
Aspectos teoricos para el estudio
sociodemografico del embarazo

adolescente

RESUMEN

El embarazo adolescente es un t6pico de interes en una buena parte de
los paises del mundo. Ello se explica tanto por la gran incidencia que
tiene en numerosas regiones como por sus implicaciones sociales, fa-
miliares y personales. Esta situaci6n ha motivado la realizaci6n de in-
vestigaciones en las que la gestaci6n en edades tempranas es el centro
de atenci6n; sin embargo, en estos estudios el tema es presentado ge-
neralmen te de manera inadecuada. En este articulo se retoma, desde el
punto de vista sociodemognifico, el anaIisis de aspectos te6ricos sobre
el embarazo adolescente, presentando criticamente la forma en que es
problematizado, as! como los diferentes supuestos que es po sible en-
contrar en la literatura especializada sobre el tema.

ABSTRACT
Teenage pregnancy has received lately increasing atten tion worldwide.
This interes t is due to its common prevalence in many regions as well
as to the personal, family and social implications attached to it. This si-
tuation has encouraged research on teenage pregnancy, altough cu-
rrent research has serious limitations. This article examines teenage
pregnancy from a sociodemographic perspective and criticizes the as-
sumptions commonly made in the literature on this topic.

*Investigador del Centro de Estudios de Poblacion y Desarrollo de la Oficina Na-
cional de Estadisticas de Cuba. Direccion electronica: humberto@one.gov.cu.

mailto:humberto@one.gov.cu.


Entre 10s aspectos de los adolescentes que han recibido la atencion de los
investigadores se encuentra el comportamiento sexual y reproductivo, y, relacio-
nado con ella, el embarazo. La gestacion a edades tempranas de la vida, su
magnitud, condicionantes e implicaciones, ha sido estudiada en muchos casos
sin los adecuados sustentos cientificos, 10 que ha provocado la proliferacion de
supuestos poco precisos al respecto.

Generalizar con relacion a los aspectos antes planteados es uno de los errores
mas frecuentes en los anaIisis que se realizan sobre el embarazo adolescente. Para
evitar esta Falla es necesario contextualizar desde el punto de vista social y
demogcifico la referida problematica. En igual sentido, no se debe asumir, como
generalmente se hace, que el embarazo en estas edades siempre es no planificado
por los jovenes.

Con este articulo pretendemos dar respuesta a algunas de las interrogantes de
interes que suscita el tema en diferentes campos disciplinarios, y particularmente
en la sociodemografia. El presente trabajo es un intento de valorar criticamente
los planteamientos teoricos sobre el embarazo adolescente, a fin de orientar las
investigaciones de una de las tematicas de mayor trascendencia social en gran
parte del mundo, y con ello aumentar las posibilidades para su estudio cientifico,
basicamente en los paises, 0 en las regiones al interior de estos, que muestran
mayores avances en su transicion demografica.

ELEMENTOS PARA LA. PROBLEMATIZACION
DEL EMBARAZO ADOLESCENTE

La necesidad de ampliar el conocimiento sobre la conducta sexual y reproductiva
de los adolescentes ha sido expuesta de manera recurrente en los ultimos anos en
foros internacionales, 10 que refleja el interes de la comunidad cientifica
internacional y de los medios gubernamentales por la problematica que afecta,
de forma directa, a ese importante segmento de la poblacion.

La atencion especial que ha recibido la referida tematica se ha traducido en una
verdadera explosion de literatura que cubre pcicticamente todos los aspectos con-
cebibles de la sexualidad y reproduccion adolescente (Nathanson, 1991), y espe-
cialmente el relacionado con el embarazo a edades tempranas de la vida.



En las sociedades occidentales actuales el embarazo adolescente es destacado
porque afecta negativamente a los j6venes involucrados, a sus familias y a la
sociedad en general (Fondo de Naciones Unidas para la Poblaci6n, 1997). En tal
sentido, se plantea la mayor exposici6n de las embarazadas en edades tempranas
a sufrir problemas de salud durante la gestaci6n y el parto, asociados con aspec-
tos biol6gicos y sociales que, a su vez, repercuten en la salud y el desarrollo de los
hijos, y con otras situaciones dificiles, como la maternidad solitaria, suspender
prematuramente los estudios, ser subempleada y tener menos estabilidad en las
relaciones de pareja (Zeidenstein, 1989).

De igual forma, en la presentaci6n del embarazo adolescente como problema
social, generalmente es vinculado al crecimiento desmesurado de la poblaci6n y
al incremento de males sociales como la pobreza, la delincuencia, la
drogadicci6n y la prostituci6n, entre otros (prada, Singh y Wulf, 1990).

Algunos autores enfatizan, como condicionantes del embarazo en edades
muy j6venes y sus implicaciones, las caracteristicas singulares de los
adolescentes, mientras otros consideran que los riesgos referidos se re1acionan,
en mayor medida, con la situaci6n socioecon6mica de las mujeres j6venes, de tal
forma que tanto la connotaci6n social como las consecuencias de un embarazo
en estas edades son diferentes seglin el sector social en que se produzcan (Stern,
1995).

Como un factor de capital importancia en la incidencia y consecuencias del em-
barazo adolescente, se senala la condici6n de discriminaci6n hacia las mujeres pre-
valeciente en la mayor parte del mundo, 10 que se manifiesta en la sexualidad y en la
reproducci6n, ambito en el que el var6n impone la definici6n en la relaci6n de pa-
reja, dejando muy poco espacio ala mujer para exigirun trato responsable de parte
de su companero, 10 que la expone a un embarazo no planeado, entre otros proble-
mas (Zeidentein, 1989).

EI embarazo adolescente no deseado 0 no planificado es senalado, en la gene-
ralidad de las publicaciones especializadas existentes, como una negaci6n de los
derechos sexuales y reproductivos de los j6venes, por cuanto que no les permite
ejercer su sexualidad de manera informada para que ello no se constituya en un
riesgo para su salud y un obstaculo para la realizaci6n de sus proyectos de vida
(FNUAP, 1995 Y 1997).

A pesar de la necesidad existente en gran numero de sociedades de un mayor
conocimiento del embarazo adolescente desde el punto de vista sociodemogra-



fico y de contar con posibilidades informativas para ello,l es destacable la escasez
de estudios dedicados a la investigacion de la mencionada tematica que cuenten
con un desarrollo teorico-conceptual para tal fin y con los referentes empiricos
adecuados que posibiliten el avance del conocimiento sobre un problema de
trascendencia para muchos paises en la actualidad.

Usualmente, se plantea que la problematica asociada al embarazo adolescente
se presenta de diferente manera segiln el nivel de desarrollo de los paises 0 las
condiciones culturales dominantes de la region. En los paises mas avanzados,
donde los niveles de fecundidad son generalmente bajos y los metodos anticon-
ceptivos efectivos son mas accesibles, las leyes sobre el aborto son menos restric-
tivas y la mayona de las parejas practican el control de la fecundidad. Las preocu-
paciones fundamentales se encuentran en los niveles de embarazos no deseados
o no planificados entre los adolescentes en el contexto de cambios en la actitud
hacia la conducta sexual y del incremento de la edad al primer matrimonio (Na-
ciones Unidas, 1988).

En la generalidad de los paises en vias de desarrollo, donde la proporcion de
poblacion joven es mayor, son evidentes las limitaciones en el control de la fe-
cundidad entre las adolescentes mediante la anticoncepcion efectiva, la practi-
ca ilegal del aborto, el incremento en la edad al matrimonio -en las zonas ur-
banas y en algunos sectores sociales-, y 10 inadecuado de las condiciones de
salud y educativas. Con ello, la mayor preocupacion por el embarazo adoles-
cente gira alrededor del poco descenso que la fecundidad adolescente ha mos-
trado en comparacion con la fecundidad general y en torno ala incidencia del
embarazo en la salud reproductiva de este grupo poblacional (Naciones Uni-
das,1989).

Aunque se plantee que es posible establecer una relacion de asociacion entre
el desarrollo socioeconomico alcanzado por los paises y la situacion del embara-
zo adolescente en estos, las condiciones espedficas del d.esarrollo sociodemo-
grafico y cultural de cada region son las que deben determinar, en ultima ins tan-
cia, la construccion que se realiza del embarazo en edades muy jovenes como
problema de investigacion. Asi, en paises en vias de desarrollo, 0 en las regiones
de estos que muestran evidentes logros sociales y demograficos, los aspectos de
mas interes de estudio, dentro de esta tematica, pueden coincidir con los existen-
tes en sociedades de mayor desarrollo economico y social.



A continuaci6n se presenta una selecci6n de los diferentes planteamientos te6ri-
cos predominantes dentro del campo de los estudios de poblaci6n que han abor-
dado las relaciones existentes entre el embarazo adolescente --{) algunos de sus
resultados2- y diferentes aspectos de la sociedad. De esta forma se busca reto-
mar criticamente los elementos que han guiado la realizaci6n de otros trabajos y
fundamentar, a partir de ellos, los anaJisis que se realicen en este tipo de estudio.

A tal fin y atendiendo a 10 sefialado porvarios autores (Vinosvkis, 1988; Nat-
hanson, 1991, y Miller, 1993), se puede plantear que los estudios que abordan la
tematica de los adolescentes, y particularmente la de los embarazos de las adoles-
centes, son de relativa reciente aparici6n, pues se desarrollan, fundamentalmen-
te, en las ultimas decadas del siglo XX,3 y que los de mayor interes, para este tipo
de investigaci6n, resultan ser los que se asocian generalmente a los campos disci-
plinarios de la demografia, la sociologia y la epidemiologia.

La construcci6n del embarazo adolescente como problema de investiga-
ci6n, enmarcado en las referidas disciplinas, ha respondido, en buena medi-
da, a paradigmas dominantes entre la comunidad cientifica, los que no siem-
pre logran captar, de una forma adecuada, los aspectos esenciales de la
situaci6n particular de cada sociedad vinculados al problema tratado. Ello
hace necesario la consideraci6n de las condiciones socioecon6micas, demo-
grificas, sanitarias y culturales espedficas del pais, regi6n 0 grupo social que
se analice, para la problematizaci6n adecuada del embarazo adolescente, aun-
que se enfatice mas ampliamente uno u otro aspecto, seglin el tipo de investi-
gaci6n que se desarrolle.

Entre algunos de los supuestos generales que han ejercido influencia en la de-
finici6n del problema del embarazo adolescente -y sobre la base de ello los en-
foques des de los cuales han sido abordados-, y que se pueden extraer de la lite-
ratura especializada relativa al tema, se encuentran:

2 La mayor parte de los estudios centran su atenci6n s610 en los hijos nacidos vivos de las mujeres adolescentes,
aduciendo fundamentalmente falta de informaci6n entre las limitaciones para trabajar con los embarazos (Stern, 1997).

3 Los estudios que tratan de recabar informaci6n sobre la situaci6n del embarazo adolescente en epocas pasadas
son pocos, y generalmente estan limitados a la experiencia norteamericana y europea. Seglin estos, el embarazo en eda-
des tempranas de la vida, en siglos pas ados, no era visualizado como una situaci6n problematica (Vinovskis, 1988).
Entre las explicaciones que se clan por ello se encuentra la escasa distinci6n que se hada entre los adolescentes y el resto
de la poblaci6n, tal y como en la actualidad se hace, atendiendo basicamente ala eclad, y por tanto la poco usual identifi-
caci6n de las problemas que afectan a los mas j6venes de manera particular. De igual forma es citada la relativa poca Ii-
mitaci6n de oportunidades que representaba el que las mujeres muy j6venes tuvieran hijos.



a) Que el embarazo adolescente es un fen6meno en incremento, 0 al menos
de grandes proporciones, que incide de manera destacada en las condiciones de-
mogcificas de los paises (population Report, 1995).

b) Que el embarazo en la adolescencia conlleva grandes riesgos yafectaciones
en la salud materno-infantil de la poblaci6n involucrada (Conferencia Interna-
cional sobre Fecundidad en Adolescentes en America Latina y el Caribe, 1989).

c) Que son las caracteristicas de la adolescencia las que propician el embarazo
y otros problemas que repercuten en la sociedad y que por ello debe de ejercerse
un control sobre el comportamiento sexual y reproductivo de los j6venes (Nat-
hanson, 1991).

Los referidos supuestos han sido sustentados por algunos investigadores,
mientras otros han asumido una posici6n critica al respecto. Una selecci6n de los
argumentos expuestos, en uno u otro sentido, es presentada en los puntos si-
guientes.

EL EMBARAZO ADOLESCENTE:
PROBLENL4SS0CL4LESASOCL4DOS

Un supuesto de interes presente en ciertas investigaciones sobre la tematica aqui
tratada relaciona las caracteristicas de los adolescentes con la aparici6n de los
embarazos en edades tempranas.

Es comun que se trate de establecer una vinculaci6n entre el embarazo ado-
lescente y problemas sociales de magnitud, entre los que se destacan la drogadic-
ci6n, la prostituci6n, el suicidio (prada, Singh y Wulf, 1990), la inestabilidad con-
yugal de las parejas, el nacimiento de hijos ilegitimos, la deserci6n escolar, la
pobreza de la poblaci6n y la desigualdad social que sufren las mujeres. Con base
en ello se plantea la necesidad de ejercer un control efectivo sobre el comporta-
miento sexual y reproductivo de los mas j6venes.

Aunque en estos aspectos es donde posiblemente "se hayan vertido mas ele-
mentos dirigidos a inflamar la opini6n publica", 10 que en palabras de J. M. Irvine
(1994) inhibe la investigaci6n efectiva, la discusi6n de los principales plantea-
mientos al respecto puede contribuir a disminuir los juicios de valor dominantes
en gran parte de la literatura sobre los embarazos adolescentes.

Con relaci6n a la deserci6n escolar como consecuencia del embarazo, se distin-



gue como uno de los supuestos mas planteados en los trabajos que abordan la te-
matica de los problemas de la adolescencia, mientras otras investigaciones mas re-
cientes dirigidas al estudio de la referida relaci6n sugieren que el abandono de los
estudios puede anteceder en numerosos casos al embarazo (pick de Weiss, Atkin y
Ehrenfeld, 1996), pudiendo responder a otras causas, entre las que se sefialan las
caractensticas individuales, el medio familiar 0 social y los desajustes estructurales.

La pobreza es otro de los males sociales a los que se vincula el embarazo ado-
lescente, cuando se considera en algunas sociedades que este es una de las causas
fundamentales de aquella, 10 que es cuestionado tajantemente por investigadores
como Kristin Luker (1996), quien ve en tal aserto una manipulaci6n politica de la
problematica del embarazo adolescente.

Entre los problemas sociales de trascendencia mas relacionados con el embara-
zo en edades tempranas de la vida, se expone la desigualdad de genero y la agudiza-
ci6n de las condiciones de discriminaci6n de las mujeres, y particularmente de las
mas j6venes, con 10 que se plantea que los embarazos 0 los nacimientos provenien-
tes de madres adolescentes contribuyen a perpetuar la situaci6n de desigualdad
que sufren las mujeres en la mayor parte del mundo (Zeidenstein, 1989).

En otros trabajos, aunque no se niegan las implicaciones sociales que el emba-
razo en edades tempranas puede tener para las j6venes involucradas, se plante a
que con la problematizaci6n del embarazo adolescente, tanto en la connotaci6n
cuantitativa que se Ie da (nueva epidemia) como en sus repercusiones en los refe-
ridos males sociales, 10 que se busca es justificar la intervenci6n y el control direc-
to en la conducta sexual y reproductiva de los adolescentes (Vinovskis, 1988;
Nathanson, 1991, e Irvine, 1994).

De igual forma, en los referidos planteamientos se encuentra explicita la in-
tenci6n de construir el embarazo adolescente como el causante de algunos males
sociales, siendo que para algunos autores este realmente es una consecuencia de
deformaciones estructurales y de las instituciones existentes en los paises (Luker,
1996).

EL EMBARAZO ADOLESCENIE
YLA SALUD MATERNO-INFANTIL

Uno de los elementos mas recurrentemente planteados en la problematizaci6n
del embarazo adolescente es que este constituye un riesgo para la salud fisica y



mental de la mujer, vinculado al desarrollo bio16gico y psico16gico insuficiente
de las mismas en esta etapa de la vida.

Entre los riesgos preconcepcionales se sefiala el establecimiento de relaciones
sexuales sin la protecci6n necesaria contra un embarazo no deseado 0 contra una
enfermedad de transmisi6n sexual, y con ello se apunta la sugerencia de que se pro-
porcione una mayor educaci6n sexual para los adolescentes, un mejor acceso a los
anticonceptivos eficientes, 0 de preferencia, como aducen algunos investigadores,
evitar que los muy j6venes establezcan relaciones sexuales (Miller, 1993).

Los riesgos obstetricos comunmente citados a los que se encuentran expues-
tas las adolescentes en mayor grado que el resto de las mujeres son: la hiperten-
si6n inducida por el embarazo, la anemia ferropriva y el aborto realizado en con-
diciones inadecuadas (population Reports, 1995).

Si la joven lleva a termino el embarazo, los riesgos a los que se expone durante
el parto son: infecciones, hemorragias por desprendimiento prematuro de la pla-
centa normoincerta, desproporci6n cefalo-pelvica, alteraciones en la dinimica
uterina y prolongaci6n del trabajo de parto por poca cooperaci6n del paciente a
consecuencia de su inmadurez y escasa informaci6n, 10que puede influir en el in-
cremento de partos instrumentados 0 cesareas (pelaez, 1997). En sentido simi-
lar, se citan implicaciones negativas para los hijos de las adolescentes, entre las
que las mas comunes son los nacimientos prematuros, el bajo peso al nacer, los
defectos congenitos y, vinculada a todo ello, una mayor probabilidad de morir en
las primeras etapas de la vida.

SegUn algunos autores, las investigaciones sobre el embarazo adolescente se
centran mas en los riesgos medicos que en sus efectos sociopsico16gicos, a pesar
de que estos ultimos son mas comunes tanto en la madre como en el hijo que los
efectos bio16gicos (Cancino, 1997).

En el mismo sentido se ha cuestionado la relevancia de los aspectos bio16gi-
cos vinculados ala edad en la morbimortalidad matemo-infantil, la que se plan-
tea que responde en mayor medida a las condiciones socioecon6micas y cultura-
les en que se desarrollan las adolescentes, y se llega a argumentar, incluso, que
desde el punto de vista puramente obstetrico las edades adolescentes son las 6p-
timas para tener el primer hijo (Geronimus, 1987).

La aceptaci6n de que en condiciones homogeneamente propicias, tales como
un estado de salud fisico y psicosocial adecuado, un mayor nivel educacional, una
buena nutrici6n, el acceso a los servicios de salud y de control de la fecundidad, la



proteccion familiar, entre otras,4 se observa de manera decisiva la reduccion de
los riesgos biologicos asociados ala edad en que ocurre el embarazo adolescente
(Serrano, 1989) limitaria, en buena medida, las preocupaciones medicas mas in-
mediatas (0 sea, las relacionadas con los elementos biologicos) alas regiones 0
estratos poblacionales con menos posibilidades sociales y sanitarias.

En los paises 0 regiones donde se han desarrollado suficientemente los facto-
res que actUan como protectores con relacion a los riesgos medicos del embara-
zo adolescente, las preocupaciones, y con ello las investigaciones, pueden tomar
mas en cuenta los derechos sexuales y reproductivos de los adolescentes, y en
consecuencia el embarazo no deseado, inoportuno 0 no planificado, como indi-
cador de la negacion de dichos derechos, parece constituir una prioridad de in-
vestigacion en la actualidad.

EL EMBARAZO ADOLESCENTE
EN ELMARCO DE LAS CONDICIONES DEMOCRAF"ICAS

Entre los paradigmas que han guiado el desarrollo de 1ademografia, des de Malt-
hus hasta decadas recientes, se encuentra el que trata de establecer una relacion
directa y en un solo sentido entre el crecimiento de la poblacion y el desarrollo
economico social alcanzado por los paises.

Estas ideas, y el encontrarse la generalidad de los paises en vias de desarrollo
en un proceso de descenso de los niveles generales de fecundidad -pero con un
gran numero de nacimientos provenientes de madres adolescentes, por ser aun
poblaciones jovenes- pueden haber contribuido a que la mayor parte de las in-
vestigaciones llevadas a cabo en esos paises centre mas su interes actual en la fe-
cundidad de los mas jovenes, ya que yen en ello un obstaculo para la.atenuacion
en el ritmo de crecimiento poblacional y, por tanto, un problema publico que
debe ser solucionado, preocupacion que ha sido reflejada de forma explicita en
los programas de poblacion nacionales y en las propuestas de organizaciones in-
ternacionales.5

4 Estos aspectos son seiialados por algunos autores (Serrano, 1989) como factores protectores ante el riesgo de
embarazo en edades tempranas de la vida.

5 Ejemplos de ello se pueden encontrar en programas de poblaci6n de paises como Mexico (Consejo Nacional de
Poblaci6n, 1995) y Colombia (Conferencia Internacional sabre Fecundidad en Adolescentes en America Latina y el
Caribe, 1989).



Los argumentos que sustentan clichos supuestos van desde el plantearniento del
incremento de la natalidad de las mujeres mas jovenes hasta el descenso de la fecun-
clidad en las adolescentes, pero a un ritmo menor que el del resto de las mujeres.6

Estos enfoques han servido de sustento a gran numero de investigaciones di-
rigidas basicamente a aportar elementos para controlar la natalidad de los adoles-
centes, en aquellos paises 0 regiones en que esta se pueda estar incrementando, 0

descendiendo a un ritmo lento -atendiendo a la fase de la transicion demogcifi-
ca en que se encuentran 0 a condiciones particulares de su desarrollo social-, 10

que pudiera explicar, en parte, la menor atencion que se Ie ha brindado a otros
problemas resultantes del embarazo en las referidas edades, que pueden estar to-
mando relevancia.

Atendiendo a ello, varios autores se han planteado la realizacion de trabajos
sobre el embarazo limitando, sin embargo, en muchos casos, sus referentes em-
piricos al nacimiento, 10 que puede estar conduciendo a conocimientos incom-
pletos e incluso equivocados con relacion al embarazo adolescente.7

En otros paises, fundamentalmente en los desarrollados (en aquellos donde
todas las fases tradicionalmente asociadas ala transicion demogcifica han con-
cluido, presentandose bajos niveles de fecundidad entre las adolescentes), las
preocupaciones, y con ello las investigaciones que se realizan, estan centradas
en los embarazos y aspectos vinculados a ellos, tales como los abortos provo-
cados y los hijos nacidos fuera de uniones conyugales estables (Naciones Uni-
das,1988).

Como se refleja en las diferentes investigaciones consultadas, el supuesto de
que la magnitud del embarazo adolescente y su vinculacion con el crecimiento
de la poblacion, 0 con el incremento de diferentes tipos de eventos (como los
abortos provocados, los hijos nacidos fuera de uniones 0 los embarazos no de-

6 EI analisis retrospectivo de las tasas de fecundidad de las mujeres mas j6venes en paises en vias de desarrollo,
como son los que integran el area latinoamericana, permite considerar que el tener hijos en edades tempranas de lavida
era algo mas comun en tiempos pasados que en Iaactualidad en esta regi6n -10 que se refleJa en el descenso de las tasas
espedficas de fecundidad en las edades mas j6venes-; sin embargo, el mismo analisis de 10ocurrido en paises latinoa-
mericanos que han avanzado mas en su transici6n demografica (Chackiel y Schkolnik, 1992), asi como en paises desa-
rrollados de otras areas del mundo (Naciones Unidas, 1988), muestra que en muchos de estos paises los niveles de
fecundidad de las adolescentes se han incrementado en las etapas finales de su transici6n demografica.

7 Aunque no debe descartarse el obsrllculo que enfrentan los investigadores que desean realizar estudios sobre em-
bara20s en estos paises ante la carencia de fuentes informativas adecuadas para ello, debe trabajarse en la busqueda de
elementos que permitan el estudio de los embarazos como tales,ya que la limitaci6n al analisis de los nacimientos puede
conducir a resultados que se correspondan poco con la realidad. Como ejemplo de ello puede tomarse 10ocurrido en
otros paises, en otras epocas, como en el citado (Luker, 1996)caso de los Estados Unidos, en los anos setenta, en que se
apreciaba un descenso importante de los niveles de fecundidad adolescente; sm embargo, considerar los abortos permi-
ri6 observar el dramatico incremento de las tasas de embarazos que se estaba produciendo.



seados 0 no planificados), ha servido de sustento ala construccion del embara-
zo adolescente como problema de investigacion, en 10 que han influido, de ma-
nera decisiva, las condiciones demograficas espeeificas de los paises.

La revision bibliC?grifica realizada brinda elementos que permiten sugerir la
necesidad de investigar el embarazo adolescente como un problema social y con-
siderando las nuevas condiciones demogrificas en que se encuentran algunos
paises de la region en su etapa postransicional.

La "teoria de la transicion demografica" ha sido una de las mas utilizadas como
marco interpretativo de investigaciones que se desarrollan en el area poblacional.
De manera general, en esta teoria se senala el paso del estado de la poblacion de un
bajo crecirniento por altos niveles de natalidad y morta1idad a otra situacion de alto
crecirniento poblacional por el aumento de la fecundidad y disminucion de la mor-
talidad, hasta alcanzarse nuevamente un pequeno crecimiento poblacional, pero
ahora relacionado a los bajos niveles en ambas variables demogrificas referidas.

Se plantea que estos cambios demogrificos se observaron originalmente en las
sociedades desarrolladas, basicamente en las europeas, 10 que es vinculado, en
principio, con el desarrollo socioeconomico 0 proceso de modernizacion que se
experimento en esos paises (Tabutin, 1980).

A:mque hay un gran numero de investigadores que han hecho diferentes for-
mulaciones 0 contribuciones a la teoria de la transicion demografica, entre los
que se destacan Notestein (1945), Coale (1973), Caldwell (1977), Tabutin (1980)
y Livi-Bacci (1994), la generalidad de los mismos centra su atencion principal-
mente en el nivel de la fecundidad para la determinacion de la fase de la transicion
en que se encuentra una poblacion.

Otros aspectos demogrificos 0 sociales que pueden haber tenido un peso im-
portante en la explicacion de los cambios demogrificos de los paises europeos, y
que son analizados por algunos de los autores citados, como 1anupcialidad, la se-
xualidad 0 las relaciones de genero, son relativamente poco destacados por los
estudiosos de la poblacion, al considerar los postulados dorninantes de la referi-
da teoria.

Entre los cuestionamientos importantes que se hacen a esta primera teoria de



la transicion demografica se encuentran los planteamientos de que la misma esta
sustentada sobre experiencias no verificadas con c1aridad, que por demas no son
aplicables a otros contextos historico-espaciales, 10que limita su valor para pro-
porcionar un esquema que permita explicar las relaciones existentes entre los
cambios demograficos y la sociedad, particularmente para los paises en vias de
desarrollo, donde los contextos socioeconomicos y culturales son diferentes y en
los que los cambios demogrificos pueden estar ocurriendo de forma diferente a
10 "observado" en los paises del viejo mundo.

Independientemente de la validez 0 no de las criticas hechas a los postulados de
la teoria de la transicion demogrifica, hay un punto en el que sin duda alguna esta
deja un vacio de conocimiento: en 10relativo a 10acontecido en las poblaciones de
los paises cuando terminan las fases tradicionalmente consideradas de la transicion
demogcifica, 0 sea, cuando alcanzan el punto critico de remplazo poblaciona1.8

La llamada "teoria de la segunda transicion demografica" se presenta como
una alternativa de trascendencia que ofrece un marco interpretativo de los cam-
bios poblacionales que se originan en las sociedades postransicionales de los pai-
ses socioeconomicamente desarrollados, asi como en los menos frecuentes ca-
sos de los paises en vias de desarrollo con situaciones demogcificas similares.

EI concepto de segunda transicion demografica comenzo a ser utilizado por
algunos investigadores, como Dirk J. Van de Kaa y Ron Lesthaeghe, desde me-
diados de los anos ochenta (Solsona, 1997) para referirse al comportamiento de-
mografico, en las ultimas decadas, de los paises mas evolucionados socioecono-
micamente, el que se distingue marcadamente del presentado por la generalidad
del resto de los paises. Ello, a la vez, se refleja en los diferentes aspectos que son
priorizados por los investigadores en las sociedades desarrolladas, a diferencia de
10 observado en los otros paises.

Mientras en la llamada "primera transicion" el descenso de la fecundidad y el
tema de la familia y los hijos ocuparon ellugar de interes central, en la segunda
transicion demogcifica se enfatizan los derechos y las aspiraciones de las perso-
nas (Van de Kaa, 1987), ademas de, relacionadas con ello, las nuevas formas de
convivencia de las parejas y los problemas que en general afectan a grupos tradi-
cionalmente relegados, como las mujeres y los mas jovenes.

Los estudios realizados en los paises desarrollados permiten contar con ante-

8 Para Dirk J. Van de Kaa (1987), la caida por debajo del nlVelde remplazo poblaciona --{) sea, una tasa bruta de re-
produccion por debajo de 1-es el principal indicador demografico de que un pais ha comenzado su segunda transicion
demografica.



cedentes para interpretar problematicas similares que se observan en los paises
en desarrollo, pues aunque estos ultimos muestran realidades socioecon6micas
diferentes, tanto las tendencias demograficas como la forma en que se presentan
las situaciones relacionadas, que afectan a determinados grupos poblacionales,
-tales como el embarazo adolescente no planificado- pueden guardar simili-
tud con 10 acontecido al respecto en los paises mas desarrollados.

Por las razones antes apuntadas, resulta de interes el anilisis de las diferentes
dimensiones vinculadas a los cambios poblacionales que se experimentaron en
los paises industrializados en decadas recientes, sugeridos por los investigadores
de estas sociedades (Murphy, 1993, y Solsona, 1997). Estos cambios son estruc-
turales (referidos, seglin Solsona, "a la modernizaci6n, [y] desarrollo de la socie-
dad y al Estado de Bienestar"), culturales, en la actitud de las personas yen aspec-
tos tecnol6gicos.

Entre los factores estructurales que se vinculan a los importantes cambios de-
mogcificos que se produjeron en los paises mas desarrollados, se sefialan los re-
lacionados con el mejoramiento de la posici6n econ6mica, pol1tica y social de la
mujer, la democratizaci6n de la vida familiar, la autonomia de las parejas, el incre-
mento en las posibilidades de empleo y en el salario de las mujeres (equiparando-
se al de los hombres), la ampliaci6n de las aspiraciones de ellas y, con ello, las ne-
cesidades de superaci6n para poder acceder en iguales condiciones que los
hombres al mercado de trabajo.

Todo ello incidi6 en la postergaci6n del matrimonio y la fecundidad. Estos
cambios que propici6 la modernizaci6n de la sociedad a su vez ejercieron su in-
fluencia en otros t6picos, como son el incremento de los divorcios, la actividad
sexual fuera del matrimonio con fines no reproductivos y el aumento de la im-
portancia relativa de los nacimientos extramaritales.

Los cambios de actitud y culturales -10 que se ha dado en llamar "Ia revolu-
ci6n silenciosa"- son facto res condicionantes de la segunda transici6n demo-
grafica en los que los investigadores hacen gran hincapie.9 De manera gradual,
las personas fueron cambiando su visi6n del tema de la sexualidad y la repro-
ducci6n, 10 que los hizo mas tolerantes a los nuevos tipos de conducta, como la
cohabitaci6n sin intenci6n de casarse 0 tener hijos, llevar una vida sexual como
pareja pero manteniendo residencias diferentes, tener hijos fuera del matrimo-

9 Van de Kaa hace referencia a una serie de encuestas realizadas en los Paises Bajos desde mediados de la decada de
las sesenta hasta 10s ochenta para medir las cambios de las personas en su vision de aspectos como los citados, en cuyos
resultados sllstenta 5US afirmaciones.



nio, el empleo para las mujeres con hijos en edad escolar y otros cambios que
disminuyeron la dependencia de las mujeres y debilitaron las desigualdades de
genero.

Otro factor determinante de trascendencia referido a los cambios tecnol6gi-
cos es la llamada "segunda revoluci6n contraceptiva", que comprendi6 el desa-
rrollo de efectivos metodos anticonceptivos, su amplia difusi6n y acceso, asi
como una menor restricci6n para las interrupciones de los embarazos.

La incidencia de estos cambios se produjo de manera gradual, por 10 que en la
segunda transici6n demografica -al igual que en la primera- se establecen fa-
ses para diferenciar las condiciones sociodemograficas que se observaron como
dominantes en la generalidad de los paises desarrollados. En el periodo inicial,
que se sitUa entre 1955 y 1970 (Lesthaeghe, 1993), se acelera la tasa de divorcios,
declinan las tasas de fecundidad y la duraci6n del matrimonio, simulcineamente,
10 que coincidi6 con la aparici6n de los anticonceptivos hormonales, el redescu-
brimiento de los dispositivos intrauterinos y con el hecho de que se redujo la
edad al primer Qlatrimonio.

En este primer momento, en la mayoria de estos paises se presenta una situa-
ci6n especial para los adolescentes: el incremento del numero de embarazos
entre las j6venes (que se convierten en sexualmente activas a edades tempranas,
tanto dentro como fuera del matrimonio), la edad al primer matrimonio cae y la
proporci6n de casadas se eleva. La fecundidad entre los j6venes sube a pesar del
conocimiento y acceso ala contracepci6n efectiva, pero con el tiempo los naci-
mientos provenientes de madres adolescentes disminuyen (Murphy, 1993), aun-
que en algunos de estos paises esta situaci6n persiste por mas tiempo.

La segunda fase, que se ubica entre la decada de los setenta y parte de los anos
ochenta, se caracteriza basicamente por la generalizaci6n de la cohabitaci6n,
principalmente en los paises europeos, 10 que origin6 que las gestaciones dentro
de las uniones consensuales tomaran mas importancia, aunque ello no ocasion6
un incremento de la fecundidad en edades j6venes.

La tercera etapa 10 se distingue por la estabilizaci6n de las tasas de divorcio en
los paises don de esto habia alcanzado altos niveles, y tambien por la disminuci6n
de los matrimonios despues de los divorcios, 10 que fue sustituido, en buena me-
dida, por la cohabitaci6n postmarital y la cohabitaci6n a tiempo parcial --0 sea,

IOEsta tercera fase de la segunda transici6n demognifica no habia sido alcanzada aun par todos los paises europeos
(Lesthaeghe, 1993).



el hacer una vida marital estable con una pareja pero residir en sitios diferen-
tes-. En algunos paises la declinacion de 1afecundidad en edades jovenes se de-
tuvo, bien porque ya habia alcanzado muy bajos niveles, 0 porque persistia el
problema de la fecundidad adolescente.

Por los elementos expuestos en este pun to, se aprecia que la Hamada teona de
la segunda transicion demografica puede resultar un marco teorico adecuado
para la investigacion de los factores sociodemograficos del embarazo adolescen-
te en paises, 0 en regiones al interior de estos, que se encuentran en la postransi-
cion demografica.

Como ya ha sido expuesto, el centro de interes del actual articulo gira en torno al
embarazo adolescente y a su planificacion, topicos que requieren de precisiones
conceptuales de acuerdo con la forma en que son aqui tratados.

Actualmente, en la literatura especializada se identifica a la adolescencia como
un estadio en el cicio de 1avida de las personas en el que se experimentan impor-
tantes cambios somaticos, psicologicos y sociales (Lahalle, 1990) que los expo-
nen de manera particular a una serie de problemas, como puede ser un embarazo
no deseado 0 no planificado.

La definicion de la adolescencia dada por la Organizacion Mundial de la Salud
(population Report, 1995) capta de manera general algunos de los elementos ya
referidos, al plantear que la adolescencia es el periodo durante el cual:

a) EI individuo progresa, desde el punto de la aparicion inicial de los caracte-
res sexuales secundarios, hasta la madurez sexual y reproductiva.

b) Los procesos psicologicos del individuo y las formas de identificacion evo-
lucionan desde los de un nino hasta los de un adulto.

c) Se hace la transicion de un estado de dependencia socioeconomica total a
otro de relativa independencia.

Entre los cambios morfologicos y fisiologicos se destacan la definicion y el
aumento del tamano de los genitales, asi como el inicio de la eyaculacion en los
varones y la menarquia en las hembras, con 10 que comenzacin a ser aptos, desde



el punto de vista biologico, para el establecimiento de relaciones sexuales com-
pletas y para la procreacion.11

En el plano psicosociologico, la adolescencia se caracteriza como una etapa
en la que se desarrollan procesos de adaptacion -no exentos de crisis- a los
cambios corporales, ala construccion de una nueva identidad, ala independencia
de los objetos filiales, alas interacciones sociales ya los desarrollos cognitivos e
ideologicos existentes (Lahalle, 1990).12

Varios autores (Lahalle, 1990, y Atkin, 1989) analizan la sexualidad, y junto
con ella el embarazo, de los adolescentes con relacion al desarrollo psicologico
individual y la evolucion social general destacando factores como:

a) La busqueda de una identidad adulta, en la que 10 sexual juega un papel fun-
damental.

b) La influencia de los pares, relacionada con el interes por ser normal.
c) La incidencia de los medios de comunicacion, que mas bien estimulan las re-

laciones sexuales.
d) La presion de los padres, maestros y representantes de instituciones vincu-

ladas a los adolescentes, con posiciones muchas veces ambivalentes yen general
coercitivas en torno a la sexualidad, que transmiten sentimientos de inseguridad
y culpa e impiden el establecimiento de relaciones sexuales responsables.

En el plano social, la generalidad de los autores asocian la adolescencia a un
periodo de preparacion para la independencia economica, a traves de la supera-
cion profesional y la integracion a la sociedad, ya no mediatizada por la fami-
lia.13

11 De acuerdo con 10 planteado por varios autores (Vinosvkis, 1988), algunos de estos cambios, como
la aparicion de la menarquia, suelen dar inicio mas tempranamente en los tiempos actuales que en epocas
pasadas, asi como en sociedades de mayor desarrollo socioeconornico que en las menos avanzadas, 10 que
ha sido asociado a mejores condiciones de nutricion y de salud en general, y que repercute en el aumento
de las posibilidades de embarazos en edades mas jovenes.

12 Los aspectos expuestos agrupan elementos que, desde diferentes perspectivas teoricas, abordan las
trans formaciones psicologicas de los adolescentes. Una de las formas que menciona Lahalle es la psicoana-
litica, enla que el origen de los cambios se atribuye a determinantes internos, rnientras que la interpretacion
social, al contrario, dentro de la psicologia, prioriza los aspectos externos -a traves de posiciones y roles,
por una parte, 0 en terminos de lugares y medios de socializacion, por otra-. Lahalle tambien considera
una tercera perspectiva, a la que denomina "cognitiva".

13 Tanto en el plano biologico como en el psicosocial se seiialan diferencias entre los sexos en cuanto a
la transicion que implica la adolescencia, asi como en las implicaciones del embarazo para uno u otro
rniembro de la pareja.



La extensi6n de los patrones de vida de la clase media de los paises occidenta-
les, don de la educaci6n escolar en edades en las que se considera adolescentes a
las personas esta pcicticamente generalizada hasta convertirse en una norma
(cuya transgresi6n puede ocasionar perjuicios a las personas en etapas venideras
de su vida), es un factor que frecuentemente se senala como incidente en el apla-
zamiento del matrimonio (Luker, 1996).14

Las ideas sobre la supuesta universalidad de las actividades y aspiraciones de
los adolescentes son cuestionadas por algunos investigadores, quienes senalan
que existe cierta heterogeneidad en las condiciones econ6micas, sociales y cultu-
rales entre los adolescentes que origina diferentes prioridades en sus proyectos
de vida (Infesta, 1994).15

En contextos donde es generalla norma, dirigida a los mas j6venes, de que los
estudios constituyen un fin para acceder en mejores condiciones al mercado la-
boral y posiblemente al reconocimiento social, y donde, por otra parte, los cam-
bios culturales y en la actitud hac en mas tolerantes a las personas respecto al
mantenimiento de relaciones sexuales de los j6venes antes del matrimonio, se
suele considerar a la adolescencia como una etapa del ciclo de vida en que domi-
na la superaci6n profesional y donde ademas la sexualidad con fines no repro-
ductivos tiene una importante presencia.

Con relaci6n al otro aspecto de central importancia para la tematica aqui trata-
da Oa planificaci6n ante el embarazo en las adolescentes), se destaca el enfasis
que la generalidad de las investigaciones ponen en clasificar como un evento no
planificado 0 no deseado a la gestaci6n en edades tempranas, quiza por el costo
individual y social que tiene este hecho, particularmente si termina en un naci-
miento (Caldas, 1993).

En sentido opuesto a este supuesto, algunos autores plantean que los emba-
razos no planificados se presentan en las mujeres de todas las edades, y que no
existen razones suficientes para pensar que las adolescentes son afectadas en

14 El efecto com bin ado de la aparicion mas temprana de la menarquia y el aplazamiento del matrimo-
nio hacia edades mas maduras, que se observa en esos paises, es un factor recurrentemente seiialado
como incidente en el incremento del riesgo de aparicion de un embarazo no planificado en las adoles-
centes.

15 Con relacion alas expectativas en torno al embarazo temprano, una parte importante de 10s investi-
gadores asurnen que este es generalmente no deseado 0 no planificado, rnientras que oaos matizan esta
consideracion planteando que para los adolescentes de ciertos contextos sociales el embarazo puede ser
buscado como una esaategia para alcanzar otros fines 0 para la concrecion de un rol tan valorado como es
la maternidad (Atkin, 1989, YStern, 1995).



mayor grade que el resto de las mujeres por la referida problematica (Luker,
1996).

En una posicion intermedia al respecto, algunos estudiosos analizan las carac-
tensticas propias de las adolescentes que pueden incidir en que se produzca un
mayor numero de embarazos no planificados entre estas que en el resto de las
mujeres y las implicaciones, en mayor grade negativas, de un embarazo en con-
textos sociales donde los patrones culturales dominantes, en correspondencia
con las posibilidades institucionales, promueven la adolescencia como una etapa
formativa en el cicio de vida de las personas.

Una primera consideracion teorica se deriva de la desigual forma en que se plan-
tea la problematizacion del embarazo adolescente en los paises, 10 que aparece
condicionado por el desarrollo social alcanzado en los mismos y, relacionado
con ello, la situacion demografica en que se encuentran.

De igual forma, se propone tener en consideracion lasnuevas teonas para que
sirvan de guia y sustento a las investigaciones sobre el embarazo adolescente en
los paises 0 regiones que mas avances han experimentado en la transicion demo-
gcifica, en los que el poder explicativo de la teona clasica de la transicion demo-
gcifica resulta limitada.

Otro aspecto de interes, que se deriva de los planteamientos realizados, esta
referido alas particularidades de las adolescentes que parecen condicionar la
aparicion de los embarazos no planificados en mayor medida en ellas que en el
resto de las rnujeres. La vinculacion de eIlo a la generaci6n de males sociales de
trascendencia puede ser inadecuada, debiendose buscar los causales de dicha si-
tuacion en deformaciones estructurales.

En igual sentido, la relevancia de los aspectos biologicos vinculados ala mor-
bimortalidad materno-infantil por el embarazo adolescente deben ser relativiza-
dos de acuerdo a las condiciones socieconomicas y sanitarias en que se desarro-
Ilan las adolescentes.

Finalmente, se propone el estudio del embarazo adolescente no planificado
como una tematica de particular interes en contextos donde la transicion demo-
gcifica y epidemiologica ha propiciado la relativamente poca incidencia de las



gestaciones en edades tempranas en el crecimiento poblacional y una baja morta-
lidad materna asociada al embarazo.
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