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Resumen

Objetivos: comprender la estructura y contenido de las representaciones maternas de
adolescentes mexicanas durante su primer embarazo.

Métodos: se llevo a cabo un estudio con metodologia cualitativa basado en el concepto
de representacion materna y la teoria de las representaciones sociales con 30 adolescentes
que asistieron a control prenatal al Hospital Civil de Guadalajara “Fray Antonio Alcalde”,
ubicado en Jalisco, México. Las participantes fueron entrevistadas con previo consentimiento
de sus tutores. Se utilizaron técnicas de andlisis de contenido clasico para obtener codigos y
categorias temdaticas para desarrollar un mapa conceptual que explique las representaciones
maternas.

Resultados: se identifico la representacion materna: “Embarazada pero juntada, una
mala decision legitimada”, la cual se compuso de significados sociales hacia el embarazo
adolescente, la dinamica familiar, las expectativas hacia la maternidad, y los sentimientos
vividos por la adolescentedurante el embarazo. El contenido de la representacion materna
fue heterogéneo, empero, se identifico que el deseo por el embarazo guia las expectativas de
la adolescente sobre su futura manera de ser madre.

Conclusiones: el deseo de la mujer por el embarazo, el nivel de participacion de la
pareja, y los significados sociales del embarazo adolescente, tienen un papel sobresaliente
en el desarrollo de las representaciones maternas.

Palabras-clave Embarazo en adolescencia, Relaciones materno-fetales, Investigacion
cualitativa
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Introduccion

De acuerdo con registros nacionales en México, el
porcentaje de niflos nacidos cuya madre fue menor
de 19 afios durante 2010 y 2017 fue 16.4 y 17.5
respectivamente!; cifra similar a la prevalencia de
adolescentes embarazadas en Kenia durante 2014
que fue 18%.2 El embarazo adolescente se ha presen-
tado internacionalmente como un problema de salud
publica, principalmente bajo la premisa de que la
gestacion durante esa etapa de la vida afecta negati-
vamente la salud de la adolescente y el recién
nacido.3

Con el objetivo de incidir en esta problematica,
diversos estudios se han orientado a mostrar las vari-
ables sociales e individuales que se relacionan con el
aumento de embarazos durante la adolescencia. A
nivel social, en paises occidentales se han identifi-
cado el pronatalismo y el new monism como
discursos culturales que promueven la natalidad
como un proceso que es parte de la vida de la mujer,
y el fomento de practicas y creencias que idealizan
la maternidad,4 también, en Brasil se reconocen
como causas sociales los contextos restringidos de
oportunidades laborales y educativas,> en Espafia la
violencia intrafamiliar y las relaciones de pareja
violentas,® y en Colombia la perpetuacion de la
familia convencional (pareja heterosexual con hijos)
como una unidad basica social.7? Como elementos
individuales, en paises de Africa se reconoce la falta
de contacto con medios de comunicacion, el estrato
socioeconomico bajo, la tenencia de pareja desde
edad temprana,2 en tanto que, en Espafla se
menciona la necesidad de las adolescentes por
alcanzar la realizacion personal, sentirse importantes
socialmente y amadas.6

Las causas y motivaciones del embarazo adoles-
cente mantienen relacion con la manera en la que
ésta interpreta su embarazo, aspecto que guia sus
précticas y creencias hacia la maternidad y modela
parte de su identidad como mujer. Este aspecto
resulta importante para entenderlos estilos de crianza
adoptados por madres adolescentes. Estudios en
Estados Unidos muestran que la sintomatologia
depresiva, la personalidad de caracteristicas
neuroticas, y los eventos de violencia con la pareja,
son aspectos que se relacionan con un estilo de
maternidad confuso en el que la mujer intenta
desvincularse como madre.8-10

En este sentido, existe un esfuerzo importante
para conocer los elementos sociales e individuales
que tienen relacion con el desarrollo positivo de la
maternidad en la adolescente embarazada. Al
respecto, estudios en América Latina muestran que
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la familia (sobre todo la madre) es un punto clave
para la adolescente puesto que representa el mayor
apoyo social, es un referente sobre sus primeras
experiencias como madre y también un refugio
emocional ante los juicios sociales y el abandono de
la pareja cuando sucede.5.ll1-14 La emotividad
durante el embarazo adolescente es heterogénea, se
ha descrito la incertidumbre de la adolescente sobre
el futuro, y el enojo y la culpa por adquirir una
responsabilidad no planeada, pero también el miedo
ante el abortol5 y la confirmacion de una parte de su
feminidad y la alegria por la posible independencia
familiar.5 En la psicologia clinica, estas perspectivas
durante el embarazo se denominan representaciones
maternas, es la reaccion psicoldgica iniciada durante
el primer trimestre del embarazo de la mujer y es
basica en la adopcion del estilo de cuidado hacia el
infante,16 asi como contribuye a complementar la
identidad de la mujer y moldear su vinculo madre e
hijo.17

Desde hace tres décadas, México ha tenido
fuertes cambios sociales que han permeado el
contexto de las adolescentes, permitiendo mayor
acceso a medios de comunicacion, espacios labo-
rales y escolares, asi como han presenciado la parti-
cipacion de la comunidad feminista en la promocion
de la salud sexual,!8 en este sentido, actualizar el
conocimiento sobre las representaciones maternas de
mujeres adolescentes embarazadas resulta necesario
para comprender su situacion actual e identificar
nuevas lineas de investigacion.

Asi, el proposito de este estudio es comprender
el contenido y la estructura de la representacion
materna que tienen adolescentes mexicanas pri-
migestas que asisten a atencion prenatal en el
Hospital Civil de Guadalajara.

Métodos

Se realiz6 un estudio cualitativo basado en la teoria
de las representaciones sociales!9.20 debido las
bondades del enfoque para explicar la maternidad
desde una perspectiva emic. La unidad de estudio
quedo constituida por adolescentes embarazadas que
asistieron a servicios de atencion prenatal del
Hospital Civil de Guadalajara “Fray Antonio
Alcalde” durante 2015, y la unidad de analisis fueron
los discursos de las adolescentes.

En cuanto a la base tedrica del estudio, se
consideraron los siguientes principios tedricos: 1)
Las representaciones son maneras de pensar que
reflejan como los individuos re-reproducen objetos e
ideas, éstos no sélo constituyen un reflejo de la rea-
lidad, sino que conjuntan los significados y



simbolizaciones producidos individual y colectiva-
mente, y 2) Las representaciones sirven a los indi-
viduos para comprender su realidad, constituir su
parte de su identidad, orientar su comportamiento y
justificar sus actitudes y acciones.19,20 Asimismo, las
representaciones maternas fueron definidas como
nociones psicologicas elaboradas a partir de las
experiencias de vida de la mujer embarazada que se
relacionan con la manera en la que planea e imagina
ejercer su maternidad y relacionarse con su futuro
hijo.16.17

Con base en lo anterior, se desarrollaron las sigu-
ientes preguntas para guiar el analisis de los
discursos obtenidos de las adolescentes: 1) ;Qué tipo
de representaciones maternas aparecen en el discurso
de las adolescentes sobre su maternidad?, 2) ;Cuales
elementos relacionados con las representaciones
maternasde las participantes?, y 3) ;De qué manera
los elementos de las representaciones influyen en la
manera de ser madre de las participantes?

Con relacion a la poblacion diana, durante 2015
se reporté la asistencia de 3756 mujeres menores de
19 afios a atencion de control prenatal en el Hospital
Civil de Guadalajara “Fray Antonio Alcalde”. De
esta poblacion, se eligié una muestra propositiva no
probabilistica de 30 adolescentes. Los criterios para
la elegibilidad de las participantes fueron: 1) Edad
cumplida de 10 a 19 afios, 2) Asistir a control
prenatal al Hospital Civil de Guadalajara “Fray
Antonio Alcalde” durante el primer trimestre de
2015, 3) Ser madre primigesta, 4) Encontrarse en el
tercer trimestre del embarazo. Los criterios para la
no elegibilidad fueron: a) Que la entrevista no fuera
consentida por los tutores o padres cuando se tratara
de una madre menor de 18 afios, b) Presentar un
diagnéstico de trastorno psicopatoldgico.

Para contactar a las posibles participantes, se
gestionaron permisos especiales para trabajar con
personal del Hospital Civil de Guadalajara “Fray
Antonio Alcalde”. Los investigadores asistieron al
area de ginecobstetricia para contactar e invitar
adolescentes que se encontraran acompafadas de
alguno de sus tutores. Durante una cita programada
se informo6 con mayor detalle sobre el estudio y los
tutores firmaron el consentimiento informado posi-
bilitando la realizacion de la entrevista. Las entre-
vistas se hicieron en el hospital y tuvieron una
duraciéon de 24 a 46 minutos, cada una fue audio
grabada, y en ocasiones ante la presencia de alguno
de los tutores de la adolescente.

La guia de entrevista fue disefiada con base en

las secciones exploradas por la Interview of

Maternal Representations during Pregnancy-
Revised Version IRMAG-R,16 que inspecciona la

Representaciones maternas de adolescentes mexicanas

influencia dediferentes eventos del contexto de la
mujer sobre la futura crianza del hijo y el vinculo
madre-hijo que desarrolla durante su embarazo. Los
ejes de exploracion fueron seis: 1) Deseo por el
embarazo, 2) Emociones desarrolladas durante el
embarazo, 3) Cambios en el estilo de vida, 4)
Percepciones, fantasias hacia el infante, 5)
Expectativas hacia el estilo de vida de la madre, y 6)
Influencia de la historia personal en las representa-
ciones.

El analisis de los datos se llevo a cabo en dos
fases. En la primera parte, las narraciones se clasifi-
caron en dos grupos: 1) Embarazo planeado y 2)
Embarazo no planeado. En la segunda fase, las
narraciones fueron codificadas con ayuda del
programa Atlas.TiTM y conforme a las siguientes
estrategias del analisis de contenido clasico2!: 1)
Codificacioén, 2) Categorizacion, y 3) Inferencia. El
primer paso del analisis, la codificacion, consistio en
identificarparrafos o lineas significativas en cada
una de las entrevistas, prestando especial atencion a
aquellas que contuvieran sustantivos, verbos-adver-
bios y adjetivos; a estas porciones de textos se les
asignd una palabra o frase que describiera con la
mayor fidelidad posible el significado que los inves-
tigadores interpretaron de su lectura. La catego-
rizacion implico la clasificacion y jerarquizacion de
los codigos por tema. La inferencia o interpretacion
fueron las reflexiones de los investigadores refe-
rentes a la relacion dada entre las categorias y como
éstas podrian dar respuesta a las preguntas de inves-
tigacion.

En cuanto a las consideraciones éticas del
estudio, el protocolo fue autorizado con el registro
013/15 por el Comité de Etica en Investigacion del
Antiguo Hospital Civil de Guadalajara “Fray
Antonio Alcalde”, conforme a las especificaciones
del Reglamento de la Ley General de Salud en
Materia de Investigacion para la Salud?2 de México.

Resultados

Con relacion a las caracteristicas de las participantes,
se reportd que la edad promedio de fue de 16.8 afios
(intervalo 13 a 19), 11 (36,7 %) fueron solteras, 5
(16,7 %) casadas y 14 (46,7 %) permanecian en
union libre, asi como el promedio de semanas de
embarazo fue de 33,1 (intervalo 24 a 41), las carac-
teristicas de cada una se describen en la Tabla 1.

El analisis de las entrevistas permitio la identifi-
cacion de 193 codigos agrupados en 29 subcate-
gorias y las siguientes ocho categorias que confor-
maron la estructura de la representacion materna
denominada: “Embarazada pero juntada, una mala
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decision legitimada”. Las categorias fueron: 1)
Expectativas sobre la manera de ser del hijo, 2)
Perspectivas sobre las practicas maternas, 3)
Emociones experimentadas durante el embarazo, 4)
Significado personal del embarazo, 5) Actividades
durante el embarazo que fomentan el vinculo madre-
hijo, 6) Interaccion con la familia y la pareja senti-
mental, 7) Interaccién con la figura materna y 8)
Interaccion con la figura paterna. Cada categoria y
subcategoria es descrita a continuacion, asimismo,
en la Tabla 2 se describen fragmentos de las entre-
vistas realizadas a las participantes del estudio.

Expectativas sobre la manera de ser del hijo

Se identificaron cuatro subcategorias: 1) Nacer sano,
2) Ser quieto, 3) Parecido a los padres, y 4) Que sea
diferente, las cuales estuvieron relacionadas con las
diferentes preocupaciones de las madres adoles-
centes sobre el futuro desarrollo fisico y social de
sus hijos. Una aspiracion comun para 18 de las

Tabla 1

adolescentes fueun hijo sin enfermedades debido a
que para 25 de ellas el embarazo no fue planeado y
no existio preparacion previa, por ejemplo, consumo
de acido fdlico. Con relacion a la categoria ser
quieto, 17 mujeres describieron sobre su tension
sobre la posibilidad de tener demandas importantes
de cuidados posnatales o un descendiente con mal
caracter, por ejemplo, refirieron una creencia comun
de que los nifios lloran mucho. La categoria, pare-
cido a los padres refirio anhelo de 14 mujeres
depoder apreciar la similitud entre las facciones o
aspectos del caracter del bebé y el padre de este o las
de ellas. En contraste, la categoria que sea diferente
sefiala la expectativa de 4 mujeres sobre una apari-
encia totalmente diferente en el hijo, en el entendido
de que el hijo fuer mejor en algunos aspectos.

Perspectivas sobre las practicas maternas
Esta categoria enmarca las creencias de las partici-

pantes sobre su futura manera de ser con sus hijos,

Caracteristicas de las adolescentes embarazadas. Hospital Civil de Guadalajara “Fray Antonio Alcalde”, 2015.

Cédigo de identificacion Edad Estado civil Semana de gestacion Deseo por el embarazo
Mujer 1 17 Soltera 32 No planeado - deseado
Mujer 2 17 Soltera 40 No planeado - no deseado
Mujer 3 17 Soltera 31 No planeado - deseado
Mujer 4 16 Unién libre 40 No planeado — no deseado
Mujer 5 16 Soltera 41 No planeado — no deseado
Mujer 6 17 Unién libre 35 Planeado - deseado
Mujer 7 17 Soltera 28 No planeado - deseado
Mujer 8 19 Casada 28 No planeado - deseado
Mujer 9 19 Soltera 35 No planeado - deseado
Mujer 10 17 Unién libre 36 No planeado - deseado
Mujer 11 15 Soltera 28 No planeado - deseado
Mujer 12 19 Union libre 30 No planeado - deseado
Mujer 13 18 Casada 36 No planeado - deseado
Mujer 14 18 Casada 31 No planeado - deseado
Mujer 15 15 Soltera 28 No planeado - deseado
Mujer 16 15 Unién libre 36 No planeado - deseado
Mujer 17 17 Soltera 33 No planeado - deseado
Mujer 18 18 Unién libre 38 No planeado — no deseado
Mujer 19 15 Unién libre 34 No planeado - deseado
Mujer 20 18 Casada 31 No planeado - deseado
Mujer 21 18 Casada 32 Planeado - deseado
Mujer 22 15 Unién libre 38 No planeado - deseado
Mujer 23 18 Soltera 28 No planeado - no deseado
Mujer 24 16 Union libre 37 No planeado - deseado
Mujer 25 15 Unién libre 32 Planeado - deseado
Mujer 26 17 Unién libre 33 Planeado - deseado
Mujer 27 17 Soltera 36 Planeado - deseado
Mujer 28 13 Unién libre 35 No planeado - deseado
Mujer 29 19 Unién libre 37 No planeado - deseado
Mujer 30 17 Unién libre 38 No planeado - deseado
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Tabla 2

Representaciones maternas de adolescentes mexicanas

Categorias, subcategorias, y citas identificadas en el discurso de adolescentes embarazadas. Hospital Civil de Guadalajara “Fray Antonio

Alcalde”, 2015.

Categorias
Subcategorias (frecuencia de

codigos relacionados)

“Cita" [codigo de identificacion de la participante]

Expectativas sobre la manera de ser del hijo (53)
Nacer sano (18)
Ser quieto (17)
Parecido a los padres (14)

Que sea diferente (4)

Perspectivas sobre las précticas maternas (31)
Carifiosa-paciente (15)

Sobreprotectora (12)

Neurética (3)

Emociones experimentadas durante el embarazo (28)
Alegria por movimientos fetales (10)
Tristeza por planes obstaculizados (8)
Enojo por embarazo no planeado (6)
Preocupacién por salud del hijo (2)
Miedo a los dolores del parto (2)

Significado personal del embarazo (24)

Posponer planes (13)

Discordia familiar (5)

Misién en la vida (2)

Deber prematuro (2)

Rebeldia y necesidad sexual (2)

“yo digo que como nazca pero que venga sano, sin enfermedades” [Mujer 13]
“tranquilo, que no sea llorén, que no sea muy inquieto” [Mujer 8]

“que fuera asi como somos mi pareja y yo y mas tranquilo, ... De la familia de él,
pues igual todo lo bueno que se pueda de caracter” [Mujer 29]

“gue no sea mujeriego y eso, ... que mi hijo sea el que afronte las cosas que hagay
que no se quede como el papa” [Mujer 7]

“carifiosa y atenta, ... no ser de las madres que dejan a sus hijos por irse a trabajar,
aunque si es necesario ... pues” [Mujer 7]

“voy a ser como muy sobreprotectora, querer cuidarlo todo el tiempo” [Mujer 16]
“carifiosa, enojona, que le grite por todo” [Mujer 13], “yo creo que mala, porque
le voy a gritar, ojala y no” [Mujer 5]

“felicidad, senti movimientos fetales hasta los 6 meses, se mueve mucho”[Mujer 16]

“mi embarazo ha traido consecuencias como tristeza, ... al principio yo queria
estudiar para educadora, y dije: jAy pues ya se me va a juntar todo!” [Mujer 20]

“siento emociones como de coraje, como de impotencia, no sé, digo ;por qué me
pasé esto?, no vi las consecuencias de lo que pasaba” [Mujer 1],

“Cada mes me checo, porque como mi bebé no se mueve me preocupo, quiero que
este bien” [Mujer 19]

“ique doloroso!, ya cuando ves a tu bebé se olvida todo, pues yo digo que no, el
dolor es el dolor” [Mujer 17]

“hacia todo para estar bien, y no queria perder todo lo que tenia por esto (el

embarazo), pero tuve que, tenia mi trabajo y ahorita no puedo trabajar ni hacer

nada” [Mujer 17], “ya no soy como antes que les exigia muchas cosas a mis papas”

[Mujer 15]

“ya no es lo mismo, no sé, como que le agarré un coraje (al bebé), no estoy con él
(la pareja)” [Mujer 11]

“tal vez, él tiene una misiéon conmigo y yo con él, por algo me llegé ahorita, yo
tenia el anticonceptivo, era imposible quedara embarazada, pero el doctor se
asombré” [Mujer 14],

“suefio que me dan un bebé, pero se me cae, no estoy preparada todavia” [Mujer
10]

“él no pidié venir al mundo, fue por mi culpa, no digo que fue un error ni nada...
pasé por querer estar con alguien, por no estar sola” [Mujer 16]

seguir

Las categorias corresponden al texto en negritas cursivas y suman 100%, las subcategorias escritas en texto normal suman el total respectivo

a la categoria correspondientes.
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Tabla 2

conclusion

Categorias, subcategorias, y citas identificadas en el discurso de adolescentes embarazadas. Hospital Civil de Guadalajara “Fray Antonio

Alcalde”, 2015.

Categorias

“Cita" [codigo de identificacion de la participante]

Subcategorias (frecuencia de

codigos relacionados)

Actividades durante el embarazo que fomentan el vinculo madre-hijo (7)

Seguir movimientos fetales (3)

Comprar cosas para el hijo (2)

Sofar con el hijo (1)

Atencién médica (1)

“cuando me acuesto para dormirme pienso que ella se acomoda” [Mujer 26], “le

empecé a hablar y se empezé a moverse mas” [Mujer 14]

[Mujer 13]

“la panalera, su primer cambio de ropa, y su cobertor y una sabana chiquita”

“ayer sofié que me aliviaba y que tenia una nifa, ... como la suefio ya digo: ya

quiere estar conmigo” [Mujer 13]

Interaccion con la familia y la pareja sentimental (23)

Familia que apoya (15)

Pareja irresponsable (5)

Pareja responsable (3)

“cada mes vengo a mis consultas, vengo a checarme” [Mujer 17]

“de primero lo tomaron mal, pero hace un mes mi familia y yo estuvimos muy

unidos y nos fuimos a la playa” [Mujer 24]

“he pensado en separarme del papa de mi hijo, ... no tomé mal la noticia, pero lo

he sentido menos apegado a mi desde el embarazo” [Mujer 18]

“él no ha cambiado afectivamente, bueno si, es mas carifoso porque me agarra la

panza, ... estd mas junto a mi, apoyandome” [Mujer 26]

Interaccion con la figura materna (20)

Carifiosa y protectora (10)

Ausente y distante (6)
Estricta (4)

“"Mi mama siempre me ha apoyado mucho, de primero que se enteré que estaba

embarazada se molesto, pero me ha apoyado mucho” [Mujer 18]

“la vida con mi mama no fue, bueno, tan cercana, con mi papa si” [Mujer 10]

“smi mama es la que siempre nos ha cuidado, es la que trabaja y fue dura con

nosotras” [Mujer 6]

Interaccién con la figura paterna (7)

Ausente y distante (4)

Mal ejemplo (3)

chica” [Mujer 29]

“con mi papa nunca convivi, cuando era nifia mis papas se separaron, yo era muy

“mi papa no ha estado con nosotros, bueno, si vivia ahi, pero se desaparecia”

[Mujer 7]

Las categorias corresponden al texto en negritas cursivas y suman 100%, las subcategorias escritas en texto normal suman el total respectivo
a la categoria correspondientes.
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entre lo cual se identificaron tres subcategorias: 1)
Carifiosa-paciente, 2) Sobreprotectora, y 3)
Neuroética. Para las adolescentes fue comun aspirar a
ser cariflosas y pacientes, lo que se vinculd con una
estancia persistente con sus hijos, 15 de ellas
mencionaron esta manera de ser. Otras 12, refirieron
la posibilidad de ser sobreprotectora, lo que se
entendié como la dificultad para dejarlo al cuidado
de alguien mas. Finalmente, un pequefio grupo de 3
madresadolescentes describid una combinacion de
caracteristicas que podrian ser calificadas negativa-
mente, por ejemplo, ser “enojona” [Mujer 13] o
gritona.
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Emociones experimentadas durante el
embarazo

Las emociones referidas se dividieron en cinco
subcategorias con 10, 9, 5, 2 y 2 codigos respectiva-
mente: 1) Alegria por movimientos fetales, que fue
para las mujeres, sentir la actividad del producto
dentro del vientre que les causé contento o regocijo,
sentir que el hijo “esta vivo, que quiere vivir” [Mujer

29]; 2) Tristeza por planes obstaculizados, fue una
subcategoria que incluy6 todas las circunstancias en
las que la participante tuvo que abandonar sus estu-
dios, trabajo u otras aspiraciones al verse involu-



crada en el cuidado de una nueva vida; 3) Enojo por
embarazo no planeado, se integrd la sensacion de
frustracion y tension ante el embarazo por recono-
cerlo como una consecuencia de una serie de
acciones irresponsables; 4) Preocupacion por la
salud del hijo, para las mujeres, el embarazo se habia
dado en una situacion precaria donde no se tomaron
medidas preventivas referentes el consumo de acido
folico, llevar una adecuada alimentacion y actividad
fisica, por ende, las mujeres manifestaron preocu-
pacion por la salud futura del hijo; 5) Miedo a los
dolores de parto, una porcion de mujeres
mencionaron escuchar versiones de un parto muy
doloroso lo que les causaba miedo.

Significado personal del embarazo

Esta categoria se integro por cinco subcategorias.
Posponer planes, para 8 adolescentes el embarazo
significd abandonar los estudios, el trabajo y su rol
como hijas pequefias, para muchas un hijo las
convirtié en adultas, para otras estudiar se convirtio
en una meta a largo plazo posible de lograr bajo sus
propios esfuerzos, pero también el embarazo fue una
etapa de dependencia fisica y econdémica. Otra
subcategoria fue discordia familiar, para cinco
mujeres, el embarazo fue motivo de discusion

familiar. La subcategoria mision en la vida, repre-
sentd a dos mujeres para quienes el embarazo se dio
a pesar del cuidado anticonceptivo, pero que se
significd como algo positivo que les dotd de un
propésito. Otras dos mujeres mencionaron significar
el embarazo como un deber prematuro, con
constantes suefios y temores se advierten de su inex-
periencia para cuidar a un hijo. Un Gltimo signifi-
cado identificado se enmarcé en la subcategoria
rebeldia y necesidad sexual, en la cual las adoles-
centes revisten su maternidad como una conse-
cuencia de la desobediencia a las reglas de los padres
y por su deseo por explorar su vida sexual.

Actividades durante el embarazo que
fomentan el vinculo madre-hijo
Se identificaron cuatro subcategorias. La primera fue

sentir los movimientos fetales que refirio a la
primera interaccion entre la adolescente y el feto
yque fue el reconocimiento de los movimientos
fetales como signos de comunicacién. La siguiente
subcategoria fue comprar cosas para el hijo en la
que se destaca el interés por preparar el ambiente
con los utensilios necesarios para cuidar del recién
nacido. Sofiar con el hijo refiere a las fantasias de la
embarazada con relacion al nacimiento de este sobre
su manera de ser fisica u otros elementos. Por
ultimo, en atencion médica, se agrupd los comen-
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tarios relacionados con la participacion en consultas
mensuales que tienen por propdsito la vigilancia del
estado de salud del hijo.

Interacciéon con la familia y la pareja
sentimental
Para la interaccion con la familia se identifico la

subcategoria familia que apoya, para las adoles-
centes la familia, fueron, ademas de sus padres, tios,
tias, abuelas, abuelos y hermanos y hermanas que
reforzaron el significado del embarazo como un
error, pero que al final siempre apoyan a la adoles-
cente en su proceso de convertirse en madre. Con
relacion a la pareja sentimental de la participante del
estudio se identificaron dos subcategorias que
indican participaciones opuestas, la primera fue
pareja irresponsable, que fueron las acciones por
parte de padre del feto que indicaron disgusto o
desacuerdo con el curso del embarazo, en tanto que,
la segunda categoria, pareja responsable, indicaron
acciones de apoyo y carifio hacia la madre y el feto
por parte de la pareja.

Interacciéon con la figura materna
Se identificaron tres tipos de maneras de ser de la
figura materna de las adolescentes: 1) Carifiosa y

protectora, que se describio como aquella que
ademas de proporcionar cuidados hacia la adoles-
cente mostraba apoyo emocional, 2) Ausente y
distante que se menciondé como aquella madre que
no dio los cuidados suficientes durante la infancia, y
que durante la etapa del embarazo de la adolescente
no se encuentra presente, y 3) Estricta, que fue la
madre que proporcioné cuidados a la adolescente y
sus hermanos, pero que no era cercana emocional-
mente.

Interaccion con la figura paterna

Con relacion a la figura paterna se identificaron dos
tipos de practicas paternas (subcategorias), la
primera, ausente y distante, se utiliz6 para describir
a los padres que abandonaron el hogar desde edades
tempranas de la adolescente embarazada; la segunda
subcategoria, mal ejemplo, describe a los padres de
las adolescentes que vivieron con ellas, pero no
participaron de la crianza de ésta.

En cuanto al contenido de la representacion
social de las adolescentes sobre su primer embarazo
podria decirse que es heterogéneo, sin embargo, se
visualizan aspectos comunes como el estado civil y
plan de vida de la adolescente, y la participacion de
la pareja sentimental en el proceso pues de esto
depende el deseo por el embarazo. En la Figura 1,
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Figura 1

Contenido y estructura de la representacion materna: “Embarazada pero juntada, una mala decision legitimada”, identificada en el discurso de

adolescentes embarazadas que asistieron a control prenatal. Hospital Civil de Guadalajara “Fray Antonio Alcalde”, 2015.
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que se lee de derecha a izquierda y de arriba abajo,
se sintetizan las categorias identificadas en el
discurso de las adolescentes a la par que describe
como el deseo por el embarazo hace una diferencia
en las expectativas de la adolescente embarazada
sobre el hijo, su futura manera de ser como madre y
su adaptacion a un nuevo estatus social como adulto,
siendo en el embarazo planeado una mejor perspec-
tiva de la maternidad que en el embarazo no
planeado.

Discusion

Este estudio representa una actualizacion de la
perspectiva de wun grupo
embarazadas sobre su futura maternidad. Se identi-
fico la representacion materna denominada
"embarazada pero juntada, una mala decision legiti-
mada", en la cual se fortalece la idea sobre el papel
del padre adolescente y del estado civil como puntos
clave para resignificar el embarazo en esta poblacion

de adolescentes
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como un suceso positivo que forma parte de la vida
de una pareja heterosexual. La unién libre (estar
juntado) es una forma de legitimar la tenencia de
hijos, sean planeados o no.

Al igual que otros referentes,® el embarazo
adolescente se significé como la delgada linea entre
ser joven y ser adulto, donde se espera socialmente
que la adolescente madure durante el proceso de
gestacion de su hijo para adoptar el rol de una madre
adulta como si no existiera un componente
bioldgico.

El lugar donde fue realizado el estudio atiende
primordialmente personas de estratos socio-
econdmicos bajos, sin embargo, en los casos abor-
dados, las adolescentes refirieron tener que posponer
sus estudios y empleos, lo que se contrasta con la
situacion de jovenes brasileiras donde la falta de
oportunidades laborales y educativas empujan al
embarazo adolescente> o de las africanas que
carecen de medios de comunicacion a través de los
cuales reciban orientaciéon? o de las espaifiolas que



buscan reconocimiento social,® en cambio, las mexi-
canas seflalaron creer que el embarazo era una
consecuencia de la rebeldia hacia sus padres, es
probable que por esto muchas de ellas clasificaron
su embarazo como deseado a pesar de no ser
planeado (quiza para aliviar su culpa), excepto
cuando sus parejas no estaban presentes en sus vidas.
Esta informacion, refrenda la idea de que las causas
y motivaciones del embarazo mantienen relacion con
la vinculacion madre-hijo, por ejemplo, entre peor
era la relacion con el padre del feto las adolescentes
desearon menos que su hijo se pareciera a este, lo
que era una forma de desvincularle del padre;
también entre mas conflictiva era la relacion de
pareja y la familiar, las adolescentes deseaban nifios
silenciosos en afan de disminuir la carga del
cuidado.

Por otro lado, la mayoria de las adolescentes
desearon ser madres que reflejaran lo mejor de sus
propias figuras maternas, lo cual transité entre la
afectuosidad y la personalidad neurdtica que recurre
a los gritos para disciplinar a sus hijos, aspectos que
resaltan nuevamente como las madres de familia son
el primer referente para la crianza de los hijos al
igual que en otros estudios.5.11-14

Las emociones durante el embarazo adolescente
resultaron ser una gama compleja al igual que lo
mencionado por otros autores,l6.17 pero que
dependid del apoyo social recibido y que manifestd
su preocupacion por el cuidado del recién nacido, la
aceptacion de su papel como madre, mismo que se
tornaba positivo cuando las adolescentes realizaron
acciones como la compra de utensilios para su
cuidado del hijo o la interpretacion de los
movimientos fetales.

La figura paterna en este grupo de adolescentes
fue casi inexistente, la paternidad parecié seguir un
patron comun donde los padres responsables se
limitan a estar presentes para decir que el “nifio tiene
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