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RESUMEN

Introduccidn: la poblacidn adolescente es considerada de gran importancia en el
estudio de la salud sexual y reproductiva, donde el aborto se ha instalado como
un método que alterna con los demds métodos anticonceptivos, sus tasas
constituyen motivo de preocupacion entre las autoridades sanitarias y su uso
excesivo, es centro de reflexién y analisis profundo de numerosos especialistas.

Método: se realizd un estudio analitico transversal con la finalidad de determinar
factores asociados al aborto en adolescentes del Consultorio 8 pertenecientes
del Consejo Popular No 2 de Manzanillo, el universo estuvo constituido por 23
adolescentes, de 15-19 afios con experiencia de aborto provocado, se empled el
sistema estadistico SPSS versién 15 con tablas de contingencias para el cruce
de variables. Para el analisis estadistico se emplearon, medidas de asociacidn
entre variables (chi cuadrado) bajo un nivel de significacion del 0,05 % vy
oportunidad de odds ratio.

Resultados: de las 55 adolescentes, 23 experimentaron abortos provocados que
representa 41,8 por cada 100 adolescentes, con un predominio las solteras con
13 casos, para el 56, 5 %, existié una relacién estadistica significativa del aborto
provocado con la experiencia de abortos anteriores y el nimero de miembros de
convivencia familiar, con probabilidades de riesgos de 3, 1 y 4, 1
respectivamente.

Conclusiones: El abordaje de algunos determinantes demograficos,
antecedentes reproductivos y socioecondmicos en las caracteristicas del aborto
en adolescentes nos permite comprender mejor la variabilidad del aborto en
estas edades de riesgo y un mejor conocimiento con el objetivo de encaminar
acciones de educacién sexual y reproductiva en su prevencién, para reducir su
prevalencia y consecuencias.
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INTRODUCCION

La poblacién adolescente es considerada de gran importancia en el estudio de la
salud sexual y reproductiva pues se instituye socialmente como la etapa del
ciclo vital de inicio de relaciones sexuales que contrastan con la baja consistencia
en el conocimiento e informacién de los adolescentes sobre los riesgos sexuales
y reproductivos.

La adolescencia es la etapa que sucede entre la nifiez y la adultez, un periodo
que se caracteriza por profundos cambios fisicos, psicoldgicos y sociales, en el
cual es dificil establecer limites cronoldgicos precisos para este periodo de vida.
Es una etapa caracterizada por cambios en la esfera psicosocial que incluye el
nivel de autoconciencia, las relaciones interpersonales vy la interaccion social. ?

El concepto de Salud Sexual y Reproductiva es definido por el Fondo de Poblacion
de Naciones Unidas como un “Enfoque integral para analizar y responder a las
necesidades de hombres y mujeres respecto a la sexualidad y la reproduccién”.?

La atencion de la salud reproductiva se define como el conjunto de métodos,
técnicas y servicios que contribuyen a la salud y al bienestar reproductivo, al
evitar y resolver los problemas relacionados con la misma. Incluye también la
salud sexual, cuyo objetivo es el desarrollo de la vida y de las relaciones
personales en un ambiente propicio, sustentado en una adecuada educacién e
higiene sexuales, en una sexualidad consciente y gratificante, sin discriminacién
de las preferencias individuales o formas de expresion y que garantice la equidad
entre los géneros y no meramente el asesoramiento y la atencién en materia de
reproduccion y de enfermedades de transmision sexual. 34

El control de la capacidad reproductiva de las mujeres ha sido el mecanismo
histérico de su sujecidon en el campo social, econdmico, politico y sexual.
Recuperar el derecho a decidir autbnomamente es una conquista emancipadora
que requiere afirmar la autonomia de las mujeres como seres sexuales y como
ciudadanas, confrontar la division sexual del trabajo que acompafd la
apropiacién de su capacidad reproductiva, habilitando condiciones para su libre
eleccion y visibilizando su valor social, y su dimension de corresponsabilidad
colectiva.

La Organizacidon Mundial de la Salud, con el objetivo de unificar criterios y no
subestimar la muerte del feto, en 1977 definié el aborto como: “La expulsién o
extraccion uterina de un embrién o feto de 500 g o menos”.El aborto provocado
es la interrupcidn de la gestacidon en las primeras 22 semanas. Pueden ser
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espontaneos, que ocurren de manera aislada; habitual o a repeticién, que se
producen tres o0 mas veces consecutivas; precoces, que suceden antes de las 12
semanas; y tardios, que acontecen entre las 12 y las 22.°

La toma de decisiones reproductivas es un proceso multidimensional, dindmico
y relacional. Este se concreta a nivel individual hacia diferentes objetos,
alrededor de los cuales se van configurando los sentidos subjetivos en el
contexto social en que acontece la vida cotidiana. El debate sobre el aborto trata
temas fundamentales sobre la existencia humana, como el momento del inicio
de la vida y lo que nos constituye en seres humanos °.

El comportamiento sexual y reproductivo de los adolescentes constituye un
problema por las consecuencias adversas que conllevaria para estos, su familia
y su comunidad, el inicio de las relaciones sexuales sin el debido conocimiento
de métodos para prevenir embarazos o infecciones de transmision sexual. Una
de esas consecuencias seria, precisamente, el embarazo adolescente; del cual
se sabe que entrafia riesgos tanto a la salud materna como infantil. El embarazo
y los abortos durante la adolescencia muchas veces truncan las posibilidades de
desarrollo social y en consecuencia la pérdida de su proyecto de vida.

El conocimiento de algunos determinantes de demograficos y antecedentes
reproductivos nos permite incidir sobre ellos mediante programas o politicas
establecidas desde la atencidon primaria de salud que permitirdn reducir su
magnitud, asi como atenuar las consecuencias sobre la salud reproductiva de la
mujer y el impacto en la sociedad

Aunque conceptualmente el aborto no es un método anticonceptivo, la realidad
indica que su practica se ha instalado entre las mujeres cubanas como un
método que alterna con los demas métodos anticonceptivos e incluso, ello
explica por qué las tasas de aborto constituyen motivo de preocupacion entre
las autoridades sanitarias del pais, y, su uso excesivo, es centro de reflexion y
analisis profundo de numerosos especialistas

Problema cientifico:

¢Cuales son los principales factores demograficos, antecedentes reproductivos y
socioecondmicos asociados al aborto provocado en adolescentes en el Policlinico
Comunitario No 2 de Manzanillo?
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OBJETIVO

+ Determinar factores asociados al aborto provocado en adolescentes segun
variables demograficas, antecedentes reproductivos ysocioecondmicas en
el Policlinico Comunitario No 2 Manzanillo.

METODO

Se realizé un estudio analitico transversal con la finalidad de determinar la
asociacion de algunos factores predisponentes con el aborto provocado
enadolescentesentre 15 y 19 afios. A partir de una poblacién de referencia de
55 adolescentes, el universo quedo constituido por 23 mujeres adolescentes
con experiencia de aborto provocado pertenecientes al Consultorio No 8 del
Consejo Popular No 2 del municipio Manzanillo en el afio 2020.

Operacionalizacién de variables
Aborto: Variable cualitativa nominal.

e Sij
e No

Estado civil: Variable cualitativa nomina

e Casada
e Soltera o acompafada

Experiencia de aborto anteriores:Variable cualitativa nominal

e Sj
e No

Experiencia de hijos anteriores:Variable cualitativa nominal

e Sj
e No

Numero de convivencia familiar:

e 5 miembros o mas miembros
e Menos de 5 miembros
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Se aplicd un cuestionario disefiado para la recoleccién de las variables en
estudio, entre ellas: variables demograficas tales como: estado civil,
experiencias de antecedentes reproductivos, entre ellos: experiencia de niumero
de hijos, numero de abortos anteriores yen los socioecondmicos:nimeros de
personas en la convivencia familiar.

Se utilizaron para el analisis estadistico de este tipo de estudios medidas de
frecuencias relativas, medidas de asociacion (chi cuadrado) bajo un nivel de
significacién a = 0,05, en caso de existir relacidn entre las variables en estudio
se calculd la oportunidad relativa (odds ratio),como estimador identificador de
riesgo para estudios transversales, cuyo resultado expresa la probabilidad de
tener un aborto provocado ante la presencia del factor.

Aspectos éticos

Se solicito el consentimiento informados a cada una de las adolescentes en
estudio basados en los principios éticos de Helsinki y el caracter confidencial de
los resultados solo con fines investigativos.



C &
(e Segundo Congreso Virtual de %s

oo ; Cacicass Wioanditi Ciencias Basicas Biomédicas en Granma. r

Manzanillo.
2021

RESULTADOS

En la Tabla No 1 de 55 adolescentes de 15 a 19 afos pertenecientes al
consultorio, 23 habian experimentados abortos provocados,que representa el
41, 8%.

Tabla No 1: Prevalencia de aborto provocado en mujeres adolescentes. del
Consultorio 8 pertenecientes del Consejo Popular No 2 de Manzanillo 2019

Abortos provocados No %

Si 23 41,8
No 32 58,2
Total 55 100.0

En la Tabla No 2,los abortossegun estado civil se aprecianque de las 23 mujeres
adolescentes con aborto, en 13 de ellas predomino el estado civil soltera, que
representa el 56, 5%, no existiendo una relacidn estadistica significativa
(p>0.05)

Tabla No 2: Relacion del aborto provocado segun estado civil de las
adolescentes.

Estado civil Abortos
Total
Si % No %
No %

Soltera 13 56,5 25 35 63.6

78,1
Casada o acompafiada 10 43,5 7 20 36,4

21,8
Total 23 41,8 32 55

58,2 100.0
(p > 0.05)

Al relacionar los abortos provocados en relacion a las experiencias de abortos
anteriores (Tabla No 3),15 de ellas tenian experiencias de abortos
anteriores,que representa el 65, 2 %,existiendo una relacidn estadisticamente
significativa (p<0.05), la oportunidad de odds ratio fue de 3, 1, medida de la
probabilidad de tener un aborto en presencia de experiencias de abortos
anteriores.
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Tabla No 3: Relacion del Aborto provocado segun experiencias de abortos
anteriores

Abortos anteriores Abortos
Total
Si No
No %
Si 15 65,2 12 27 49,0
37,5
No 8 34.8 20 28 51,0
62,5
Total 23 41,8 32 55
58,2 100,0

(p< 0.005, Oportunidad de OR- 3.1)

La tabla No 4 en relaciénal aborto con la presencia de hijos anteriores,
18adolescentesque abortaron no tenian experiencia de hijos anteriores que
representa el 78, 2 %, no existiendo relacién significativa (p>0.05)

Tabla No 4: Abortos segun experiencias de hijos anteriores

Abortos
Total
Hijos anteriores Si No
No % | No % No %
Si 5 21,7 |5 15,7 10 18,2
No 18 78,2 | 27 84,3 45 81,8
Total 23 41,8 | 32 58,2 55 100,0

(p > 0.05)

En cuanto a la convivencia familiar (Tabla No 5) las mujeres que experimentaron
abortosprovocados, 17 convivencon 50 mas miembrosen su familia que
representa el 73, 9, existiendo una relacién estadisticamente significativa
(p<0.05),la oportunidad de odds ratio fue de 4,1, medida de la probabilidad de
tener un aborto en presencia de nimero de 5 0 mas miembros en la familia.
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Tabla No 5: Abortos segiin numeros de miembros en la convivencia familiar

Abortos
NUmeros de convivientes Total
Si % No %
No %
5 0 mas miembros 17 73,9 |13 40,6 30 54,5
Menos de 5 miembros 6 26,1 19 59,4 25 45,5
Total 23 41,8 32 58,2 55 100,0

(p< 0.005, Oportunidad de OR- 4.1)
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DISCUSION

Estudio realizado por Corona Lisboa en Venezuela arrojan que el inicio de las
relaciones sexuales cada vez mas tempranas, la inexperiencia propia de la edad,
su condicion de mujeres solteras y en ocasiones la falta de informacién trae
consigo la posibilidad de adquirir infecciones de transmisién sexual y embarazos
tempranos, lo que puede contribuir a una vivencia negativa en las primeras
relaciones sexuales’

El estado civil también pasa a ser un condicionante a la hora de decidir
interrumpir un embarazo. El ser soltera, hace aumentar la probabilidad de
aborto. Estudios realizados en Espafia exponen que el 48,3% de las mujeres
que se les realizd el aborto tenian entre 17 y 18 afios, este grupo de edad es el
gue mayor actividad sexual presenta.®

Un amplio estudio, en contexto de aborto legal, analizd las respuestas de mas
de 900 mujeres norteamericanas que decidieron abortar: 40% planted razones
econdmicas, 36% dijo que el embarazo no venia en un momento adecuado, 31%
refirid razones de pareja y 29% indicé necesitar focalizarse en los actuales hijos.
Sin embargo, 64% de estas mujeres reportd mas de una de estas razones.®

Cuba muestra una de las tasas mas bajas de embarazo en la adolescencia de
Latinoamérica y el Caribe, pero se hace necesario preocuparse y ocuparse de la
atencion integral del fendmeno considerado por muchos expertos, y por diversas
razones, como un problema de salud y social de singular importancia para el
crecimiento y desarrollo de las y los adolescentes, y de la sociedad en su
conjunto. Aun persiste elevada fecundidad en adolescentes, en los ultimos afos
se ha incrementado en un 10, 5 %.1°

Un amplio estudio, en contexto de aborto legal, analizé las respuestas de mas
de 900 mujeres norteamericanas que decidieron abortar: 40% planted razones
econdmicas, 36% dijo que el embarazo no venia en un momento adecuado, 31%
refirid razones de pareja y 29% indicé necesitar focalizarse en los actuales hijos.
Sin embargo, 64% de estas mujeres reporté mas de una de estas razones.!!

Los factores econdmicos en los que se desenvuelve un individuo afectan de
forma directa a la salud individual y comunitaria de las mujeres adolescente sen
el consejo popular No 2 se caracteriza pésimas condiciones de la
vivienda,hacinamientofamiliar, unido a los bajos salario de ingreso de las
familias que agravan mas la situacién e induce a las adolescentes al aborto
provocado.
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El perfil de antecedentes reproductivos enel estudiorealizado denota fallas en la
prevencién de embarazos no deseados entre las mujeres jévenes, que aun no
han cumplido sus expectativas profesionales y relacionadas con el matrimonio.

La forma de pensar de la mujer, de su pareja y de la sociedad son factores que
no apoyan la unidad de la pareja para la toma de decisiones sobre la practica
del aborto. Estos resultados permiten plantear la hipotesis que en general se
trabaja para reducir esta practica e incrementar la anticoncepcion, pero es
necesario profundizar en los criterios de las mujeres y sus parejas para
modificarlos y cambiar actitudes y logran una mayor integracién de ambos en
sus relaciones 1113
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CONCLUSIONES

% Los antecedentes asociados de forma estadisticamente significativa al
aborto provocado en las adolescentes fue la experiencia de abortos
anteriores y el nimero de miembros en la convivencia en el hogar.

< El abordaje de algunos determinantes demograficos, antecedentes
reproductivos y socioecondmicos en las caracteristicas del aborto en
adolescentes nos permite comprender mejor la variabilidad del aborto en
estas edades de riesgo y un mejor conocimiento con el objetivo de
encaminar acciones de educacién sexual y reproductiva en su prevencion,
para reducir su prevalencia y consecuencias.
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