cuenta que un gran contingente de gestantes y madres adolescentes acuden a estaas Unidades.

La poblacién de estudio estuvo conformada por madres adolescentes con seguimiento prenatal en
los diferentes centros de salud de la ciudad de Riobamba. Las adolescentes con estas caracteristicas
fueron identificadas en los registros de los centros de salud que son reportados a la Coordinacion
Zonal 3 Distrito Chambo — Riobamba.

Conceptualizacion: Se genera una idea de la aplicacion basada en la investigacion inicial y la
evaluacion de la viavilidad del concepto, teniendo en cuenta las necesidades y problemas de las

usuarias.
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Definicion: Se profundiza la comprensidn de quienes son los usuarios objetivo y se establecen las
caracteristicas clave que resolveran sus problemas especificos. Esto determina el alcance del
proyecto y la complejidad del sisefio y la programacion de la aplicacion.

Disefio: Se traducen los conceptos y definiciones en tablas de trabajo y representaciones méas
detalladas, a menudo con disefio visual, que permita una mejor comprensién de como lucira el
producto final.

Desarrollo: Se crea las tablas estadisticas de acuerdo a la informacién obtenida en el proyecto de
investigacion.

Implementacion: Se realiza un andlisis estadistico para evaluar los datos obtenidos.

Figura 1. Incidencia de patologias en adolescentes

Ministerio de Salud Pablica
COORDINACION ZONAL 3 SALUD
Institucidn: Escuela Superiar Politécnica de Chimborazo
Nr. Documento: SiM
Yariablefindicador N1 Morbilidad Centro de Saled Loma de Quito
Periodo de Reporte; Enero - Digiembre 2022
Fuente: FRAS
Elaboracion: Gestidn Zonal de Estadistics y Andlisis de laInformacion, C238, Bedoya JA

Afio de

Atencion CIE 10 DESCRIFCION CIE 10
2022 1 K021 |CARIES DE LA DENTINA KT
2022 2 Jony | RINOF ARINGITIS AGLDA (RESFRIADO COMUN) 175
2022 2 EGGD  |DBESIDAD DEBIDA A EXCESDDE CALORIAS 170
2022 4 Jizs  |FARINGITIS AGUDA, MO ESPECIFICADA 170
P e 5 M9 |[INFECCION DE ¥iAS URINARIAS, SITIO MO ESPECIFICADD 143
2022 & m7ED | YAGINITIS AGUDA 5
202 7 Jo3s  |AMIGDALITIS AGUDA DEBIDA & OTROS MICROORGAMISMOS ESPECIFICAD0S 26
2022 g J03g [AMIGDALITIS AGUDA, MO ESFECIFICADA, o5
2022 9 Bg2a  |PARASITOSIS INTESTINAL, SINOTRA ESFECIFICACION a
2022 10 EEEY | DBESIDAD, MO ESPECIFICADA 53
202z f D503 | AnERIA POR DEFICIENCIA DE HERAD SI OTRA ESPECIFICACION 55
20z 12 peog  |OTRAS AKNEMIAS POR DEFICIENCIA DE HIERRO 1]
2022 13 ko4l |MECROSISDELAPULRA 45
2022 14 E441 |DESMUTRICION PROTEICOCALORICA LEVE 4
2002 15 0233 |INFECCION DEOTRAS PARTES DELAS VIAS URMARIAS ENELEMBARAZO 4
2002 16 0236 |INFECCION GEMITAL EM EL EMBARAZO a8
2022 17 De4s  |ANEMIA DE TIPO MO ESPECIFICADOD a7
2 12 A5y |DIARREA Y GASTROENTERITIS DE FRESUNTO ORIGEN INFECCIOSO 2%
i 1 o [HIPERTEMSION ESENCIAL [PRIMARIA) 23
2082 20 Eifa  |DABETES MELLITUS TIFO 2, SIMMENCION DE COMPLICACIEN 22
2022 OTROS DIAGNOSTICOS 633

Fuente: Elaboracion Propia (2025)
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Figura 2. Morbilidad de centros de salud de Quito
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Fuente: Elaboracion Propia (2025)

En el Centro de Salud Loma de Quito de la Ciudad de Riobamba se reporta se reportan los datos
de Morbilidad en el periodo de enero a diciembre del 2022 donde se registran diferentes
condiciones, podemos centrarnos en varios aspectos como la frecuencia, la comparacion y la
priorizacion de intervenciones. A continuacion, se presenta una interpretacion basada en los datos
proporcionados:

Frecuencia de Atenciones por Morbilidad:

Caries de la dentina: 178 personas

Rinofaringitis aguda: 175 personas

Obesidad debido a exceso de calorias: 170 personas

Faringitis aguda: 170 personas

Infeccion de vias urinarias (sitio no especificado): 143 personas
Vaginitis aguda: 95 personas

Interpretacion de los Datos:

Caries de la dentina:

Esta condicion es la mas frecuente en el centro de salud, con 178 personas atendidas. Esto sugiere
que la salud dental es una preocupacion importante en la comunidad.

Rinofaringitis aguda:

La segunda condicion mas frecuente, con 175 personas atendidas. Las enfermedades respiratorias,
especialmente las infecciones de las vias respiratorias superiores, son comunes.

Obesidad debido a exceso de calorias:
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Con 170 personas atendidas, la obesidad también es una preocupacion significativa, indicando
posibles problemas relacionados con la nutricion y el estilo de vida en la poblacion.

Faringitis aguda: Igual que la obesidad, con 170 personas atendidas, también resalta la importancia
de las infecciones de las vias respiratorias superiores.

Infeccidn de vias urinarias (sitio no especificado):

Con 143 personas atendidas, las infecciones urinarias son también comunes, aunque menos que las
enfermedades dentales y respiratorias.

Vaginitis aguda:

Es la menos frecuente entre las condiciones enumeradas, con 95 personas atendidas, pero sigue
siendo relevante.

Comparacion y Priorizacion:

e Las condiciones dentales (caries de la dentina) y respiratorias (rinofaringitis y faringitis
aguda) son las mas prevalentes. Esto sugiere que las intervenciones en estas areas pueden
tener un impacto significativo en la salud general de la poblacion.

e Laobesidad también es un problema notable, lo que puede requerir programas de educacion
nutricional y promocion de estilos de vida saludables.

e Las infecciones urinarias y la vaginitis, aunque menos frecuentes, siguen siendo
importantes y no deben ser desatendidas.

e Implicaciones para el Centro de Salud:

Programas de Prevencion y Educacion

Se pueden implementar programas educativos sobre la higiene dental, la prevencion de infecciones
respiratorias y la importancia de una dieta equilibrada para prevenir la obesidad.

Recursos y Personal:

Es posible que se necesiten mas recursos y personal especializado en odontologia y atencion
respiratoria.

Monitoreo y Evaluacién:

Continuar monitoreando estas condiciones para evaluar la efectividad de las intervenciones y
ajustar las estrategias segun sea necesario.

En resumen, los datos indican que las caries dentales y las infecciones respiratorias son las

condiciones mas comunes atendidas en el centro de salud, seguidas por la obesidad y las
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infecciones urinarias. Esto proporciona una guia clara para enfocar los esfuerzos de prevencién y

tratamiento en estas &reas prioritarias.

Figura 3. Grupos etarios de madres embarazadas en Chimborazo

Ministerio de Salud Piblica
COORDINACION ZONAL 3 SALUD
Institucién: Escuela Superior Politécnica de Chimborazo

Nr. Documento: Of Mo 187-EIFCEHT-UNACH-2024
ariablefindicador N1: Nro. De Embarazo en Adolescentes
Enero - Diciembre 2023 Y Enero - Mayo (corte 19) 2024
PRAS Y RDACCA

Gestion Zonal de Estadistica y Andlisis de la Informacion, CZ3S, Bedoya J.A

Afio de Aencidn Catdn Descripcidn GRUPO ETARIQ MO P
Capta

Enero -Mayo (corte 19)2024 o payps  |EMBARAZADAS 10 3 14 AFIOS

Preliminar

Enero - Mayo (corte 19)2024  |oiopamBA  |EMBARAZADAS 15 3 19 ANIOS 223 5,95%

Preliminar

£nero - Diciembre 2023 RIDBAMBA EMBARAZADAS 10 a 14 ARlOS 12 0,30%

Enero - Diciembre 2023 RIOBAMBA EMBARAZADAS 15 3 19 AROS 449 11,14%

Enero - Mayo (corte 19) 2024 WMUJERES EN PERIODO -

Breliminar RIOBAMBA DE LACTANCIA 10 2 14 ANQS 7 0,20%

Enero - Mayo (corte 19) 2024 WMUJERES EN PERIODO N 4

Preliminar RIOBAMBA DE LACTANCIA 15 a 19 ANOS 146 24%
- WMUJERES EN PERIODO o

Enero - Diciemnbre 2023 RIOBAMBA DE LACTANCIA 10 3 14 ANOS 5] 0,17%
- WMUJERES EN PERIODO -

Enero - Diciembre 2023 RIDBAMBA DE LACTANCIA 15 3 19 ANOS 322 8,88%

Fuente: Elaboracion Propia (2025)

Figura 4. Cantidad de embarazos en adolescentes

NRO. DE EMBARAZO EN ADOLESCENTES

1; 105 1%

2;223; 19%
8; 322; 27T%

3;13: 1%

76 1%

B; 146; 12%

4; 449; 38%

Fuente: Elaboracion Propia (2025)
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Para interpretar los datos de porcentajes de embarazadas y mujeres en periodo de lactancia segun
proyeccion poblacional, es importante tener en cuenta los diferentes grupos etarios y los periodos
especificados. A continuacion, se presenta una interpretacion detallada de estos datos:
Porcentaje de Embarazadas y Mujeres en Periodo de Lactancia en el Grupo Etario 15 a 19 afios:
Enero a diciembre 2023:
Embarazadas: 11,14%
Lactancia: 8,88%
Enero a mayo 2024:
Embarazadas: 5,95%
Lactancia: 4,24%
e Enero a diciembre 2023:
Un 11,14% de las mujeres en el grupo etario de 15 a 19 afios estuvieron embarazadas. Esto
indica una tasa relativamente alta de embarazo adolescente en este periodo.
Un 8,88% de las mujeres en el mismo grupo etario estuvieron en periodo de lactancia, lo
que sugiere que una proporcion significativa de embarazos llevo a nacimientos y lactancia.
e Enero a mayo 2024:
Un 5,95% de las mujeres en el grupo etario de 15 a 19 afios estuvieron embarazadas en este
periodo. Esta cifra es mas baja que la del periodo anterior, lo que podria indicar una posible
reduccion en la tasa de embarazos adolescentes en el inicio de 2024.
Un 4,24% de las mujeres estuvieron en periodo de lactancia en este grupo etario, también
mostrando una reduccién comparada con el periodo anterior de enero a diciembre de 2023.
Hay una disminucién significativa en el porcentaje de embarazos de un 11,14% en 2023 a un 5,95%
en los primeros cinco meses de 2024. Esto podria indicar la efectividad de programas de educacion
sexual y planificacion familiar implementados en la comunidad.
Similarmente, el porcentaje de mujeres en periodo de lactancia también muestra una disminucion
de un 8,88% a un 4,24%. Esto esta correlacionado con la reduccion en la tasa de embarazos.
Implicaciones para la Salud Pablica
Programas de Educacion y Planificacion: Los datos sugieren que las intervenciones de salud
publica enfocadas en la educacion sexual y la planificacion familiar pueden estar teniendo un

impacto positivo en la reduccion de embarazos adolescentes.
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Atencion y Recursos: A pesar de la reduccion, todavia hay una proporcion significativa de
adolescentes embarazadas y en periodo de lactancia, 1o que requiere una atencién continua y
recursos adecuados para apoyar a estas jovenes madres.

Monitoreo Continuo: Es crucial continuar monitoreando estos porcentajes para evaluar la
efectividad de las politicas y programas implementados y ajustar las estrategias segun sea
necesario.

En resumen, los datos muestran una tendencia a la baja en los porcentajes de embarazos y mujeres
en periodo de lactancia en el grupo etario de 15 a 19 afios entre 2023 y los primeros cinco meses
de 2024. Esto sugiere avances positivos en la salud reproductiva de las adolescentes, aunque ain

se requiere un esfuerzo continuo para mantener y mejorar estos resultados.

Resultado y Discusion

Las adolescentes tenian entre 16 y 19 afios, dos eran solteras y seis vivian con sus parejas. Tenian
entre cuatro y nueve afos de estudio. Cinco adolescentes continuaron sus estudios después de ser
madres y tres abandonaron el colegio. Con respecto a la ocupacién, una trabajaba como empleada
doméstica, dos realizaban tareas domésticas y las demas se dedicaban apenas a los estudios. El
ingreso familiar mensual vario entre uno y seis salarios minimos y el ingreso per-capita vario de
0,2 a 1,3 salarios minimos por mes. En la época del estudio, un salario minimo equivalia a 150
euros. Todas las adolescentes cuidaban de sus hijos, cuatro vivian con el padre del nifio, una apenas
con los propios padres y tres con los parientes (hermano, abuelo y cufiado).

Con respecto al seguimiento prenatal, tuvieron entre tres a diez consultas. Sobre el tipo de parto,
cuatro fueron cesareas, dos forceps y dos partos fueron normales. Siete nifios nacieron a término y
uno prematuro. Sobre el acompafiamiento de las condiciones de salud de los hijos, cinco tenian
puericultura en la misma Unidad de Salud y tres en otros servicios publicos del municipio. El
cuidado de los nifios en el contexto doméstico lo realizaban las madres adolescentes con la ayuda
del padre del nifio o de la abuela materna y paterna en tiempo parcial o exclusivamente por las
madres. Segun Monroy (1998), la atencién primaria de salud es la asistencia sanitaria
esencial, basada en métodos y tecnologias préacticas, cientificamente fundadas y socialmente
aceptables, puesta al alcance de todos y a un costo que la comunidad y el pais pueden soportar
durante todas y cada una de las etapa de su desarrollo, con espiritu de autorresponsabilidad y

autodeterminacion.
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En este sentido, se puede concluir que las adolescentes del estudio, aunque hayan concretado "un
suefio" por medio de la incorporacion del papel materno, tuvieron que enfrentar problemas dificiles
al vivir sus experiencias iniciales mientras eran madres. Esto las hizo madurar precozmente e
incorporar responsabilidades inherentes a este papel, que fue desempefiado mediante la ayuda de
los miembros de la familia y de otros recursos disponibles en su medio social. Como refiere Salazar
(2018) el embarazo en la adolescencia y las madres adolescentes afecta el &mbito psicobioldgico
de la adolescente en si, sino que afecta inclusive su vida social. Asumir la maternidad durante el
proceso de crecimiento biolégico, psicolégico y social, vivirla en el momento en que se deben
resolver los propios conflictos, antes de haber logrado la propia identidad personal y la madurez
emocional, genera gran ansiedad, incertidumbre e interferencia en la madurez biopsicosocial. En
consecuencia, el embarazo en la adolescencia, puede originar actitud de rechazo por parte de los

grupos de amigos, escuela y familia.
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