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Resumen

La cnanza durante la gestacion supone diferentes comprensiones
acerca de las necesidades de desarrollo del bebé en el mundo
intrauterino, asi como de la influencia de las emociones v vivencias
matemas, paternas y del entorno social. El articulo analiza algunos
sistemas de representacion que padres y madres adolescentes,
estudiantes de la Universidad Pedagogica v Tecnologica de
Colombia, sede Tunja, tienen en tomo a la crianza de su hyjo{a) en el
periodo de gestacion. Para ello se seleccionaron 35 madres gestantes
y 15 padres, con edades entre los 16 y los 20 afos, de los diferentes
programas que oferta la Umiversidad. A través de relatos de vida, se
reconocen las imphicaciones de su histona personal, su relacion como
pareja y sus practicas de cnanza en el desarrollo del mfio{a); también
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se analizan las dificultades que enfrentan en su entorno social y se
plantean criterios y lineamientos conceptiuales y metodologicos
onentadores para la formulacion de estrategias que apoyen programas
de acompanamiento a madres y padres adolescentes, asi como para
la prevencion del embarazo no deseado.

Abstract

The upbringing dunng gestation supposes different types of knowledges about the bahy
development inside the intrauterine world, as the emotional and lively feelings from its
parents and social environment.

This article analyses the young parents representations, in students of the Universidad
Pedagogica ¥ Tecnelogica de Colombia, Tunja campus, around the upbrninging of their
child 1n the gestanon penod. For that purpose, there were selected 35 pregnant mothers
and 15 fathers, aged between 16 and 20 years old, from the different programs offered
by the University.

Through their life narrations there 15 a recogmtuon of thewr personnal history, thewr mate
relationship and their upbnnging practices applizd on their child development; also there
are some analysis about the difficulties that they face in their social invironment. They
are given some orentational concepts and methodological critenia and hines 1n order to set
forward strategies that support the young parents acompaning's process, and also about
the unwanted pregnancy.

key words: upbringing beliefs, upbringin practices, gestation, adolescent fatherhood,
adolescent motherhood.

Introduccion la mujer y de su hijo{a). Las jovenes se

estan haciendo activas sexualmente a edad

La Encuesta Nacional de Demografia v
Salud 2000 afirma que los embarazos a
muy temprana edad forman parte del
patron cultural de algunas regiones y
grupos sociales en Colombia. Estos
embarazos, generalmente, no son deseados
¥y se dan en parejas que no han iniciado
una vida en comun, o tienen lugar en
situaciones de umion consensual e
mestabilidad, lo que significa abandono de
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cada vez mas temprana, lo que significa
tener encuentros casuales mas frecuentes
e informales, mayor riesgo de contraer
enfermedades de transmision sexual,
incluyendo el VIH, ¥ desarrollar embarazos
no deseados y abortos mseguros’. Muchos
de estos embarazos terminan en aborios
practicados por personas empincas y en
condiciones sanitanas mnadecuadas.



Segiin el DANE/FNUAP?, el 16% del total
de nacimientos en el pais se presenta
en madres adolescentes; el niumero de
nacimientos por cada mil mujeres entre
15 y 19 afios paso de 70, en 1990, a 89,
en 1995, con un aumento del 19% en las
adolescentes urbanas v 47% en las
adolescentes rurales. El 13% de muertes
maternas se presenta en el grupo de 15-19
afios v el 1% es aportado por el grupo de
10 a 14 afos. En cuanto a las tasas de
mortalidad materna a nivel departamental,
el Meta ostenta la mayor, con 31,4 por cien
mil, seguido por Boyaca, Nariflo y Choco,

En la actuahdad se observa un aumento en
la fecundidad en adolescentes; para el 2000,
la tasa especifica de fecundidad en
menores de 20 afios era de 96,5 por cada
1000 mujeres. Este aumento se evidencia
al analizar la tendencia de 1990 a 1995,
cuando paso de 70 a 89 nacimientos por
cada 1.000 mujeres entre los 15 y 19 aflos.
Muchas de estas jovenes no reciben
atencion prenatal o recurren tardiamente a
los servicios, especialmente cuando la
gestacion ocurre por fuera de una relacion
de pareja estable.

De acuerdo con el Fondo de Poblacion de
las Naciones Unidas y la Orgamizacion
Iberoamericana de Juventud®, el nesgo de
aborto es mucho mas alto para las mujeres
mas jovenes: si son menores de 19 afos
tienen el doble riesgo de aborto que las
mayores de 40 afios. Entre las embarazadas
menores de 19 afios, el 44% ha teado por
lo menos una experiencia de aborto; entre
las de 20 a 24 aifios, el 32,4%, vy entre las
de 45 a 50 anos, el 22.5% ha abortado
alguna vez.

En ¢l mismo estudio® se establece que los
embarazos se¢ acompaifian de senos pro-
blemas de desnutncion, estrés psicologico
cromico ¢ hipertension, con las secuelas que
implican en términos de incremento de
prematuros, bajo peso al nacer e hiper-
tensiom para los mifios v mifas; problemas
que incrementan el costo a las instituciones
de salud e inciden en que las tasas de
morbimortalidad materna sean mayores,

LIn buen estado nutricional de las mujeres
es fundamental para garantizar la salud
antes vy durante ¢l embarazo, ya que la
desnutnicion es uno de los factores deter-
minantes de los riesgos de mortalidad
materna y de las dificultades para el
desarrollo fetal, *la morbihdad intraute-
rina, la duracion del embarazo y las
complicaciones del parto pueden incidir en
la mortalidad perinatal ¢ infantil v en el bajo
peso al nacer’™. Los efectos del cuidado
de salud, nutricion y estimulo mental en el
crecimiento intelectual v emocional del mio
¥ su crecimiento fisico son sinérgicos y
no pueden dividirse en categorias sepa-
radas; también es necesano proporcionar
afecto, estimulo intelectual, interaccion
humana en un ambiente de apoyo, oportu-
mdades v actividades que promuevan el
desarrollo integral®,

El desarrollo del cerebro es mucho mas
vulnerable a la influencia del amhente
de lo que se sospechaba; la nutricion
inadecuada antes del nacimiento y en los
primeros afos de vida puede dificultar
seriamente su desarrollo v ocasionar
trastornos neurolégicos vy conductuales,
como discapacidades del aprendizaje y
retraso mental. El Informe del Comité de
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la Camegie’ sobre la satisfaccion de las
necesidades de los nifios pequenios permitio
establecer que el desarrollo del cerebro
antes del primer ano de vida es mas rapido
y extenso de lo que antes se conocia;
aungue la formacion de celulas esta practi-
camente completa antes del nacimiento, la
maduracion cerebral continia despueés.

Reconociendo la importancia de los
primeros afos, la intervencion, incluso en
el jardin de infancia. puede ser tardia para
ayudar a desarrollar la capacidad del
mifo(a). Es por ello que los programas
integrados de desarrollo infantil que
involucren el periodo de gestacion podrian
incidir en la prevencion de la malnutricion,
¢l retraso en el desarrollo cogniivo v la
preparacion insuficiente para la escolandad
durante la primera infancia; ademas,
podrian contribuir a mejorar la condicion
de la madre adolescente en el hogar y la
comunidad, ayudar a reducir la inequidad
por razon de sexo, aumentar la
participacion de la mujer en la fuerza laboral
y mejorar la imtegracion de la comumdad
en los procesos de desarrollo,

En la UPTC de Tunja. el 51,5% de la
poblacion estudiantil son adolescentes, de
ellos, el 57% son mujeres y el 43%
hombres; el 93,9% de la poblacion es
soltera. Acerca del comportamiento sexual
de los estudiantes, la Umdad de Politica
Social (2004) logré establecer que el 72%
de la poblacion va ha temido relaciones
sexuales; la edad de la pnmera relacion
oscila entre los 12 y 17 afios, el 44,9% de
los estudiantes han termdo mas de una pareja
sexual (25,9% mas de dos parejas). La
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informacion prevalente acerca de la
sexualidad se centra en el sistema
reproductivo (87%), prevencion del emba-
razo a través del uso de anticonceptivos
(93%) v consecuencias del aborto (83%)

Respeclo al embarazo en la misma
poblacion, el 11.1% de las umversitanas
encuestadas reconocieron haber estado
embarazadas: el 6,5% han tenido un
embarazo y el 3,8% mas de dos; el 56,7%
de ellas conviven con ambos padres, el
18,9% solamente con la madre, el 2,1%
con el padre, el 8.8% solas, ¢l 5,9% con la
pareja, el 7,5% con otra persona.

Ante esta situacion, la investigacion busca
reflexionar sobre la representacion gue ¢l
y la adolescente, como padre o madre,
tenen acerca de la patermidad, la matermidad
v la familia, como un proceso de
visualizacion acerca del sigmficado que las
conecta con la cultura, ya que, de acuerdo
con Bruner, “nuestra forma de wida,
adaptada culturalmente, depende de
significados y conceptos compartidos que
sirven para negociar las diferencias de
significado ¢ interpretacion™.

Abordando el embarazo adolescente como
fenomeno social. la mvestigacion pretende
ofrecer lineamientos que contribuyan al
mejoramiento de la calidad de vida de la
poblacion, a traves del conocimiento de
esta problematica en la UPTC, que aporte
a la Unidad de Politica Social cnitenos para
la implementacion de programas de
prevencion y atencion a padres y madres
adolescentes que se encuentran vinculados
aella,



Método

Desde una perspectiva cualitativa, el trabao
se circunscribe a lo predicauvo del objeto
de estudio en el momento de la descnpeion.
Teniendo en cuenta que la experiencia es
social ¥ que no es ni subjetividad mi
objetividad, sino gue constituye la forma
de ser del humano en el mundo, el enfoque
hermenéutico se asume como caracte-
ristico de la investigacion.

Mediante exploracion previa, se logro una
aproximacion a la situacion de embarazo
adolescente en la Umiversidad, funda-
mentado en los reportes de la Umdad de
Polinca Social, los consultorios de psico-
loga v el servicio medico. Con base en la
informacion registrada, se realhizo la
caractenizacion sociodemografica de los
estudiantes y se encontro que sus parejas
no siempre pertenecian al medio umiver-
sitario ¥y que no todos, especialmente los
hombres, estaban en disposicion de conin-
buir con la investigacion. Por ello se con-
verso informalmente con algunos adoles-
centes, seleccionando aquellos mteresados
en profundizar en los aspectos relacionados
con las creencias y practicas de crianza
durante la gestacion, El anahisis de los
aspectos contenidos en las primeras aproxi-
maciones permitio la estructuracion de
linearmientos para AUEVOSs acercamientos.

Larecoleccion y manejo de la informacion
se realizo en forma individual, previo
contacto y acuerdo con las madres v
padres adolescentes. Para cllo se disefiaron
algunos protocolos que permitieran seguir
un hilo conductor de los relatos. La
informacion fue registrada en medio
magneético y posteriormente transcrita

sigmiendo reglas comunes a las i¢écmicas de
elaboracion de histonas de vida: presen-
tacion mecanografiada, numeracion ¢
identificacion de cada sesion, identificacion
de los hablantes y sus circunstancias,
puntuacion, acentuacion y separacion en
parrafos, sefialamiento de observaciones
hechas simultaneamente vy la trascripeion
de lo que se oye sin cambiar las frases m
expresiones del informante.

El procedumento de anahsis se realizo
mediante categonzacion y analisis de
contemdo, siguendo los cntenos planteado
por Woods (1993)°, Delgado v Gutierres
(1995)", Bomlla v Rodniguez (1995)"" ¥
Martinez ( 1999)"°, que incluyo:

e Establecimiento de umdades basicas de
relevancia (sigmihicados), para extraer el
habeas textual o umdades de registro,
teniendo en cuenta que cada umdad es ¢l
upo de segmento textual discermible en
miveles semantico: terminos, conceplos,
temas, etc. Cada tpo de umdad cubno un
aspecto del corpus.

« Codificacion de datos, consisiente ¢n
la adsenipeim de todas las umdades de
registro detectadas en el habeas textual a
sus respectivas unidades de contexto.

« Categonzacion, mediante la clasifi-
cacion de las unidades de registro
previamente codificadas e interpretadas en
sus umdades de contexto temendo en
cuenta critenos de clasificacon semanticos
para la clasificacion o disuncion entre lemas
0 areas conceptuales. Asurmiendo cntenos
de clasificacion semantica para el analisis
S€ ¢reo un sistema de categonas v subcale-
gonas de caracter inductivo.
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o Tras la fase de codificacion, categon-
zacion y determunacion de relaciones se
abre la fase interpretativa ¢ inferencial o
momento tedrico.

Resultados
Caracteristicas de la poblacion

Edad La mayoria de las adolescentes
entrevistadas se ubican entre los 17 v los
18 afios (71%), en tanto que las edades de
sus companieros son de 18 v 19 anos, en
un 48,6%, y de 20 afos en adelante, en un
45,7%. Aunque es significativo el porcentaje
de padres mayores de 20 afios, no deja de
ser considerable el porcentaje de padres
adolescentes y, por tanto, de parejas
adolescentes que se establecen para la
cnianza de los bebés.

Los padres adolescentes presentan como
edad predominante los 19 afios (46,7%),
en tanto la edad predominante de sus
compaiieras es de 17 afios (46,7%) v 18
anos (33,3%).

Nivel academico. El 74,5% de las adoles-
centes entrevistadas cursan entre segundo
¥ cuarto semestres, respecto a sus compa-
fieros, solo el 37,1% son universitarios,
igual porcentaje han cursado bachillerato
y el 25.8% estudios técmicos. El 73, 3%
de los padres adolescentes entrevistados
cursan los primeros semestres en sus
respectivos programas; en lanto que solo
el 33,3% de sus compafieras realizan
estudios universitarios y el 66,7% se
encuentra cursando o ha terminado sus

estudios de bachillerato.

Tiempo de gestacion. El 23 9% de las
madres gestantes se encontraban en el

48 -Vol. 13N~ |

prnimer trimestre de gestacion, el 42,9%
en el segundo tnmestre y el 33,2% en el
tercer tnmestre. En cuanto a lo planteado
por los padres adolescentes en relacion con
el nempo de gestacion de sus comparieras,
el 13,3% refiere estar en el pnmer tnmestre,
el 80% en el segundo tnmestre y el 6,7%
en el tercer tnmestre.

Convivencia. Dado el cariacter cultural y
de transmision intergeneracional que
tienen las pautas de cnanza, se considerd
necesano establecer la(s) personais) con
quienes conviven el padre y madre
gestante, se encontraron los sigmentes
resultados:

El 45,7% de las adolescentes entrevistadas
reportan vivir con sus madres, el 22,9%
con su compafiero, el 14,3% con ambos
padres, el 5,7% con su mama y abuelos
maternos, el 8,6% con otro famihar y el
2,8% con el esposo. En tanto que el 40%
de los padres adolescentes entrevistados
dicen vivir con ambos padres, el 26,7%
con su mama, el 20% con su compafiera,
el 6,7% con sus tios vy ¢l 7% con sus
SUCETos.

Analisis de resultados

El embarazo en la adolescencia es una
situacion para la que el o la adolescente no
estan preparados; lo que fue un juego se
convierie a veces en una temble realidad,
que genera cmMoOCIONes ¥y acciones nunca
antes expenmentadas y desequihbnos en
gquienes de por si son vulnerables y tienen
que enfrentar las crisis, problemas y
conflictos que de ¢l se denvan e incluso
tomar decisiones que en ocasiones atentan
contra la propia vida.



Por otra parte, la gestacion ha sido un
penodo relegado en el desarrollo del bebé,
en cuanto tiene que ver con la crianza;
muchas veces en los adolescentes, los
primeros meses trascurren en la ignorancia
del embarazo o en el llanto y la negacion,
lo que genera ambientes madecuados que
afectan el crecimiento del bebé. En un
contexto como el universitano se presentan
dificultades adicionales, ya que el embarazo
asumido en edades tempranas representa
un obstaculo a un proyecto de vida que ya
parece haber tomado curso. Ante su
evidencia, afloran limitaciones e incluso ¢l
retiro de apoyo por parte de la farmha,
ademas de nuevas responsabilidades y
compromisos que afectan el desempeiio
académico. Asumir la maternidad o la
patermidad genera para algunos una doble
carga, frustracion e incluso el final de sus
estudios y, por tanto, de sus oportumidades
de desarrollo profesional; para otros, resulta
ser un motivo, un aliciente, para culminar
con el proposito de formacion que
emprendieron.

Son diversos los factores que confluyen
en esla expenencia ¥y que se manifiestan
en los relatos y expresiones de los
adolescentes; al respecto resaltan tres
grandes categorias:

o Contexto social, manifiesto a través
de las reacciones y expresiones de la
madre, el padre, la famihia, la pareja, los
suegros, los compaifieros de estudio, la
comunidad e incluso el medio laboral.

+« Conciencia del embarazo, cxpresada
en la aceptacion del bebé, teniendo en
cuenta su incidencia en los estados
emocionales, el proyecto de vida, el cambio

de habitos y la forma como es percibido y
apropado el nuevo ser.

e Aspectos relacionados con la
crianza, entre ellos, concepcion de crianza,
creencias en tomo a ella, control prenatal
como una estrategia de acompanamiento a
este proceso y formas de estmulacion que
se emplean en la relacion que se establece
con el bebe

Contexto social

... me dijo gue no me iba a dar mas
estucdio, que me defendiera como pudiera
Vv gque pues que saliera adelante vo sola
porgue €l no podia hacer nada por mi v
gue lo gue yvo habia hecho lo habia
hecho sola sin pensar en las
CONSECUENCIAS.

El articulo 44 de nuestra Constitucion
nacional afirma que la famihia, la sociedad
y el Estado tienen la obligacion de asistir y
proteger al nifto(a) para garantizar su
desarrollo armomco e mtegral v el ejercicio
pleno de sus derechos'’; este deber 1nicia
durante la gestacion, a partir del ofreci-
muento de oportunidades para la realizacion
de sus potencialhidades, evitando asi la
exclusion social, aspecto que constituye
uno de los ejes fundamentales de la
Convencion Internacional de los Derechos
de los Ning@s (ONU, 1989).

Los padres v madres adolescentes no
constituyen una familia, en el sentido de
mantener una relacion de pareja estable que
proporcione las condiciones necesarias
para garantizar ¢l desarrollo fisico v
emocional del bebé. Este papel lo cumple,
en la mayoria de los casos, la madre de la
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o del adolescente o su familia extensa,
quienes a pesar de sus esfuerzos no cubren
las expectativas afectivas del bebé. Al
parecer, se mantiene en la mayoria de las
adolescentes y los adolescentes el cnteno
del rol de padre como proveedor econo-
mico, desconociendo sus implhcaciones en
el desarrollo emocional del bebé,

Por otra parte, es mevitable que el grupo
social (compaferos, comunidad) tenga
injerencia en el estado psicologico de la
madre v el padre adolescentes, en ocasiones
de forma negativa, lo gue imcide en que el
bebé sea percibido como algo extrano e
mnoportuno en la vida del padre y la madre
adolescentes. De esta forma, se desconoce
que los nifios v las nifias, incluso antes de
nacer, deben ser considerados como
“sujetos plenos de derechos”, por parte de
la famiha, la comunidad v las mstituciones,
v que estas deben generar las condiciones
sociales, politicas, culturales y econdmicas
para fortalecer el capital social de la miiez,
como base de la sociedad, si se tiene en
cuenta gque una infancia desatendida imphca
menores niveles de desarrollo humano v
perdida de oportunidades en la realizacion
y proyeccion de sus ciudadanos.

ks fundamental que cada uno de los actores
que constituyen el contexto social del que
forma parte el padre vy la madre adoles-
centes asuman la condicion del embarazo
como una responsabilidad propia, como
una responsabilidad de todos, con
consecuencias para el futuro de la sociedad;
no podemos seguir haciendo caso omiso a
una realidad cada vez mas apabullante, que
requiere ser analizada en los diferentes
contextos. Afrontar esta problematica
podna dar lugar a gque las vy los adolescentes
asumieran una sexualidad mas responsable,
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La educacion desde la gestacion debe girar
en tomo a los involucrados en el proceso
de procrear: madre, pareja, famihares,
comumdad, permitiendo que ella enaltezca
la vida, reforzando vinculos, construyendo,
rescatando y fortaleciendo valores para que
desde una educacion que ubique a la
infancia como eje fundamental de la
sociedad, se contnibuya a la reconstruccion
del tejido social.

Conciencia del embarazo

..el dia gue me entere, vo senti que
estaba embarazacda, sentia gue en exe
momento no sabia gué sentir, pero sabia
gque se me habia caido rodo, gue se me
hahia venido todo encima, si, pero por
otro lado contenta, porgue un hijo, pues
wn hijo me va a cambiar la vida y me
senti bien, pero, por otro lado sufri
mucho, pero va lo superé...

Aungue el embarazo en la adolescencia no
es esperado, planeado o constitndo con la
conciencia de las implicaciones que
conlleva, poco a poco, v pasado el impacto
inicial, el bebé es adoptado en la vida de la
mavoria de las madres v en la minora de
los padres adolescentes, generando las
transformaciones necesanas en su contexto
vital para alcanzar su pleno desarrolio

Los nuevos padres v madres ya nunca van
a Ser las mismas personas gque eran antes
de la gestacion. Cada uno de ellos
experimenta transformaciones del orden
fisico y psicologico, en la forma de asumir
el mundo, en la vivencia de las emociones,
en la autovmagen y la autopercepcion, en
¢l reconocimiento que hacen sobre las
imphicaciones de un hyo(a) en sus vidas,
los roles que emergen ante esta siluacion y



la necesidad de asumir compromisos y
responsabilidades, cambiando sus habitos,
asumiendo nuevas funciones y reestruc-
turando su proyecto de vida.

Cuando la madre y ¢l padre pnvilegian el
cuidado de su bebé y garantizan la
atmodsfera emocional que requiere para su
desarrollo, la experimentacion del embarazo
se¢ asume en forma consciente, condu-
ciéndolos a emprender acciones concretas
de reestructuracion en sus vidas, expe-
rniencia que obhiga el salto a la madurez. Por
el contrano, cuando la atmdsfera emocional
se distorsiona, a partir del rechazo, el
aislamiento o el intentar desconocer la
situacion, el bebé se encuentra prematu-
ramente en situacion de desventaja con
relacion al ambiente externo, al mundo
social que tendra que enfrentar, lo cual
puede desencadenar en la desintegracion
de su *si mismo’, o en la asuncion de
actitudes negativas para con ¢l TMmsmao,
coma una forma de proteccion,

Es fundamental, entonces, despertar, =i no
lo estd, la conciencia de los adolescentes
frente al embarazo, generar reconocimiento
de las implicaciones que tiene en su vidas
y de las responsabilidades que demanda en
ellos la formacion de un nuevo ser humano,
un nuevo ciudadano, capaz de adaptarse
plenamente al mundo, con todas sus
capacidades vy facultades al servicio de la
sociedad de la que formara parte.

Aspectos relacionados
con la crianza

... cuando vo supe que estaba
embarazada vo no le conté a nadie, vo
sufri yo misma, no quise contarle, no sé
porgué no guise contarle ni siguiera a mi

mama, fue peor. pero es que yo no podia
dormir, seis meses ocultandoselo. . nadie
se daba cuenta por lo que vo siempre he
sido flaca, todo mundo pensaba que
como habia estado enferma me habia
salido un poco de panza, obviamente
uno noe esta ni en condiciones, mi
preparado, pero es cuestion de admitir o
de afrontar las cosas que uno hace, igual
terceros no tienen la culpa.

El concepto de la cnanza esta ligado al
concepto de desarrollo del bebé v este al
conceplo de desarrollo humano. Se
considera que los padres juegan un papel
activo en la estructuracion de la persona
en sus dhlerentes dimensiones, aun desde
la gestacion; aspectos relacionados con el
desarrollo cogmtivo, moral, afectivo y
comunicativo que inciden en las formas de
relacionarse con el nuevo ser y, por tanto,
en la forma como este es asumido.

Padres v madres adolescentes asumen el
proceso sin que se dimensione el valor que
tiene su participacion activa y consciente
en la crianza de su bebé durante la
gestacion. El interés por el conocimiento
de las necesidades de desarrolio del bebé v
los factores que intervienen en él, solo esta
presente en muy pocos casos, y, €n
ocasiones, s¢ conforma con lo que les es
transmitido a los adolescentes, a través de
las anlenores generaciones o de fuentes que
podrian distorsionar el sentido de la
matermidad y la patermidad.

Es fundamental, a través de programas de
formacion a padres y madres adolescentes
proporcionar un claro panorama de la
situacion que enfrenta un ser mdefenso v
dependiente, exphcitando las condiciones
que requiere para garaniizar su desarrollo.
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Conclusiones

e Lamaternidad adolescente se presenta
a edades mas tempranas que la patermdad
adolescente,

= A mayor tiempo de gestacion, mayor
conciencia de la presencia del mino y, por
tanto, de la participacion en su crianza.

» La mayoria de las madres gestantes
(43,7%) ¥ algunos padres adolescentes
{26,7%) conviven exclusivamente con la
madre, lo que podria constiturse en modelo
de madresolterismo, incidiendo en las
formas de crianza y en las limitaciones que
se tienen en cuanto a los roles que podrian
desempeiiar cada uno de los padres.

« Las madres vy los padres adolescentes
no cuentan con la independencia necesana
para asumir por si mismos la crianza de
sus hijos, mi como individuos m1 como
pareja.

 Losconocimentos, saberes y practicas
con relacion al proceso de gestacion que
presentan padres y madres adolescentes
estan permeados por la cultura v son
transrmtidos a traveés de los actores gue
constituyen su contexto social. La condi-
ci1on de estudiantes universitarios no parece
afectar esta percepcion, ya que solo en
MUy POCOS CAs0s Se presenta una auténtica
preocupacion por profundizar en los
aspectos que afectan el desarrollo fisico,
cogmtivo y afectivo del bebé. Por ofra
parte, no se puede desconocer que muchas
de las fuentes “especializadas” que se
consultan centran su atencion en el
control médico, dejando de lado los demas
aspectos, especialmente el que considera
¢l papel del padre durante el embarazo, asi
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como los factores protectores que inciden
en este.

» Los propositos, formas y condiciones
para la crianza se proponen en forma
intuitiva, no como producto de un proceso
reflexivo y formativo que podria ser
ambiguo a la hora de ponerse en practica.

o Podra considerarse disefiar programas
para el acompafiamiento a la gestacion,
donde participen ambos padres y se
aborden las necesidades de desarrollo del
bebé en formacion y las implicaciones gue
tiene en €l la participacion activa de ambos
miembros de la pargja.

s Lahistona personal de padres y madres
adolescentes es afectada fuertemente por
la gestacion; las decisiones que los
entrevistados toman al respecto parecen
reproducir las caracteristicas que presenta
¢l problema social del madresolterismo.
Fueron extranos los casos en que se planteo
una relacion de pareja estable como
proyecto de vida, va gue la gran mavoria
de madres sefialaron como proposito
culminar sus estudios y conseguir trabajo
para lograr el sostenimuento del bebé, sin
que hubiese participacion del padre, v
muchos de los padres seiialaron su
proposito de ser padres aportantes, sin
compromelerse con olros aspectos que
inciden en el desarrollo.

» Para alpunas madres y padres, el bebé
entro a constituir su proyecto de vida, la
razon para seguir adelante y superarse. Es
necesano reflexionar sobre las implica-
ciones de asumir un bebé como remedio a
la soledad de algunas adolescentes. De 1gual
forma, es necesano revisar los programas
de educacion sexual en lo atinente a la



relacion de pareja, buscando reconocer las
representaciones que se tienen al respecto,
de tal forma que sea posible determinar los
niveles de compromiso v la vivencia de una
sexualidad responsable como estrategia de
prevencion de un embarazo no deseado.
Respecto a los padres y madres adoles-
centes se podria considerar incluir, en los
programas de atencion, asesoria de pareja
para que asuman la patermidad v maternidad
en forma equitativa y pensando en el bienes-
tar emocional del bebe v de ellos mismos.

+ El contexto social de la madre adoles-
cente se transforma ante su condicion de
gestante, ya sea por los juicios que recibe
inicialmente o por el acompanamiento que
se presenta cuando su relacion de pareja
no ofrece posibilidades reales de conso-
lidacion. El aislamiento constituye una
constante en la joven umversitana, lo que
podria repercutir en su bienestar emocional
y en el de su bebé.

« El medio famihar, especialmente
enfocado en la madre, cobra gran impor-
tancia, ofreciendo la segundad y el apoyo
necesarios para continuar con su propio
desarrollo ¥y el de su bebé. Las madres
adolescentes dan gran importancia a la
pareja y su necesidad, ya que a pesar del
esfuerzo de la familia v la madre de la
gestante, no logran cubnir las expectativas
que solo puede proporcionar la pareja.

« La “sancion™ social, por ¢l contrano,
no parece ser tan grave para los padres
adolescentes, especialmente por pane de
las propias farmilias, va que algunas de ellas
consideran el embarazo como culpa de la
mujer, lo que la convierte en obstaculizadora
para los proyectos de sus hijos. En pocos
casos, la familia del hombre ofrece el apoyo

a la mujer, especialmente cuando esta es
rechazada por su propia famiha.

+ Al parecer nuestra cultura tiene mucho
que reconsiderar auan en la consolidacion
de una imagen del hombre reproductor, que
solamente responde economicamente por
el bebé, El paternar requiere ser visto como
una funcion preponderante en la
construcciom de sujetos gue desarrollen
todo su potencial para asumir un papel
activo ¥ comprometido en la sociedad.

s« Por otra parte, el caracter “depen-
diente” gue presenta el adolescente,
especialmente en su condicion de estu-
diante, obliga a la mujer, el hombre o la
pareja a someterse a los esquemas y condi-
ciones impuestos por el grupo famliar y
social para poder sobrevivir y garantizar la
sobrevivencia de su bebe.

« El embarazo adolescente debe ser
considerado un problema social que involu-
cra a toda la sociedad, no podemos seguir
haciendo caso omiso de la situacion,
hacernos los disimulados o mantener la
actitud de jueces mflexibles ante los v las
adolescentes. La sexualidad responsable
depende también de todos, de la aceptacion
que damos y de nuestro compromiso en la
formacion para la vivencia de la afectividad
v la formacion de nuestros hijos e hijas.

« La posibihdad de asumir un papel
comprometido con el desarrollo humano
de nuestros ciudadanos obhga a los centros
educativos a considerar el embarazo adoles-
cente como una caracteristica posible en
sus estudiantes, que demanda la busqueda
de altemativas de atencion v acompana-
miento a las y los jovenes en este momento
de su vida.
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« El desarrollo es por excelencia un
hecho humano, fruto de una interrelacion
entre factores economicos, sociales, poh-
ticos, culturales vy ambientales; hace parte
del pasado, presente y futuro de las socie-
dades y responde a las particulandades de
cada lugar. Tiene la rmsion basica de sans-
facer los intereses matenales y espintuales
de cada uno, en términos de la ibertad y la
1gualdad en dignmidad y derechos que
tenemos como seres humanos, promo-
viendo el progreso social para elevar la
cahdad de vida dentro de un ampho
concepto de hibertad.

« Padres y madres adolescentes tienen
un compromuso meludible con el cubn-
muento de las necesidades de su bebe en
formaciom. No obstante. las practicas de
cnanza que implementan la mayoria de ellas
y ellos solo cubren la sobrevivencia del
bebé, dejando de lado otras dimensiones
que son fundamentales para su desarrollo
integral, como la formacion para la indivi-
duahdad, ya que gquienes practican la
Crianza no expresan un pensamiento
explicito frente a ello.

e En el embarazo adolescente no es
pensado m construndo entre 1guales y para
1guales, ya que las condiciones que enfrenta
especialmente la mujer adolescente son
claramente inequitativas, empezando por el
propio reconocimiento de su potencial y el
de su bebé. El bebé es visto por la mayoria
como objeto y no como sujeto de derechos,
lo gque constituye un aspecto necesano de
abordar en las reflexiones que se hagan
sobre esta problematica en los diferentes
espacios de formacion.

« La propuesta para los programas que
abordan el embarazo adolescente se basa
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en ¢l paso de una concepcion de desarrollo
sujeto a la logica del crecimiento fisico, a
una concepcion de desarrollo enfocada a
la relacion intrinseca enitre las dimensiones
que se involucran en la formacion integral
del nuevo ser y la vivencia gozosa de la
patermidad v la matermdad, donde las y los
adolescentes se reconozcan a si mismos
como protagonistas y potenciadores del
crecimiento integral de su hijo (a).

Los programas de educacion sexual deben
abordar multidisciplinarmente la cnanza,
antes, durante v después de la gestacion,
de tal forma que sea posible evaluar critica-
mente los modelos actuales y prepararse
para asurmur esta funcion.

« La gestacion humana constituye un
momento de cambios complejos y rapidos
procesos de asirmlacion que involucran la
historia personal de padre y madre, sus
sistemas de representacion, sus valores,
sus afectos, que demandan de la sociedad
actual y, en representacion de ella, de los
sistemas educativos, la atencion de todos
y cada uno de los aspectos que involucran
esta transicion. Solo asi estaremos
actuando con propredad en el abordaje de
un auténtico desarrollo humano.

« Laprevencion relacionada con proble-
maticas en el desarrollo del bebé se hace
entonces fundamental y debe ser traducida
como la promocion de un vinculo afectivo
saludable y el fortalecimiento de la comuni-
cacion entre padres e hyjos, abarcando la
provision de informacion, orientacion y
desarrollo de la autoestima.

« Lahabilitacion de espacios de escucha
y apoyo para que las madres adolescentes
pucdan compartir sus exXpenencias, necesi-



dades, deseos, miedos y angustias consti-
luye un mecamsmo para romper el circulo
de incomunicacion o desamor y para evitar
que sus hijos e hyjas reprodurcan el esquema
de embarazo precoz. Estas acciones, diri-
gidas a promover la salud mental de las
adolescentes embarazadas, son claves para
sentar las bases de su crecimiento y fortale-
cirmiento como seres humanos, lo cual les

permitird afrontar de mejor manera los
diversos problemas que se presentan en la
vida. Pero requieren, como punto de
partida, el reconocimiento de creencias y
practicas que permitan una valoracion
pertinente de las necesidades de formacion
para un optimo acompanamento en el
desarrollo del bebe.
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