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Nicaragua ha alcanzado algunas de las cifras mas altas de fecundidad adolescente en
América Latina y el Caribe. Aunque este indicador estaria decayendo en los ultimos afios,
actualmente uno de cada cuatro embarazos en el pais corresponde a jévenes entre los 15y
19 afios (equivalente al 25% del total de embarazos).

Los esfuerzos en nuestro pais en materia de educacién sexual y reproductiva, no inciden de
manera directa en la disminucion de los embarazos en adolescentes, especialmente entre
las adolescentes en alto riesgo social. Las barreras a la adopcidn de comportamientos
sexuales responsables operan por dos vias complementarias: por un lado, la violencia de
género a la cual estdn expuestas muchas nifias y adolescentes; por el otro, el valor
simbdlico atribuidos por las propias adolescentes a la maternidad, como una muestra de
amor hacia sus novios y una promesa de afecto de sus hijos hacia ellas, que compensara las
carencias afectivas propias sufridas durante su nifiez, entretejidas con violencia
intrafamiliar y pobreza extrema.

Por lo anterior, se hace necesario identificar los factores que inciden en la fecundidad
adolescente, debido a sus consecuencias negativas (aumento en los riesgos de muerte,
desercion escolar, aumento del ciclo de la pobreza, entre otros).

2. Objetivos y metodologia.

En el marco del proyecto “Mejoramiento de la Salud Sexual y Reproductiva de poblaciones
vulnerables en Nicaragua”, la Asociacién Quincho Barrilete® realizé este estudio para la
identificacién de factores asociados con el embarazo de adolescentes en alto riesgo social.
Entendemos por alto riesgo social aquellas situaciones en que la seguridad fisica y
psicosocial de ninos, niflas y adolescentes esta amenazada. La poblacidn meta de AQB
incluye y prioriza a NNA victimas o en riesgo de explotacién sexual comercial (ESC), de
violencia sexual (VS) y/o de violencia intrafamiliar (VIF).

En el contexto del alto riesgo social, la ocurrencia de un embarazo adolescente agudiza la
vulnerabilidad de la adolescente, limitando ain mdas sus oportunidades de desarrollo
presentes y futuras®. Al mismo tiempo, los resultados de acciones de sensibilizacion,

! La Asociacién Quincho Barrilete (AQB) es una organizacién no gubernamental, no partidista, laica, y sin fines
de lucro. Inicia acciones a partir de 1991. La razén de ser de la Asociacién Quincho Barrilete es la prevencion
de toda forma de violencia contra la nifiez y adolescencia, y la promocién de su reinsercidn a la sociedad,
fortaleciendo el trabajo preventivo con la familia y la comunidad en el periodo de atencidn.
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Capacitacion y acceso a servicios de SSR para los NNA atendidos en AQB presenta

dos limitados. Por ello, con la finalidad de precisar las relaciones entre el embarazo
adolescente y los comportamientos de riesgo, se ha comparado al grupo de adolescentes
gue salieron embarazadas, con un grupo control de adolescentes con perfiles similares,
diferenciando entre i) adolescentes que han sido victimas de explotacién sexual comercial
(ESC); ii) adolescentes victimas de violencia sexual (VS); y iii) adolescentes en situaciones de
riesgo de VS y ESC. Es importante recalcar que este ultimo grupo no ha sido victima de VS
ni de ESC, aunque en su entorno inmediato hay otras adolescentes que si lo estan.

Para el primer grupo el criterio de seleccidn fue haber salido embarazada entre las edades
de 13 a 17 aiios, para los grupos subsiguientes el criterio fue presentar caracteristicas

similares a las adolescentes que conforman el primer grupo.

e Caracteristicas de la muestra

La informacion analizada proviene de
los expedientes de las adolescentes
seleccionadas para el estudio, sobre
el criterio de la problematica que
presentan. Como puede verse en el
grafico, las adolescentes
embarazadas son ligeramente

mayores que las estudiadas como

grupo control, presentando las
10 15 20 25 30 35 40 primeras un promedio de 15.6 afios,
y el grupo control 14.5 afos.

Grupo control % Adolescentes embarazadas %

De manera paralela, la escolaridad de
ambos grupos no difiere de manera
notable, como puede verse en el grafico
de abajo. Aunque el grupo control registra
mas altos niveles de escolaridad, el
promedio de afios de escolaridad de las
embarazadas es un afio mas alto (5.83)
que el del grupo control (4.71). Esta
distribucién refleja el hecho de que la
mayoria de las adolescentes abandonan
sus estudios al embarazarse, por lo que las
adolescentes que alcanzan los dos ultimos
afios de bachillerato son las que integran
el grupo control.




onjunto de las adolescentes en alto riesgo atendidas, la gran mayoria (63.2%) dice
vivir en pobreza extrema, sin dinero suficiente ni para gastos bdsicos, mientras el 36.8%
dice ser pobre, pero no tanto como el grupo anterior.

Una vez establecida la comparacién entre adolescentes embarazadas y el grupo control, se
realizaron entrevistas en profundidad con las adolescentes embarazadas, para profundizar
sobre su vivencia del embarazo como parte de su vida. A continuacion, se presenta la
comparacion entre adolescentes embarazadas y el grupo control, para luego pasar a
profundizar en las caracteristicas de las que han vivido la experiencia de embarazos.

3. Principales hallazgos o resultados:

¢Qué diferencias se pueden establecer entre las adolescentes embarazadas y las que no se
embarazan, cuando todas estan en alto riesgo social).

La revision de los
expediente de las
adolescentes

embarazadas y del
grupo control permite
identificar y comparar
los riesgos psicosociales
a los que estan
expuestas las
adolescentes. En la
grafica se presentan
solo las respuestas

Hija de madre adolescente
Historial de trabajo infantil
Tiene un proyecto de vida

La familia es migrante

Ha pertenecido algtin grupo juvenil

Ha sufrido algun tipo de discriminacién

Trabajo sexual de alguien en la familia

afirmativas respecto a
situaciones de riesgo o
dafio, expresadas como
un porcentaje del total
de cada grupo, el total
(100%) de las
adolescentes
embarazadas y el total
(100%) de las
adolescentes del grupo
control.

ESC de alguien en la familia
ESC de la adolescente

Consumo de drogas en la familia




Comop puede verse, el doble de las embarazadas es hija de una madre adolescente, lo que
apuntaria a una transmisién intergeneracional de la edad en la que es “permisible”
embarazarse. Esto es ratificado por el hecho de que los porcentajes de unas y otras que
dicen haberse sentido discriminadas es muy similar, e incluso las adolescentes aparecen en
menor proporcion que las que integran el grupo control.

En términos de dinamica familiar, el embarazo adolescente estaria asociado a riesgos mas
graves de mayor gravedad en lo que refiere a:

¢ VIF (20% mds embarazadas que el grupo control)

¢ Se registran migraciones en la familia en una mayor proporcion (16%) de
embarazadas que en el grupo control. La migracién que se registra es de la misma
adolescente y/o principalmente de sus hermanas y madres a otros paises de
Centroamérica, por lo que debe ser vinculada a a la desintegraciéon familiar
causada por la emigracion, mas que a la anomia que causaria la inmigraciéon
reciente, por aislamiento del entorno social.

Mayores proporciones de historias de trabajo infantil (22% mas embarazadas que
en el grupo control).

Consumo de drogas en la familia, 25% mas entre las embarazadas, incluyendo a la
adolescente. En la mitad de los casos, el consumo de drogas en el hogar incluye a
la adolescente

La situacion de ESC de la adolescente es abismalmente mayor (67%) entre las
embarazadas y las adolescentes del grupo control. La diferencia en la situacion de
ESC de alguien de su familia, tipicamente madres y/o hermanas, alcanza el 37%
mas entre las embarazadas.

La mayor diferencia numérica aparece referida a haber pertenecido a grupos
juveniles, que es 76% mas alto en las embarazadas.

Una sola excepcidn es la exposicién a la VS, que registra mayores porcentajes
entre las adolescentes del grupo control (90.5%) que entre las embarazadas
(71.4%). Cabe aclarar que la VS aparece necesariamente incluida en las
situaciones de ESC, aunque no es asi en el caso de riesgo a ESC.

Asociado con el conjunto de riesgos, entre las adolescentes embarazadas tiene un proyecto
de vida una proporcién que es la mitad que las adolescentes del grupo control (21.4% vs.
42.9%), pese a que comparten problematicas.

En conclusidn, esta comparacion entre adolescentes con tipos de dafio similares (ESC, VS y
riesgo de ESC y de VS) revela que la proporcion de adolescentes que se ven expuestas a
diversos aspectos de estas problematicas es mucho mayor entre las que se embarazan que
entre las que no se embarazan.




las entrevistas en profundidad, fue posible determinar elementos
complementarios a los arriba identificados, que sugiere la necesidad de una relectura del
embarazo adolescente, al menos entre aquellas adolescentes en alto riesgo social.

¢ La edad de las adolescentes embarazadas es predominantemente, de 14 aios. La
edad promedio del padre de sus hijos es de 17.4 afios, lo que sugiere embarazos
adolescentes producto de relaciones sexuales tempranas.

En correspondencia con lo anterior, la gran mayoria (89.5%) de las adolescentes
dijo que el embarazo fue producto de relaciones sexuales consensuales y el 10.5%
que fueron relaciones forzadas (violaciones). En la misma proporcién, conocen
quién es el padre de su nifio(a), y haber mantenido relaciones afectivas con ellos.
segln puede verse en el grafico de abajo.

La proporcion se mantiene en relacidon al tener (o haber tenido) una relacién
afectiva con el padre del nifio/a (89.5%), pero disminuye a 53.3 % cuando se
pregunta si se mantiene la convivencia con el padre del nifio(a).

La gran mayoria (77%) de las adolescentes embarazadas reporta haber tenido
conocimientos de Salud Sexual Reproductiva antes de embarazarse, pero no
aplicaron ningun método de planificacion familiar ni de protecciéon. La gran
mayoria de los embarazos ocurrieron después de haber ingresado al Programa de
Atencidn Integral de AQB.

4. Conclusiones y recomendaciones

¢ De acuerdo con la informacién obtenida, en el grupo de adolescentes en alto
riesgo social, victimas o en riesgo de ESC y de VS, los embarazos adolescentes
estan asociados a relaciones afectivas, tipicamente entre adolescentes.

En este sentido, el embarazo adolescente deberia ser abordado como un proceso
de “nupcialidad temprana”, probablemente asociado a la busqueda de relaciones
afectivas de las que se ha carecido en el hogar de origen.

Con base en lo anterior, el abordaje de los embarazos adolescentes como un
problema de conocimientos en SSR y acceso a MPF es insuficiente.

Dada la predominancia de dimensiones afectivas en la decisién de no evitar el
embarazo, es necesario considerar la importancia de iniciar los procesos de
prevencion del embarazo a través de la atencidn integral psicosocial desde mucho
mas temprana edad, de tal manera de tener oportunidad de incidir en los
mismos.




