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RESUMEN

Se realizd un estudio descriptivo transversal desde agosto de 2006 hasta febrero de
2007 en dos cantones rurales de la Republica de Guatemala. Se entrevistaron 122
mujeres para determinar la incidencia de embarazos e hijos no deseados durante
su periodo fértil, y analizar sus principales caracteristicas etiopatogénicas y
consecuencias en sus vidas. El 35,8 % de los embarazos fueron no deseados, asi
como 129 de los 384 infantes concebidos. El grupo de edad predominante en
ambos eventos fue el de 15-19 afios. La causa mas importante fue la falta de
anticoncepcién (47,6 %), seguida del coito forzado. El principal motivo de los
embarazos no deseados fue la insuficiente edad, y sus principales consecuencias, el
abandono de los estudios (16,3 %) y el matrimonio apresurado (12,2 %). El 11, 6
% de los embarazos no deseados culminaron en abortos inducidos, producto de los
cuales 6 pacientes sufrieron complicaciones médicas.
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A cross-sectional and descriptive study was conducted from August, 2006 to
February, 1007 in two rural cantons of Republic of Guatemala. A total of 122
women were interviewed to determine the pregnancy incidence and non-desires
children during its fertile period, and also to analyze its main characteristic
pathogeny and the consequences in their life. The 53,8% of pregnancies were non-
desired as well as 129 of the 384 infants conceived. Predominant age group in both
events was of 15-19. More important cause was the lack of contraception (47,6%),
followed by forced coitus. The main reason of non-desired pregnancies was the
short age, its main consequences the studies abandon (16,3%) and the hurried
marriage (12,2%) . The 11,6% of non-desired pregnancies culminated in induced
abortions and this reason 6 patients had medical complications.

Key words: Abortion, rape, contraception.

INTRODUCCION

El embarazo no deseado, asi como toda la posible gama de consecuencias que se
derivan de este, que van desde la muerte de la madre hasta la culminacién
"exitosa" del mismo, pero con el nacimiento de un hijo no deseado, es una seria
problematica que no escapa a ninguna latitud del planeta ni a clase social alguna.®
Tanta importancia se le atribuye a este tema que en los conceptos de Salud
Reproductiva y Sexual desarrollados por la Organizacion Panamericana de la salud,
se hace énfasis en "...Ia posibilidad del ser humano de tener relaciones sexuales
gratificantes y enriquecedoras, sin coercion y sin temor de infeccién ni de un

embarazo no deseado".?

En nuestro continente, la Republica Centroamericana de Guatemala exhibe los
indices de salud reproductiva mas deplorables de la zona, y se ha demostrado
fehacientemente que es uno de los lugares del mundo donde las mujeres se inician
mas tempranamente en la maternidad, producto de embarazos no deseados,
situacién altamente delicada para las familias y en especial las mujeres, en un pais
donde las costumbres y tradiciones milenarias ponen en manos del hombre
practicamente toda la responsabilidad reproductiva de la pareja, y no existen
medios legales institucionalizados de interrupcion del embarazo.

Para que se tenga una idea de la magnitud global de este fendmeno en este pais,
baste sefalar que el 28 % de las mujeres tienen su primer hijo antes de los 18
afios.> Ademas, seglin un estudio muy serio publicado en el 2006 por la Revista
Chilena de Obstetricia y Ginecologia, la tasa global de fecundidad y la tasa cruda de
natalidad por 1 000 habitantes en Guatemala tienen cifras de 4,3 y 33,6
respectivamente. Ambas variables son las mds elevadas de todo el continente
americano. La razon de mortalidad materna reportada por 10 000 nacidos vivos es
de 152 (la quinta mas alta en el continente); la prevalencia de uso de métodos
anticonceptivos en mujeres en edad fértil es de 38 % y es la tercera cifra mas baja
en el continente solo superada por Haiti y Guyana. Todo esto redunda en que
Guatemala ocupe el penultimo lugar en cuanto a salud reproductiva y planificacion
familiar en Las Américas solo seguido de Haiti, a pesar de ser uno de los paises del
continente con mayor porcentaje del producto interno bruto (PIB) empleado en
gastos de salud.?
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METODOS

Se desarrolld un estudio descriptivo transversal en dos cantones del municipio
Concepcion Huista del Departamento guatemalteco de Huehuetenango durante el
periodo comprendido entre agosto del 2006 a febrero del 2007. De acuerdo con el
estricto cumplimiento de criterios de inclusidén y exclusion de la muestra, fueron
seleccionadas 122 mujeres entre las edades de 15 y 49 afios con un adecuado nivel
cultural y profesional, de un total de 374 pacientes, que afirmaron haber tenido un
embarazo no deseado en algun momento de su vida fértil.

Previa firma de las formas de consentimiento informado, se les aplicé una encuesta
que entre otros elementos indagaba acerca del grupo de edad de mayor incidencia
de este fendmeno, las causas y los motivos por los cuales fueron considerados
estos embarazos no deseados, sus consecuencias sociales y la ocurrencia de
abortos con sus respectivas complicaciones médicas como resultado de intentos de
nuestras pacientes por interrumpir estas gestaciones.

RESULTADOS

Del total de 147 (65,3 %) embarazos no deseados estudiados, 96 ocurrieron antes
de los 19 afios de edad; el 87,8 % de estos culminaron con el nacimiento de hijos
no deseados, los embarazos acontecidos en la adolescencia llegan al 88,5 %. El
aborto provocado fue el desenlace final de 17 de los embarazos no planificados de
nuestra muestra (11,6 %), de los cuales solo cuatro fueron legrados realizados por
médicos, mientras 13 (76,5 %) fueron abortos provocados por brebajes preparados
por curanderas, comadronas u otros miembros de la familia. (Tabla 1).

Tabla 1. Informacion relacionada con eventos de la maternidad. Cantones Méndez

y Pozo. Concepcion Huista. Afio 2007

| Edad al momento del embarazo no deseado

15-19 20-35 | 35-49 TOTAL
afos afos afos
Informacion relacionada
con la maternidad
Embarazos 275 95 41 411
Embarazos no deseados 96 23 28 147
Nacidos vivos 258 89 37 384
Hijos no deseados 85 18 26 129
Abortos u dvitos fetales 17 6 4 27
Abortos provocados en embarazos no 11 4 2 17
deseados
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- Por médicos (legrados) 1 3 4
- Por curanderos o parteras (brebajes) 7 1 2 10
- Por otros (familiares, etc.) 3 3
(brebajes)

Complicaciones médicas por abortos 4 1 1 6
inducidos

- Infecciones agudas o crénicas 3 3
- Hemorragias por retencién de restos 1 1 2
- Esterilidad

- Otras 1 1

Fuente: Encuestas.

En lo concerniente al tema de las complicaciones médicas, estas ocurrieron en el
35,3 % de los casos. Se recogio el caso de una paciente legrada que sufrié una
perforacion uterina, teniendo que ser reintervenida quirdrgicamente
posteriormente.

La insuficiente edad fue el principal motivo esgrimido para considerar como no
deseados estos embarazos (32,7 %), seguido del deseo por culminar estudios (23,1
%). Del total de 96 jovenes que tuvieron embarazos no deseados antes de los 20
anos, solamente 48 (exactamente el 50 %) consideran que no tenian edad
suficiente para ello en ese momento. (Tabla 2).

Como se observa en la tabla 3, entre las que fueron consideradas como principales
causas de embarazos no deseados, el no empleo de métodos anticonceptivos fue el
principal mavil esgrimido en el 47,6 % de los casos. Refirieron no conocer las
causas de sus embarazos no deseados 32 mujeres, pero el coito forzado fue el
segundo motivo sefialado y afectd a 24 pacientes de nuestra muestra. El 100 % de
los embarazos ocasionados por esta conducta fueron considerados no deseados.

Finalmente la tabla 4 sefiala el abandono de los estudios (16,3 %) y el matrimonio
apresurado (12,2 %) como las consecuencias mas importantes ocasionadas por
estos embarazos no deseados en las vidas de estas jovenes. Curiosamente, el 52,4
% de estas gestaciones cursaron sin consecuencias, al menos palpables o
expresables por la madre.

DISCUSION

Nuestros hallazgos concernientes al periodo de edad de mayor incidencia de
embarazo no deseado en nuestra muestra, son un ejemplo fiel de lo que ocurre al
respecto en América Latina y el Caribe, donde alrededor de una tercera parte de las
mujeres (35 %) dan a luz antes de los 20 afios, y las que comienzan la procreacion
siendo adolescentes, acaban teniendo dos a tres veces mas hijos que las que
retrasan el primer nacimiento hasta que tienen cuando menos veintitantos afios.’
Analizando este fendmeno desde otro punto de vista, puede afirmarse que se
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hubiera deseado que el 33,6 % de los hijos concebidos en gestaciones no
planificadas por nuestras pacientes llegaran al mundo en otro momento.

La cifra de abortos provocados encontrados en nuestro estudio, no es realmente
preocupante si analizamos que en PerU, el nUmero de embarazos indeseados que
terminan en aborto se acerca a 30-35 % del total de casos, y en Venezuela por su
parte se habla del 25 %.° Sefialamos el hallazgo de procedimientos de este tipo
realizados por personas sin conocimientos adecuados y como se comprendera
ajenos a cualquier enfoque cientifico que se les desee atribuir a estas acciones.”®

El nimero de complicaciones médicas no se puede considerar despreciable,
independientemente de tratarse de una pequefia muestra. En este sentido, estudios
realizados a inicio de esta década en paises latinoamericanos, refieren incidencias
de complicaciones por estos procedimientos superiores al 40 %.

Nos llamd poderosamente la atencidn el hecho de que 48 adolescentes no hicieron
referencia al hecho de no tener una edad idénea para enfrentar la gestacion, lo cual
indudablemente muestra un gran nivel de desinformacion por parte de ellas en
temas concernientes a salud reproductiva y riesgos preconcepcionales, pues como
se conoce estos fendémenos son predominantes en este grupo de edad.'®*?

La falta de uso de métodos anticonceptivos tiene incidencia abismal en cualquier
grupo etario en el mundo. Asi, estudios recientes indican que en el mundo, 350
millones de parejas que desean posponer o prevenir el embarazo no tienen acceso
a contraceptivo alguno.

La violacion sexual por desconocidos no constituyd un hallazgo trascendente en
nuestra muestra; sin embargo es extremadamente posible que haya existido un
importante subregistro con respecto a este tema, si se tienen en cuenta los tabues
sociales que rodean este fendmeno y a la vez, su elevada incidencia en este tipo de
sociedades.**?

La poca transcendencia de las consecuencias inflingidas por estas gestaciones no
deseadas en la vida de nuestras jovenes resulta fidedigna evidencia de que la
procreacion prematura esta profundamente arraigada en las culturas
latinoamericana y caribena, y de tan natural ocurre practicamente sin cambios
sociales en la vida de sus protagonistas. Esto nos obliga a replantearnos el alcance
y la efectividad de muchos de los programas de salud reproductiva que se
implementan en nuestros paises, siempre con un enfoque constructivo, a sabiendas
de que cualquier victoria que se logre en este sentido, desafortunadamente casi
siempre sera pirrica.
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Tabla 2. Motivos por los cuales no se deseaba el embarazo, Cantones Meéndez v

Pozo, Concepcidn Huista, Afio 2007

Motivos para no desear embarazos

Edad al momento del embarazo no

deseadn

15-148 20-35 36-49

afios afios afios TOTAL
Insuficiente edad 46 2 48
Cemasiada edad ] ]
Ceseo de culminar estudios 32 2 34
Deseos geneésicos satisfechos 2 = 11
Solteria 4 4 2 10
Coito forzado por pareja sexual 10 11 2 23
Embarazo producto de wviolacion sexual 2 1 3
Otras causas 2 1 9 12

Fuente: Encuestas,
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Tabla 3. Principales causas de los embarazos no deseados. Cantones Mendez

v Pozo, Concepcion Huista, Afio 2007

Edad al momento del embarazo no

deseado
Causas de embarazos no deseados

15-19 20-35 2J6-49 TOTAL

afios afios afios

Yiolacian sexual por desconocidos 2 1 3
Coito farzado 11 11 2 24
Mo empleo de métodos 53 6 11 70
anticonceptivos
Mal uso de metodos anticonceptivos 1z 3 3 18
- Olvidd tamar la pildora de g 1 9
planificacion
- Se rompid o deslizd el condan de
su pareja
- Mo reactivo la vacuna de 3 2 3 8
planificacion
- Fallo de métodos naturales 1 1
Causas desconocidas 18 2 12 3z

Fuente: Encuestas,

Tabla 4. Principales consecuencias de los embarazos no deseados. Cantones

Mendez v Pozo. Concepcion Huyista. Afio 2007

Edad al momento del embarazo no deseado
Consecuencias de 15-19 20-35 36-49 TOTAL
embarazo no deseado 3fos Sfios 2Fos
Aborto provocado 11 4 2 17
Abandono de los estudios 24 24
Matrimonio apresurado 18 18
Expulsion del hogar 1 1
Dar hijo en adopcidn 3 3
Otras consecuencias 2 2 3 7
Sin consecuencias 37 17 23 77

Fuente: Encuestas.

20
http://scielo.sld.cu



