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Glosario de términos

Aborto: toda expulsion del feto, natural o provocada, en el periodo no viable de su vida

intrauterino, es decir, cuando no tiene ninguna posibilidad de sobrevivir (Espafiola, 1991).

Adolescencia: transicion del desarrollo entre la nifiez y la adultez que implica cambios
fisicos, cognoscitivos, emocionales y sociales y que adopta distintas formas en diferentes

escenarios sociales, culturales y econémicos (Papalia, Wendkos, & Duskin, 2010).

Amenaza de aborto: termino clinico que se usa para describir sintomas como el sangrado
vaginal durante las primeras veinte semana del embarazo en mujeres que de acuerdo con el

examen clinico, podrian tener un embrion o un feto vivo (Kurjak & Chervenak, 2009).

Capital social: son las formas de conocimiento, educacion, habilidades, y ventajas que

tiene una persona y que le dan un estatus mas alto dentro de la sociedad (Bordieu , 1983).

Desercion escolar: a) incluye a cualquier persona que abandona la institucién de
educacién superior donde se encuentra registrado y b) se refiere a aquellas personas que no

reciben un titulo o grado de cualquier universidad (Spady, 1970).

Embarazo: periodo de tiempo comprendido que va, desde la fecundacion del dvulo por
el espermatozoide, hasta el momento del parto. En este se incluyen los procesos fisicos de
crecimiento y desarrollo del feto en el utero de la madre y también los importantes cambios
que experimenta esta Ultima, que ademas de fisicos son morfologicos y metabdlicos

(Menéndez & Navas, 2012).

Vil



Embarazo adolescente: se denomina embarazo en adolescentes al que ocurre durante la
adolescencia de la madre, definida esta Gltima por la Organizacion Mundial de la Salud

(OMS) como el lapso de vida transcurrido entre los 10 y 19 afios de edad (OMS, 2009).

Embarazo no planeado o deseado: definido como aquel que ocurren en un momento
poco favorable, inoportuno, o que se dan en una persona que ya no quiere reproducirse

(Langer, 2002).

Madres universitarias: no existe una definicién en ninguna fuente de informacion por lo
tanto madre universitaria es aquella mujer que ha parido a otro ser de su misma especie y se
encuentra cursando sus estudios dentro de una institucion de educacion superior (RAE,

2014).

Maternidad: es el conjunto de hechos de la reproduccion social y cultural por medio del
cual las mujeres crean, cuidan, generan Yy revitalizan, de manera personal, directa y

permanente durante toda la vida, a los otros (Dios-Vallejo, 2014).

Meétodos anticonceptivos: métodos que tratan de evitar una gestacion es decir, evitan que
el ovulo y el espermatozoide se unan y se lleve a cabo la fecundacién, ya sean fisioldgicos,
mecanicos, hormonales, quimicos, quirdrgicos, etc., y se excluye el aborto que seria un

procedimiento que evitaria no una gestacion, sino un nacimiento (Sanchez, 2005).

Plan de vida: lo que el individuo quiere ser y lo que él va a hacer en determinados

momentos de su vida, asi como las posibilidades de lograrlo (D'Angelo, 1986).



Redes de apoyo: es una estructura que brinda algln tipo de contencién a algo o alguien.
La idea suele referirse a un conjunto de organizaciones o entidades que trabajan de manera

sincronizada para colaborar con alguna causa (Pérez & Merino, 2014).


http://definicion.de/organizacion

Resumen

La presente investigacion esta referida a analizar si las madres universitarias tienen redes
de apoyo para su permanencia en la licenciatura en psicologia de la Escuela Superior de
Actopan, asi mismo conocer que red de apoyo les brinda mayor soporte y describir su
rendimiento escolar. Metodologicamente el documento se ubica en una investigacion
exploratoria-descriptiva apoyada en un disefio transversal a una poblacion de 37 madres
universitarias. El instrumento para la recoleccion de datos fue un cuestionario estructurado
de 85 preguntas de opcién multiple y preguntas abiertas. La validacion se calculé6 mediante
una prueba piloto que permitié recabar la informacion necesaria para cumplir con los
objetivos de esta investigacion. Los datos se tabularon manualmente en el programa
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), Microsoft Excel y Microsoft Word los
cuales permitieron llegar a la conclusion de que la red de apoyo que sustenta la permanencia
de las madres universitarias en la licenciatura en psicologia es la red primaria identificando
primordialmente a padres, pareja, suegros y amigos, brindandoles apoyo econdmico,
emocional, social y psicolégico necesario para que las jovenes madres no deserten de la
carrera, respecto a su rendimiento escolar mostré cuantificables cambios en la disminucion
del indice de materias reprobadas y el aumento del promedio después del nacimiento de su

hijo/a.

Palabras clave: Madres universitarias, Redes de apoyo, Permanencia en la universidad,

Desercion escolar, Rendimiento escolar.
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Abstract

This research is referred to identify support networks the University mothers of la Escuela
Superior Actopan need not to desert the major, also to know which support network gives
them greater support and describe their school performance. Methodologically the document
is placed in an exploratory-descriptive research based on a field design a population of 37
university mothers. The instrument for data collection was a structured 85 multiple choice
questions and open questions. The validation was for judgment of experts and reliability was
calculated by repeating a pilot test, which allowed gathering the information necessary to
meet the objectives of this research. The data were manually tabulated in the SPSS and Excel
program which allowed to conclude that the support network the university mothers need is
the primary (parents, spouse, in-laws and friends), as this gives them financial support,
emotional, social and moral requiring university mothers not to desert the major. School
performance of university mothers improved after the birth of their children and decreased

failure rate of subjects.

Keywords: university Mothers, support networks, Dropout, School Performance.
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Introduccion

El embarazo es un tema de salud mundial debido a la alta incidencia que ha registrado en
los dltimos afios, a pesar de innumerables esfuerzos que han realizado varias instituciones de
salud y de gobierno para disminuirlo principalmente en mujeres menores de 19 afios ya que
sigue una alta frecuencia de registro, es de gran importancia mencionar que entre los paises
de la Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Econdmico (OCDE) México
encabeza la lista de mayor indice de embarazos en jovenes, a nivel mundial en embarazo
adolescente ademas de no ser planeado causando una diversidad de consecuencias en los
diferentes planos como lo son el individual, social, politico, econémico y de salud (Gémez,

2016).

El embarazo adolescente afecta la salud de la misma joven, directa o indirectamente su
educacidn escolar, su proyecto de vida segun sea el caso, sus relaciones sociales y culturales,
de la misma manera su economia, asociado a diversos factores culturales, religiosos, étnicos,
acceso a la educacion, servicios de salud y contexto de residencia, por cuestiones de
tradiciones y tabues, en el siglo XXI las jovenes embarazadas continGan siendo sefialadas,

estigmatizadas y discriminadas por su contexto (Secretaria de Educacién Publica, 2012).

La desercién escolar es otro problema mas que aqueja a México, siendo que miles de
jovenes estudiantes abandonan sus responsabilidades académicas, atribuido a diversos
factores como puede ser: falta 0 exceso de apoyo economico, carencia de apoyo familiar,
distancia entre la institucion y el lugar donde radique la joven estudiante, ausencia de un

proyecto de vida, bajo rendimiento académico, pocas aspiraciones de superacion y en siglo

Xl



XXI se han afadido problemas familiares, asuntos laborales y principalmente embarazos no

planeados.

Las jovenes embarazadas segun sea el caso se ven obligadas a desertar de su educacion
superior debido a que posiblemente no tengan redes de apoyo que sustenten su permanencia
escolar (econémica, familiar, cuidado de su hijo etc.) y tienen que buscar un empleo para
sostener los gastos que conlleva un embarazo asi como la manutencion de un hijo y demas
situaciones o experiencias, realmente la situacion por la cual pasan las jovenes embarazadas
dentro de un contexto escolar y social es desconocida en la actualidad y si no cuentan con
redes de apoyo les es casi imposible permanecer en una institucion escolar y dificilmente

retoman sus estudios después del nacimiento de su hijo (Fernandez, 2004).

Por lo anterior es que esta investigacion se dirige a conocer si las madres universitarias
cuentan o no con redes de apoyo que sustenten su permanencia en la Escuela Superior de
Actopan para lo cual se desarrolla mediante ocho capitulos que describen el proceso de
realizacion: Capitulo I: Planteamiento del Problema, Capitulo Il: Desercion escolar en la
Educacién Superior, Capitulo 111: Las mujeres del siglo XXI, Capitulo IV: La naturaleza del
embarazo , Capitulo V: Redes de apoyo, Capitulo VI: Metodologia, Capitulo VII: Analisis
de resultados y Capitulo VIII: Contribuciones, recomendaciones y conclusiones,

complementado el documento con indice de referencia y anexos.

En el primer capitulo de esta investigacion se expone el tema central de la misma (redes
de apoyo a madres universitarias para permanecer dentro de la universidad) mediante una

descripcion clara y precisa del objetivo general y objetivos especificos, asi como la
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justificacién que explica el motivo por el cual se desarrolld este trabajo, ademas de la

pregunta general y preguntas de investigacion para finalizar con la hipotesis.

Para el segundo, tercero, cuarto y quinto capitulo se describen diversos estudios, informes,
encuestas y articulos previamente realizados en torno a los topicos madres universitarias,
redes de apoyo y desercion escolar que antecede a esta investigacion, donde en su mayoria
cada uno de los términos se encuentran analizados de manera individual debido a que la
informacién que vincula a ambos es muy escasa y no existen fuentes de informacion,
seguido de la explicacion de conceptos, aportes y enfoques tedricos realizados por varios

autores, especialistas, organizaciones, empresas de opinion publica etc.

En cuanto a la informacién que se aborda en el capitulo seis describe la metodologia
utilizada para el progreso de esta investigacion, mediante una explicacion claramente
fundamentada del porqué la eleccion del tipo de muestra, los sujetos, el instrumento, el
disefio, describe el trabajo de campo, interpretacion de la informacién recabada, asi como del

enfoque epistemoldgico, la definicion conceptual y operacional de las variables.

La construccion del capitulo siete esta centrado en el analisis de resultados donde se
examina minuciosamente cada una de las graficas que engloba de manera general la
informacion recabada de los cuestionarios aplicados en analisis con datos de diversas fuentes
de informacion donde permite indagar si las madres universitarias cuentan o no con redes de
apoyo que sustenten la permanencia dentro del plantel educativo, ademas de conocer
diversos factores que intervienen directa o indirectamente en la permanencia de las madres

universitarias en la licenciatura.

XV



Para concluir con el contenido de este documento en el capitulo ocho se describen
contribuciones obtenidas de la realizacion esta investigacion ademas de mencionar algunas
recomendaciones desde la psicologia acordes al documento y finalmente se da respuesta de
manera detallada y especifica a cada una de las preguntas de esta investigacion y se elabora

una conclusion general de la informacion obtenida.
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Planteamiento del problema

El embarazo es un tema dentro de la agenda de salud publica porque el mayor porcentaje
de poblacion esta compuesta por jovenes, a nivel mundial segin la Organizacion para la
Cooperacion y el Desarrollo Economico (OCDE), México lidera embarazos en jovenes de
los 12 a los 20 afios de edad, al dia se registran 1252 partos cuyas madres se encuentran
dentro de este rango de edades, esta cifra representa que uno de cada cinco alumbramientos
es de una joven estudiante, se estima que el total nacional es de 6260 mujeres. Estos
embarazos en la mayoria de los casos obligan a la joven a abandonar sus estudios. Segun las

cifras oficiales el 80% abandona sus estudios (Reyes, 2014).

La desercion escolar en la educacion superior es definida como la cantidad de estudiantes
que abandonan el sistema de educacién superior entre uno y otro periodo académico
(semestre 0 afo). En el contexto mexicano se describe a la desercion como “el abandono de
los cursos o la carrera a los que se ha inscrito un estudiante dejando de asistir a las clases y
no cumplir con las obligaciones establecidas previamente, lo cual tiene efectos sobre los

indices de la eficiencia terminal de una cohorte (Narvaez & Dzay, 2012).

La Organizacién Mundial de la Salud en (OMS, 2009) menciona que en el mundo cada
afio, 15 millones de jovenes se convierten en padres y madres antes de cumplir los 19 afios,
lo que genera altos niveles de desercion estudiantil o la minimizacion de las posibilidades
para acceder a estudios universitarios lo que los lleva a un conflicto emocional e intelectual
ya que por razones de esta indole es mas complicado continuar sus estudios ya que los gastos

se incrementan por el nacimiento de su hijo.



La OMS (2009), dice que el embarazo adolescente comprende el rango de edad entre 15
y 19 afios. En los distintos contextos familiares, segun los diferentes modelos de
socializacion, surgen los proyectos de vida en los que estan presentes las imagenes de género
en torno a la sexualidad, la familia, el papel de la mujer. Pareceria que las mujeres privilegian
su proyecto de vida centrado en la maternidad y en los roles domésticos, de esta manera
podria explicarse la alta frecuencia de embarazos a edades tempranas que ha llevado a

plantearse a la maternidad adolescente como un problema social (Climent, 2012).

Para D° Angelo (1986) el proyecto o plan de vida representa, entonces, “lo que el
individuo quiere ser” y “lo que ¢l va a hacer” en determinados momentos de su vida, asi
como las posibilidades de lograrlo. Asi mismo el proyecto de vida durante la juventud, junto
con el proceso de autonomia, los sujetos empiezan a elaborar sus proyectos de vida que
expresan cdmo se imaginan una vida independiente. Estudiar, trabajar y formar una familia

propia son los proyectos centrales (Climent, 2012).

Considerables son las cifras de jovenes estudiantes que al momento de quedar
embarazadas la primera vision que tienen acerca de su proyecto de vida y realizacion
educativa asi como profesional se ve interrumpido, postergado o trunco, esta situacion se
basa en el nivel de educacion de planificacion familiar y la falta de responsabilidad en la
toma de decisiones de su vida sexual omitiendo las consecuencias que esto puede tener

(Giraldo, 2015).

El ser madres en esa etapa de la vida posiblemente trae aparejado el abandono de estudios

y la exclusién del sistema productivo, asi, se sostiene que la edad del embarazo no es en si la



causa de un menor bienestar futuro, sino que son los origenes sociales y familiares que se
dan dentro de un contexto de desigualdades sociales que se traducen en una desigualdad de

oportunidades lo que caracteriza a estas jovenes, mas alla de su embarazo (Climent, 2012).

El fendmeno de la alta incidencia de embarazo requiere del trabajo de varios profesionales
de la salud y educacion para que disminuya esta cifra, de igual manera resulta importante y
necesario conocer la realidad biopsicosocial a la que se enfrentan las jovenes madres cuando
deciden continuar con su educacion superior, asi como conocer los factores que influyen o
intervienen en su rendimiento escolar ya que es uno de los factores mas importante para que
permanezcan dentro de su institucion educativa y evitar el abandono de su carrera

universitaria.

Una investigacion realizada en Colombia en el afio de 2011 publicada en la Revista
Dictamen Libre, menciona que el 48% de los nacimientos en los Gltimos cinco afios han sido
deseados, mientras que el 30% queria postergar su maternidad y el 23% menciono que su
embarazo fue “no deseado”, esta informacién muestra, que el 52% de los embarazos es no
planeado, lo que permite analizar el hecho de que cuando las jovenes se embarazan no es
necesariamente un suceso positivo en proyecto de vida, ya que aun no cuentan con estabilidad

o0 independencia economica (Hernandez & Orozco, 2011).

Es importante investigar las principales dificultades a las que se enfrentan las jovenes
universitarias que se convierten en madres durante la etapa universitaria, debido a que
posiblemente la mayoria de ellas no cuentan con el apoyo de la pareja, familiares, padres o

hermanos, por tal motivo deben contemplar ademéas de sus estudios universitarios la



eventualidad de trabajar para sostener gastos necesarios durante su embarazo y gastos

escolares.

Esto implica que las jovenes universitarias se vean en la necesidad de dividir su tiempo
en distintos roles, como lo es el de ser estudiante, trabajadora y madre, lo que en consecuencia
es posible que no se le brinde tiempo de calidad a cada una de las actividades que
desempefian sobre todo en la escuela y por consecuente tengan un bajo rendimiento escolar,
baja temporal o en el peor de los casos abandonar la carrera definitivamente (Quifionez,

Izcano, Aguilar, & Funez, 2014).

Las jovenes universitarias que se encuentran preparandose para una proyeccion futura y
estan en estado de gestacion se enfrentan al comienzo de una vida laboral, por falta de
independencia econdmica para el ejercicio de la maternidad, en el &mbito académico se ve
obligada a esforzarse méas para cumplir con sus horarios ya que la maternidad exige tiempo

y dedicacioén (Giraldo, 2015).

De esta forma, la vivencia de la maternidad afecta, en mayor o menor grado, el proceso
de aprendizaje y el desempefio como estudiante, e influye, por tanto, en las esferas

académica, emocional y social (Estupifian & Vela, 2012).

La inexistencia de salas cunas en las instituciones universitarias de México, hace casi
imposible la continuidad de los estudios de aquellas madres jovenes que no tienen la

posibilidad de que algun familiar cuide de sus hijos (Quifionez et al.,2014).



La maternidad requiere del apoyo de un grupo diverso de personas cercanas: la madre, el
padre, los hermanos, los familiares y los amigos, algunos de los factores relacionados con la
depresion en jovenes influyen directamente a que no cuentan con el apoyo por parte de su

familia, replicando en universitarias que no cuentan con el apoyo de su pareja (SEP, 2012).

Segun Uribe y Uribe (2007) las redes sociales se dividen en redes sociales primarias y
secundarias entendiendo las primeras como las que se conforman por un grupo de personas
que posee conocimiento social y lazos afectivos construidos durante un tiempo determinado
que pueden ser relaciones familiares, de amistad, vecindad, trabajo, estudio y ocio, dichas
relaciones adquieren un carécter significativo en la medida que encierran un conocimiento

establecido en un espacio y tiempo determinado.

Las universidades afrontan un gran reto frente a esta realidad y a los criterios que deben
seguirse para acompafiar la formacion integral de sus estudiantes madres. En el contexto
universitario, el papel de madre y estudiante son roles con los que algunas mujeres deben
convivir y que deben compatibilizar; por un lado se encuentra el deseo personal de estudiar
una carrera que permita insertarse en el mundo laboral y responder a sus exigencias, y por
otro, el rol de madre que se debe cumplir de acuerdo con el estereotipo cultural y las

expectativas sociales (Quifionez et al., 2014).

Por ello la importancia de realizar de esta investigacion, principalmente para el aporte de
informacion sobre la realidad que viven las madres universitarias al decidir continuar con su

carrera universitaria.



Pregunta general

¢Las madres universitarias cuentan con redes de apoyo para permanecer en la Licenciatura

en Psicologia de la Escuela Superior de Actopan?

Objetivo general

Analizar si las madres universitarias tienen redes de apoyo en lo econdémico, social,
emocional y psicoldgico para su permanencia en la Licenciatura de Psicologia en la Escuela

Superior de Actopan.

Objetivos especificos

Describir cual es la principal red de apoyo con la que cuentan las madres universitarias de

la Licenciatura en Psicologia.

Explicar si los antecedentes escolares de los padres de las madres universitarias influyen

en el apoyo que brindan para terminar una carrera universitaria.

Describir los resultados académicos que presentan las madres universitarias después del

embarazo.

Identificar los métodos anticonceptivos utilizados por las jovenes universitarias antes de

su embarazo, despues del parto y actualmente para planificar.



Preguntas de investigacion

¢Cual es la principal red de apoyo que sustenta la permanencia de las madres universitarias

en la Licenciatura en Psicologia?

¢Cudl es la influencia de los antecedentes escolares de los padres de las madres

universitarias para que estos apoyen su permanencia en la universidad?

¢ Qué resultados académicos presentan las madres universitarias después del embarazo?

¢ Cuales son los métodos anticonceptivos que utilizaron las madres universitarias antes de

su embarazo, despueés de su parto y actualmente para planificar?

Justificacion

En los Gltimos afios para la Secretaria de Educacion Publica (2012) el tema del embarazo
ocupa un espacio relevante en el mundo y en los diferentes paises o estados que presentan
alta incidencia de embarazos jovenes, por lo cual debe ser un tema de atencién prioritaria ya
que existen un sin namero de consecuencias en los distintos niveles, como lo es el politico,

el econdmico, el social, el de salud y el personal.

A nivel mundial son varias las organizaciones que fundamentan lo antes mencionado, la
Organizacion Mundial de Salud revela que existen alrededor de 16 millones de mujeres de
15 a 19 afios que dan a luz cada afo, los cuales se producen en paises de ingresos bajos y
medios. Esto representa el 11% de nacimientos a nivel mundial, también hace referencia que
las complicaciones durante el embarazo y el parto son la segunda causa de muerte en el
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mundo, sin embargo desde el afio 2000 se han registrado descensos considerables, El 95%
de éstos, ocurre en paises en desarrollo. Todas las cifras y estadisticas convierten al embarazo

en un tema de salud publica (OMS, 2009).

Este argumento tiene magnitudes amplias, puesto que un gran nimero de jévenes menores
de 20 afios son sexualmente activos y aproximadamente el 60% no utiliza métodos
anticonceptivos, el 90% de los embarazos no planeados de jovenes se manifiestan en paises
de desarrollo, de los cuales el 38% sucede en Latinoamérica en grupos sociales que viven

pobreza extrema, desigualdad e inequidad de género (SEP, 2012).

De acuerdo con cifras de la Secretaria de Salud, tres de cada diez mujeres se convierten
en madres antes de cumplir 20 afios, y entre el 40 y 60% de los embarazos entre las jovenes,
no son deseados. Cuando se habla de embarazos no deseados, se hace referencia a que esto
conlleva consigo una serie de deberes y responsabilidades, que a determinada edad no se
encuentran preparadas para enfrentarse a matrimonios apresurados y poco durables, de crisis

econdmicas personales o de pareja (Martinez, 2016).

Puede traer como consecuencias la interrupcion del proyecto educativo, segin datos
oficiales es el 80% de las jovenes, surgiendo la necesidad de iniciar una vida laboral para
abastecer las necesidades basicas de la madre y el nifio, con la educacion trunca se tienen
menos oportunidades para encontrar un trabajo y los obtenidos no son bien remunerados.
Teniendo también un costo econdmico para el pais, puesto que se pierden los ingresos anuales

que hubiera ganado a lo largo de su vida (SEP, 2012).



El embarazo en México es un fendmeno que tiene alta incidencia y mdaltiples
consecuencias principalmente la desercion escolar, es comin que las jovenes que se
encuentran en estado de embarazo irrumpan sus estudios y posterior al nacimiento solo
algunas se reincorporen a la educacion, el censo en el afio de 2010 del Instituto Nacional de
Estadistica y Geografia (INEGI) estim6 que uno de cada seis nacimientos acontece en
jévenes de 15 a 19 afios de edad (16.1%),siendo el Estado de México, Chiapas, Veracruz,
Jalisco, Puebla e Hidalgo, las entidades con mayor concentracion de jévenes en maternidad

(SEP, 2012).

Un estudio realizado en Colombia a treinta madres universitarias en el afio 2011 muestra
que el 70% de las estudiantes/madres se encuentra soltera y consideran aplazar sus estudios,
el 80% tiene el apoyo de sus padres y docentes, la familiares contintia considerandolas como
parte integral de la familia, sino que el ser madre debe ser un estimulo para continuar con sus
estudios, el 60% manifiesta que no se sentia preparada para ser madre, lo que confirma que
estas personas estaban llevando su sexualidad sin tener en cuenta las consecuencias (ser
madre) y cuando llegd, les tocé asumir, el 50% afirma que sus parejas no han asumido la
responsabilidad de su hijo/ay finalmente, se encuentra que el 90% de las mujeres encuestadas

esta planificando (Hernandez y Orozco, 2011).

Dada la presencia del embarazo durante el periodo de estudios universitarios asi como la
serie de consecuencias que conlleva la maternidad paralela al proceso de formacion (cambios
econdmicos, laborales, personales, psicoldgicos, profesionales, desempefio de roles;
estudiante, madre y esposa etc.), en la realizacién de la investigacién surge la inquietud de

analizar esta problematica mediante un acercamiento a la poblacion de madres universitarias

10



de la Escuela Superior Actopan especificamente a las alumnas que cursan la licenciatura en
psicologia debido a que es la carrera que presenta ma&s numeros de embarazos en

comparacion con disefio grafico y derecho.

Asi mismo este estudio es determinante para analizar si las madres universitarias tienen
redes de apoyo que sustenten su permanencia en la universidad, para describir como influye
el embarazo en su rendimiento académico y no deserten de la carrera de igual manera conocer
las situaciones a las que se enfrentan las estudiantes/madres para continuar con su proyecto

de vida o las razones principales por las cuales deciden abandonar la carrera universitaria.

Este programa es factible porque se cuenta con el espacio para realizar la investigacion
asi como el tiempo de acuerdo a las normas de la institucion educativa para llevar a cabo la
implementacion de herramientas para recabar informacion correspondiente y contestar a las
preguntas de investigacion , asi como los recursos materiales y humanos (madres
universitarias de todos los semestres), son flexibles y acordes a las posibilidades de los

investigadores, todo esto asegura la factibilidad de este programa.

Este proyecto se considera viable debido a que dentro del contexto de educacién superior
estudios realizados sobre la problematica de maternidad universitaria en relacion a la
desercion escolar son muy escasos 0 no se encuentran registrados en casi la totalidad de
instituciones, como tampoco se encuentran exploradas las diferentes implicaciones de esta
realidad para jovenes universitarios y la informacidn existente que relacione estos conceptos
no es suficiente para sustentar dicha investigacion, se puede encontrar diversa informacion

y estudios de cada uno de los temas por separado.
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Hipdtesis

Las redes de apoyo son un factor que promueve la permanencia de las madres

universitarias en la Escuela Superior de Actopan.
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Desercion escolar en la Educacion Superior

2.1 Estudios sobre embarazo y desercion escolar

Un articulo publicado por el periédico Reforma que llevd por titulo “Lidera el Pais
desercion universitaria” reporto que, entre 22 paises de la Organizacion para la Cooperacion
y el Desarrollo Econémicos (OCDE), México comparte el primer lugar, junto con Turquia,
en abandono de estudios de nivel superior y el 38% de quienes logran acceder a la educacién
universitaria no se graddan por diversas causas. En el afio de 1972 se realizé el primer estudio
de desercion escolar, en el cual se asocia principalmente a las distintas clases sociales, en la
clase alta, por un bajo rendimiento académico y un alto nivel econémico, en la clase media
0 baja, por falta de ingreso econémico para continuar con sus estudios, actualmente dichas
causas siguen prevaleciendo y aumentando, lo que coloca al pais en una grave problematica
de desercion escolar y si aunado a esto se le agrega el embarazo no deseado, el
desconocimiento o no uso de método anticonceptivos y la falta de redes de apoyo entones la

desercidn escolar se magnifica (Diaz, 2012).

De la Universidad Autonoma Metropolitana en el afio de 1992 dos de sus investigadores
Arciga y Juarez realizaron un estudio denominado “ Condones ahora mas que nunca” debido
a que en el afio 1990 se reportd que se tendrian que haber utilizado més de trece mil millones
de condones en actos sexuales para proteger la salud y la vida tanto de hombres como de
mujeres, de los cuales solo se registraron seis millones, ante estos datos, se aplicaron 100
cuestionarios a estudiantes de secundaria y preparatoria, distribuidos de acuerdo al nivel de
escolaridad y sexo, sus hallazgos ponen en relieve tres caracteristicas principales: las jovenes
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Ilevan a cabo su primera relacion sexual sin planificacion y sin uso de algun tipo de método
anticonceptivo, poseen un pensamiento alto en referencia a enfermedades de transmisién
sexual y sus efectos y por Gltimo el uso del condon para ellas Unicamente es un método de
proteccion anticonceptiva y no un método de proteccion contra enfermedades de transmision

sexual (Arciga & Juarez, 1992).

Otro estudio realizado por la Encuesta de Caracterizacion Socioecondmica Nacional
(CASEN) elaborado por el Ministerio de Desarrollo Social en el territorio nacional en el afio
2000, muestra las principales diferencias entre hombres y mujeres con relacion a las razones
para no asistir a una institucion educativa, en el hombre la dificultad econdémica con 23.6%
y en las mujeres, es la maternidad o embarazo con 28.7%, la muestra fue de 216 jovenes
embarazadas que desertaron del sistema escolar en el periodo comprendido entre el 01 de
septiembre al 31 de diciembre de 2001, del 100% de las madres jovenes el 60% desertaron
durante el embarazo, el 40% restante ya habia desertado del sistema escolar previo al
embarazo las cuales pertenecian al subnivel de bajos recursos asi mismo en su mayoria eran
solteras. Respecto al nivel de escolaridad el 43% de las jovenes que desertaron previo al
embarazo alcanzaron un nivel de escolaridad basica mientras que las jovenes que desertaron
durante el embarazo s6lo el 11.6% alcanzo este nivel educacional, el 20% de las jovenes que
desertaron previo al embarazo repitio 2 y 3 cursos y el 29.2% de las mujeres que desertaron

durante el embarazo repiti6 hasta 4 cursos (Molina, y otros, 2004).

Datos del estudio antes mencionado encontré que el grupo de mujeres jovenes que desertd
previo al embarazo, los principales motivos fueron econdémicos, problemas familiares, entre

los que destacan el abandono del padre y la separacion de los padres. En tanto, en el grupo
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de jovenes que desertd durante el embarazo, estos motivos corresponden a la vergiienza,
complicaciones obstétricas y obstaculos por parte de la institucion para continuar los
estudios. De las mujeres embarazadas con desercion escolar previa al embarazo, el 68.6% no
realizaba actividad educativa, laboral o recreativa, el 29.1% trabajaban en actividades

pseudolaborales y mal remuneradas.

Dentro de este mismo estudio se comprobo6 que a menor educacion de los padres mayor
desercion escolar de los hijos, puesto que el 38.5% de las madres de las jovenes que
desertaron durante el embarazo, tenian ensefianza bésica y el 48.8% de las madres de las
mujeres corresponde a las que desertaron previo al embarazo, estas diferencias son
estadisticamente significativas. En ambos grupos, el padre presentaba mayor porcentaje de
ensefianza media, 43.0% en el grupo de jovenes que deserto previo al embarazo y 54.6% en
el que desertd durante el embarazo. En cuanto al analfabetismo de los padres, s6lo se
encontraron tres casos, que pertenecian al grupo que desertod previo al embarazo. Debido
probablemente, al nivel de escolaridad de los progenitores de las jovenes , el 39.5% de los
padres de las mujeres jovenes que desertaron previo al embarazo, no valoraban la educacion
de sus hijas en contraste con el 13% de los padres de las jovenes que desertaron durante el
embarazo, en relacion a la posibilidad de reinsertarse al sistema escolar después del
nacimiento de su hijo, el 79.2% de las jovenes que desertaron durante el embarazo, lo
encontraba posible y 52.3% del grupo que desertd previo al embarazo. Las razones que
sefialaron las joévenes que desertaron previo al embarazo, para no reinsertarse al sistema
escolar fueron el criar al hijo con un 46% y tener que trabajar con 26%, en cambio, las jovenes

que desertaron durante el embarazo sélo sefial6 como motivo la crianza del hijo con un 100%.
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La mayoria de las mujeres que desertaron durante el embarazo, tenian aspiraciones
educacionales futuras con un 86.9% en contraste con el 67.5% del grupo de jévenes que
desertd previo al embarazo, de ellas el 40.7% y el 41.4% respectivamente, aspiraba lograr un

titulo técnico-profesional.

Para el afio 2011 la Encuesta Nacional de Desercion en la Educacion Media Superior
(ENDEMS) realiz6 la primera encuesta que se levanta en México sobre desercion en la
Educacién Media Superior en la cual se fijé una muestra de 2000 mil desertores (hombres y
mujeres) entre 14 y 25 afos de edad divididos en tres subpoblaciones; los desertores: aquellos
jévenes que iniciaron la Educacion Media Superior y al momento de la entrevista no la habian
concluido ni se encontraban realizando estudios para concluirla. Los no desertores: aquellos
jévenes que iniciaron la Educacién Media Superior y al momento de la entrevista: a) ya la
habian terminaron, o b) no la habian terminado, pero seguian estudiando para completarla.
Los no matriculados: aquellos que al momento de la entrevista no estaban inscritos en la
Educacién Media Superior, porque todavia no terminaban la secundaria o porque no estaban
estudiando y abandonaron sus estudios en algin momento anterior a la media superior

(Martinez & Verdugo, 2011).

Al final de las entrevistas del estudio antes descrito se registraron un total de 6,472 mujeres
y 6,542 hombres, de los cuales se lograron 4,779 entrevistas a jovenes que nunca se
matricularon en el nivel medio superior; 2,549 entrevistas a jovenes que desertaron de este
nivel y 5,686 entrevistas a jovenes que lo concluyeron o que contindan estudiando. El analisis
de dichas entrevistas dieron como resultado: que en hombres no desertores la principal causa

fue la falta de dinero en el hogar para utiles, pasajes o inscripcién y la segunda razén
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mencionada fue “le disgustaba estudiar” y la tercera o “se embarazd, embarazo a alguien o
tuvo un hijo”, mientras que para las mujeres la principal razon para desertar también fue la
falta de dinero y en segundo lugar el embarazarse o tener un hijo seguida de la de casarse.
Para los jovenes desertores la principal razon fue la falta de dinero, seguida del disgusto por
estudiar y el haber causado baja por reprobar materias, para las mujeres desertoras por
embarazo y/o casamiento. Y para la poblacion no matriculada probablemente serian por
razones economicas, disgusto por el estudios y reprobacién de materias (Martinez &

Verdugo, 2011).

La institucion denominada “Programa Becas de Apoyo a la Educacion Bésica de Madres
Jovenes y Jovenes Embarazadas” (PROMAJOVEN) en conjunto con la Secretaria de
Educacién Publica otorga becas a jovenes embarazadas y jovenes madres con el objetivo de
combatir el rezago educativo en México, esta realiza una encuesta mediante un “Estudio de
Evaluacién Diagndstica a mujeres de entre 12 y 19 afios que estudian en niveles de educacion
béasica con el objetivo de conocer la relacion entre el embarazo y maternidad de las jovenes
de los estados de Tamaulipas, San Luis Potosi, Oaxaca, Estado de México y Chiapas esta
seleccién fue segun el niamero de mujeres jovenes con, por o menos un hijo, basada en la
correlacion de los indices de marginacion municipal y la incidencia del fenémeno del rezago
educativo para esos grupos de edad y sexo. Esta institucion concluye que uno de los motivos
por los que las jovenes abandonan la escuela se relaciona directamente con los embarazos a
edades tempranas, lo que favorece la discriminacion por motivos de género, la falta de
recursos para la subsistencia y la falta de oportunidades para el acceso a los servicios las

coloca en situacién de vulnerabilidad (SEP, 2016).
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De acuerdo a lo anterior, se observa que en México no existen estudios sobre madres
universitarias y redes de apoyo, por tal razon, este estudio aborda dicha problematica ya que
es de relevante importancia conocer si cuentan o no con redes de apoyo para que de esta
manera las jévenes pueden permanecer o no su educacion superior y logren continuar con su
plan de vida segln sea el caso aspirando a una mejor calidad de vida para ellas y para sus
hijos (as) ya que se encuentran dentro de una zona urbana por tal motivo las jovenes deben
estar mejor preparadas académicamente para poder insertarse al mercado laboral y contar las
herramientas necesarias para competir por un empleo apropiadamente remunerado ya que la

demanda laboral cada dia aumenta requiriendo una preparacion sobresaliente.

De acuerdo al Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (2010) una poblacién es
considera zona rural o urbana de acuerdo al nimero de habitantes que tiene, este nimero
debe ser menos a 2500 para que esta sea catalogada como rural y mayor a 2500 para que sea
urbana. El desarrollo personal de cada individuo incluyendo metas, plan de vida, aspiraciones
futuras esta directamente ligado a la zona donde se habite, la Cuidad de Actopan es
catalogada como zona urbana por tener 48,518 habitantes (INEGI, 2010). Y también es
representante de desercion universitaria aun siendo contexto urbano donde se supondria que
por el nivel de desarrollo de la cuidad no deberia haberlo sin embargo la incidencia en la
Escuela Superior de Actopan es alta asi mismo no hay estudios que relacionen las variables
madres universitarias con desercion escolar por lo cual es de total relevancia la realizacion

de esta investigacion.
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2.2 Desercion escolar en la educacion superior

La desercion escolar es una problematica de indole mundial que afecta al desertor mismo
y a su entorno. Este hecho no es algo desconocido, puesto que la desercion ha existido desde
tiempo atrés, sin embargo en sus inicios las causas eran distintas a las que actualmente afectan
alos y las jovenes (Espindola & Leon, 2002). Esta problematica aterrizada en la Educacion
Superior es de gran controversia e importancia, debido a que son pocas las personas que
pueden decir que no han tenido o tuvieron alguna vez a una compafiera que ya haya sido

mama, siendo una realidad comun y complicada hoy en dia.

Para Barquero (1993) la desercion escolar es un problema muy antiguo por ejemplo desde
la fundacion de la universidad de Harvard en 1936, las instituciones de educacién superior
se han enfrentado con el dilema de los estudiantes que abandonan sus estudios. Es importante
resaltar que de acuerdo al diccionario de la Real Academia Espafiola (2013) el concepto de
desertar es abandonar las obligaciones o los ideales. Mientras que para la Organizacion de
las Naciones Unidas, la desercion escolar es dejar de asistir a la escuela antes de la
terminacion de una etapa dada de la ensefianza, 0 en algin momento intermedio o no terminal

de un ciclo escolar (ONU, 1987).

Tinto (1975) comprende la desercion como el proceso de abandono voluntario o forzoso
de la carrera en que se matricula un estudiante, por la influencia positiva o negativa de

circunstancias internas o externas al alumno.

Tinto plantea que el abandono de los estudios superiores puede tener caracter transitorio

y/o permanente, de acuerdo al tiempo que dure el alejamiento del estudiante de las
20



instituciones. La desercion es transitoria, cuando el alumno decide revertir la situacion de
abandono, en la medida de que éste no tenga impedimento para retomar sus estudios; se torna
permanente cuando existen causas concretas que impiden al alumno volver a cursar o retomar

sus estudios superiores (Tinto, 1975).

Himmel (2002) define a la desercion como el abandono prematuro de un programa de
estudios antes de alcanzar el titulo o grado, y considera un tiempo suficientemente largo como

para descartar la posibilidad de que el estudiante se reincorpore.

La desercion se clasifica en tres vertientes: desercion intracurricular, desercion
intercurricular y desercion total. El abandono que ocurre durante el ciclo escolar se denomina
desercion intracurricular; al abandono que se efectia al finalizar el ciclo escolar,
independientemente de que el alumno haya aprobado o no, se le llama desercion
intercurricular. Por altimo, la deserciédn total es la combinacién de ambas deserciones (SEP,

2008).

Espindola y Le6n (2012) dicen que para que se suscite la desercion escolar existe una
confluencia de multiples factores y causas, como por ejemplo factores extraescolares del
alumno y factores intraescolares. Alvarez (1997) asocia a cuatro factores las causas de la
desercion estudiantil universitaria los cuales son: Factores personales: motivos psicolégicos,
aspectos motivacionales, emocionales, motivos socioldgicos, y otros motivos no clasificados
como la edad, salud, fallecimiento, entre otros. Factores académicos: problemas cognitivos
como bajo rendimiento académico, reprobacion, ausencia de disciplina y métodos de estudio;

insatisfaccion académica falta de orientacion profesional y ausencia de aptitud académica.
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Factores socio-econdmicos: generados por bajos ingresos familiares, desempleo, falta de
apoyo familiar, incompatibilidad de horario entre trabajo y estudio. Factores Institucionales:
cambio de institucion, deficiencia administrativa, influencia negativa de los docentes y otras

personas de la institucion, programas académicos obsoletos y rigidos, baja calidad educativa.

Tinto (1975) plantea que la desercion es causada por la interaccion de elementos
individuales, sociales e institucionales. En relacidn con los aspectos sociales, el autor destaca
la centralidad de las caracteristicas o antecedentes familiares de los estudiantes, siendo
especialmente significativos aquellos relacionados con la ocupacion y nivel educacional de
los padres, la valoracion y expectativas educativas de los jovenes y el compromiso con

una meta de estudios y con futuros objetivos.

En México se ha presentado un elevado aumento de embarazos llegando a ser la
probleméatica mas grande en las jovenes que estan cursando sus estudios a nivel superior,
provocando en la mayoria de los casos, la interrupcion en su preparacion universitaria por un
tiempo indefinido o hasta dejar sus estudios definitivamente, quedandose trunca su
escolaridad lo cual dificilmente le consentira acceder a un trabajo digno que le permita

satisfacer, al menos sus necesidades basicas (Molina et al., 2004).

Escasos son los estudios que se han realizado sobre la maternidad en estudiantes
universitarias, a pesar de la forma en como repercute en su calidad de vida y la de su familia,
ello determina un riesgo importante para la continuidad de su proceso formativo, e incluso

para el desarrollo de sus hijos (Garceés, 2008).
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Las principales problematicas que inciden como factores de desercién son: Irritacion en
los académicos, ya que entorpecen el paso de los demas en el curso, al no estar en el mismo
nivel de conocimientos del resto del grupo. La solicitud de justificacion a sus ausencias, (en
relacion con su hijo) para evitar la pérdida del minimo de porcentaje a derecho de examen
ordinario y extraordinario del curso. Solicitud de permisos frecuentemente para salir antes de
la hora de término de clase, por razones personales. Ausencia en actividades que requieren

su presencia durante varias horas (eventos de extension y difusion) (Escandon, 1990).

Asi mismo también la dependencia familiar, la inseguridad y las limitaciones econémicas,
son factores que influyen para que las jévenes universitarias embarazadas decidan abandonar
sus estudios e ingresar al mundo laboral, para poder cubrir los gastos que implica tener un
hijo. En la mayoria de las ocasiones tampoco se toma en cuenta la situacion que viven los
universitarios varones, que a causa del embarazo de su pareja, abandonan su preparacion
académica porque deben asumir su responsabilidad; ellos se convertiran en los futuros
proveedores del hogar, asi que su decision es comenzar a laborar y abandonar sus estudios,
lo que traerd como consecuencia bajo rendimiento en tiempo y esfuerzo para cumplir con

ambas actividad (Torres & Jarrillo, 2013).

Otras razones o causas de abandono escolar pueden clasificarse en: razones econémicas,
que incluyen tanto la falta de recursos del hogar para enfrentar los gastos que demanda la
asistencia a la institucién, como el abandono que se produce para trabajar o para buscar
empleo; problemas relacionados con la oferta o con la falta de establecimientos; dificultades
familiares, que comprenden las razones mas frecuentemente mencionadas por las jovenes: la

realizacion de quehaceres del hogar, el embarazo y la maternidad; aquellas asociadas a la
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falta de interés, incluida la falta de importancia que le dan los padres; problemas de
desempefio escolar: bajo rendimiento, de conducta y otros asociados con la edad; y otras
razones: discapacidad, servicio militar, enfermedad o accidente, asistencia a cursos

especiales, etcétera (Espindola & Ledn, 2002).

En el contexto universitario, el papel de madre y estudiante son roles con los que algunas
mujeres deben convivir y que deben compatibilizar; por un lado, se encuentra el deseo
personal de estudiar una carrera que permita insertarse en el mundo laboral y responder a sus
exigencias, y por otro, el rol de madre que se debe cumplir de acuerdo con el estereotipo
cultural y las expectativas sociales. De esta forma, la vivencia de la maternidad afecta, en
mayor o menor grado, el proceso de aprendizaje y el desempefio como estudiante, e influye,

por tanto, en las esferas académica, emocional y social. (Garcés, 2008).

La desercion a causa de un embarazo retoma valores tanto para los jovenes como para la
familia; causando temor o0 angustia de universitarios, en caso de recibir reclamos y ofensas
por parte de los padres, y estos a su vez se sienten culpables o decepcionados por no haber
inculcado la responsabilidad de cuidarse (Torres et al., 2013). Muchas son las madres
universitarias que logran sacar adelante sus estudios, y evidentemente, representan un
ejemplo de perseverancia a seguir para todos gque, sin mayores complicaciones, en otros casos
por muchas circunstancias desaprovechan esta importante época de sus vidas y al pasar del
tiempo les es mas complicado reincorporarse al contexto educativo o bien definitivamente

desertan de la carrera.
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Con pocas excepciones, se mantienen habitos alimentarios propios del estudiante
universitario que no corresponden a las demandas nutricionales del embarazo, aumentando
las posibilidades de bajo peso en el recién nacido. En los primeros meses de gestacion, las
madres expresan confusion en torno al curso de su vida, casi siempre relacionado con el
impulso a abandonar la carrera, lo que es méas frecuente en quienes apenas estan iniciando su

estudio (Estupifian & Rodriguez, 2009).

En cambio, quienes ya han cursado algunos semestres, mantienen la tendencia a culminar
aun en condiciones perjudiciales, reafirmandose en su profesion como estrategia para
garantizar su futuro y el de su bebé. El trabajo es visto solo como una opcion temporal para
asumir al bebé como responsabilidad propia. Son pocas quienes consideran su condicion de
embarazo como una forma de consolidar su relacién de pareja, optando por el

madresolterismo (Estupifian et al., 2009).

En este sentido, la Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia 'y
la Cultura plantea a la educacion superior, como un pilar esencial para el desarrollo de los
jévenes, en la cual se depositan muchas esperanzas ya que, a partir del aprendizaje integral,

se busca alcanzar un crecimiento personal y profesional.

Sin embargo, afio a afio son miles los estudiantes que deben abandonar este suefio,
encontrandose como una de las principales causas de desercion femenina, el embarazo, ya
que si bien el articulo 11° de la Ley General de Educacion, plantea que el embarazo y la
maternidad, no deben considerarse limitaciones para el ingreso y continuacion de los

estudios, no implica medidas especificas de apoyo por parte de los establecimientos de
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educacion superior, sino que deben surgir como iniciativas individuales y voluntarias por

parte de las distintas universidades (Cimino, Duran, Herbage, Palma, & Roa, 2014).

2.3 Modelos de analisis de la desercion estudiantil en la educacion superior.

No existen investigaciones acerca de los factores que puedan predecir la retencion o la
desercion, con la excepcion de algunos estudios de casos, por tal motivo es necesario abordar
el problema desde una perspectiva conceptual amplia, de modo que se consideren las
diferentes dimensiones que pueden identificar los factores que tiene mayor capacidad
predictiva de la desercidn, sobre todo de aquellos susceptibles de ser intervenidos por las

propias instituciones, mediante estrategias que les permitan reducir su impacto.

Con el propdsito de estimular la reflexion respecto de este problema, se abordaran, en
primer lugar, las categorias de analisis que han sido mas Utiles para el estudio de este tema
en la educacion superior. En segundo término, se describird un conjunto de modelos que
permiten analizar los factores que han resultado mas predictivos en la investigacion teérica
y empirica, tanto de la retencion como de la desercion. Los enfoques descritos han sido
desarrollados para las universidades, es posible que el mismo tipo de variables explicativas
y predictivas resulten, en combinaciones con diferentes pesos, aplicables a las demas

modalidades de educacion.

2.3.1 Categorias para el analisis de la retencion y la no desercion.

Por retencion se entiende la persistencia de los estudiantes en un programa de estudios
universitarios hasta lograr su grado o titulo. Esta categoria se puede limitar a la situacion del
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estudiante que obtiene su titulo o grado en el tiempo minimo establecido por la institucion

para completarlo, en forma méas general no considerar el tiempo que demore en alcanzarlo.

Por otra parte, la desercion se refiere al abandono prematuro de un programa de estudios
antes de alcanzar el titulo o grado y considera un tiempo suficientemente largo para descartar
la posibilidad de que el estudiante se reincorpore, se distingue entre la desercion voluntaria
la cual puede adoptar la forma de renuncia a la carrera por parte del estudiante o del abandono
no informado a la institucion y desercion involuntaria la cual se caracteriza por una decision
institucional fundada en sus reglamentos vigentes que obligan al alumno a retirarse de los

estudios (desempefio académico insuficiente, indisciplina etc.) (Himmel, 2002).

A
e A
Desercion Retencion
A
I \
Voluntaria Involuntaria
A
[ \
Transferencia Abandono institucional
r A \ s & 3
A otr.o programa en Aotro programa  Transferencia Abandono
la misma institucion en una institucion 3 otra institucion i —
diferente

Diagrama N° 1

Se puede distinguir entre la desercion de la carrera y la desercion de la institucion, la
primera no siempre implica a la segunda ya que el alumno puede ser transferido a otro
programa o reingresar nuevamente a la institucion. Las categorias que se generan suelen ser

complejas (véase diagrama N°1) que las dos categorias mas simples complementarias: la

27



retencion o persistencia y la desercion pueden ser analizadas respecto a las categorias mas

generales comprendiendo en cada caso los diferentes niveles de complejidad.

2.3.2 Enfoques para el analisis de la desercion y la retencion

De acuerdo a Braxton (1997) estos enfoques pueden ser agrupados en cinco categorias,
dependiendo del énfasis que otorgan a las variables explicativas, ya sea individuales,
institucionales o familiares: psicoldgicos, econdmicos, socioldgicos, organizacionales y de
interacciones. Estos modelos han recibido diferentes grados de sustento empirico efectuados

por investigadores y autores que los han empleado como marco de referencia.

Los enfoques psicologicos de la retencion estudiantil se centran en rasgos de la
personalidad que diferencian a los alumnos que completan sus estudios de aquellos que no
lo logran. Uno de los principales modelos que aparece es el de Fishbein y Ajzen (1975) en
donde mencionan que las intenciones de las personas en este caso de los estudiantes son el
resultado de sus creencias, las que influyen sobre sus actitudes las cuales los llevan a
manifestar un comportamiento, por lo tanto la intencion conductual de un individuo es una

funcion de su actitud hacia la conducta y las normas subjetivas que dispone acerca de ella.

La desercion es concebida entonces como el resultado de un debilitamiento de las
intenciones iniciales y la persistencia como un fortalecimiento de las mismas. Esta condicion
puede explicar tanto la desercion voluntaria como la retencion en la institucién (diagrama

N°2).
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Diagrama N° 2 Modelo de Fishbein y Ajzen (1975).

Este modelo fue posteriormente analizado por Attinasi (1986) el cual incorpord la idea de
que la persistencia o la desercion se ven influidas por las percepciones y el analisis que hacen
los estudiantes de su vida universitaria después de su ingreso de esta manera se efectlia un
analisis para su posterior permanencia o abandono. Ethington (1990) construyé un modelo
mas completo sobre las conductas de logro de Eccles et, al (1983). El apoyo y estimulo que
el alumno recibe de su familia inciden directamente en el autoconcepto académico y las
aspiraciones. Tanto los valores como las expectativas de éxito influyen a su vez sobre la

persistencia en la universidad.

En general los modelos psicolégicos incorporan principalmente variables individuales,
caracteristicas del estudiante y atributos del mismo que pueden dar cuenta con diferente grado

de ajuste de la desercidn o persistencia.
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Diagrama N°3 Modelo de Ethington (1990).

De forma bastante paralela a los modelos anteriores surgen los sociologicos, los cuales
enfatizan la influencia de factores externos al individuo en la retencion, adicionales a los
psicolégicos mencionadas, destacando el modelo de Spady (1970) siendo uno de los mas
citados en investigaciones sobre desercion escolar, sostiene que esta es resultado de la falta
de integracion de los estudiantes en el entorno de la educacion superior, también aduce al
entorno familiar siendo que este expone a los estudiantes a influencias, expectativas y

demandas que a su vez afectan su integracion social en la universidad.

En el diagrama N°4 se comprueba segin Spady (1970) que el ambiente familiar influye
sobre el potencial académico y la congruencia normativa de igual forma incide en el
rendimiento académico, ademas de que la congruencia normativa actua directamente sobre

el rendimiento académico, el desarrollo intelectual, el apoyo de pares y la integracion social.
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Diagrama N° 4 Modelo de Spady (1970).

El apoyo de pares tiene efecto sobre la integracidn social influyendo en la satisfaccion del
estudiante con su insercion en la universidad contribuyendo a reafirmar su compromiso

institucional.

Las investigaciones en estas lineas han incluido otras variables demogréaficas y
académicas, solamente las han incorporado en el analisis como una forma de controlar
fuentes de variacién que pueden enmascarar los efectos directos de los subsidios y los costos
de los estudios sobre la retencion de los estudiantes. De forma general los modelos
sociologicos incorporan caracteristicas individuales del estudiante y principalmente de su

entorno que pueden dar cuenta con diferente grado de ajuste de la desercion o persistencia.

Los enfoques organizacionales enfocan a la desercion desde las caracteristicas de la
institucion de educacion superior referente a los servicios (salud, actividades
complementarias como deportes, actividades culturales y apoyos académicos, recursos

bibliogréaficos, laboratorios, nimero de alumnos por maestro etc.) que ofrece a los estudiantes
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cuando ingresan a ella. Cabe resaltar que en este enfoque cobra relevancia la calidad

educativa y las experiencias de los estudiantes.

En la linea de la integracion y adaptacion del estudiante a la institucion Tinto (1975) es el
autor que mayor influencia ha tenido, expande el modelo de Spady (1970) incorporandole la
teoria del intercambio, la cual se fundamenta en el principio de que los seres humanos evitan
las conductas que implican un costo de algun tipo para ellos y buscan recompensas en la
relaciones, interacciones y estados emocionales. Segun Tinto los estudiantes actGan de
acuerdo a esta teoria en la construccion de su integracion social y académica expresadas en

términos de metas y de niveles de compromiso institucional.

El modelo considera que a medida que el universitario transita a través de la educacion
superior, diversas variables contribuyen a reforzar su adaptacion a la institucién que
selecciond ya que ingresa a ella con un conjunto de caracteristicas que influyen sobre su
experiencia en la educacion, dichas caracteristicas comprenden antecedentes familiares como
el nivel socioecondmico y cultural de la familia, asi como valores que esta sustenta, atributos
personales y de la experiencia académica. En suma mientras mas se consolide el compromiso
del estudiante con la obtencion de su grado o titulo y con la institucién, al mismo tiempo que
mientras mejor sea su rendimiento académico e integracion social, menos probable es que el

estudiante deserte.
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Diagrama N° 5 Modelo de Tinto (1975).

Bean (1983, 1985, 1986) incorpora al modelo anterior las caracteristicas del modelo de
productividad desarrollado en el contexto de las organizaciones laborales mientras que Price
(1977) sefiala que la desercion universitaria es analoga a la productividad y destaca la
importancia de las intenciones conductuales (de permanecer o abandonar), como predictores
de la persistencia. Dentro de este contexto el modelo presupone que las intenciones
conductuales son configuradas por un proceso mediante el cual las creencias moldean las

actitudes y estas a su vez influyen sobre las intenciones conductuales.

Postula asimismo que las creencias son afectadas por los diferentes componentes de la
institucion universitaria como la calidad de los cursos y programas, los docentes y los pares,
Bean reconoce que los factores externos a la institucion pueden desempefiar un papel de
importancia, pues afectan tanto a las actitudes como a las decisiones del estudiante durante

la permanencia en la institucion.
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Bean sostiene que la satisfaccion con los estudios es similar a la satisfaccion con el trabajo
y en su investigacion encuentra que la satisfaccion de los alumnos en su proceso formativo

es una variable que influye directamente en la intencion de abandonar los estudios.

FACTORES ACADEMICOS

Preuniversitarios
+ Desempenio académico
* Integracion académica

FACTORES PSICOSOCIALES

* Metas

+ Utilidad percibida

» Alineacion

» Interaccion con pares

FACTORES DE SOCIALIZACION

Rendimiento universitario
Adaptacion institucional
Compromiso institucional

Sindrome de
desercion

* Interaccion con docentes "

FACTORES AMBIENTALES

» Financiamiento
» Oportunidad de transferir
* Relaciones sociales externas

Diagrama N° 6 Modelo de Bean (1985).

Todos los modelos incluyen diversas dimensiones o combinaciones de las mismas, con
las cuales se logra determinar la medida que los multiples factores promueven o inhiben la
desercidon estudiantil en la educacion superior. Por lo tanto es necesario indagar
sistémicamente los lineamientos del pais a fin de identificar como se combinan las distintas
variables en los diferentes tipos y modalidades institucionales con el propdsito que se pueda
actuar sobre los factores que son mas controlables por las propias instituciones y asi reducir

el costo social y econdmico que conlleva la desercion.
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Capitulo 11



Mujeres del siglo XXI

3.1 Construccion del ejercicio de la sexualidad.

En los Gltimos afios, las sociedades latinoamericanas han entrado a un debate de orden
civil, legal y moral, en torno a cuestiones vinculadas a la forma en los sujetos viven y ejercen
la sexualidad, se ha incorporado a la agenda publica y legislativa de varios paises la discusion
sobre el tema y el derecho al aborto, al matrimonio entre personas del mismo sexo y a su
opcion de adopcion. En México se han generado una diversidad de discursos publicos sobre
la inclusion de la educacion sexual en las instituciones educativas, la cartilla de derechos
sexuales y reproductivos lo que ha propiciado una serie de enfrentamientos entre varias
instituciones de salud, educacion contra grupos conservadores y la Union Nacional de Padres

de Familia por promover la sexualidad (Collignon, 2011).

La sexualidad es una construccion social que se encuentra determinada por las condiciones
sociales, culturales, histéricas, politicas y econdmicas de la sociedad a la que se pertenece;
tanto la sexualidad como su normatividad, no son asunto externo a los procesos de
constitucion social, se ha construido, instalado y asumido un modelo de sexualidad el cual es
caracterizado por cuatro principios: la heterosexualidad, la monogamia, el matrimonio y la
reproduccion. Por lo tanto la sexualidad se modela orientada a una relacion sexo/afectiva
entre un solo hombre y una sola mujer, comprometidos a través de un contrato social

denominado matrimonio con el fin de reproducirse (Collignon, 2011).
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Esta situaciéon ha remitido al individuo a ser instruido desde la infancia por medio del
discurso y el enunciado para no reconocer a la sexualidad como un hecho natural y propio de
los seres vivos sino al contrario, que deber ser negada en todas sus formas de expresion para
evitar ser estigmatizado por la sociedad, asi mismo es una construccion social e historica que
rige el comportamiento sexual determinado por diversas condiciones sociales, culturales,

historicas, politicas y econdmicas de la sociedad a la que pertenece.

La verdad de la sexualidad para Foucault se desarrolla en el seno del discurso la cual no
debe ser remitida ni al horizonte de la idealidad, ni al camino empirico de las ideas (Foucault,
1998), el autor propone que la sexualidad debe ser analizada en el lugar de origen para evitar
reducirla Unicamente a la lengua y la palabra, de esa manera se podra conocer con mas
precision evitando falsas interpretaciones. Los discursos son un determinado tipo de
practicas y conjunto de enunciados en tanto que dependan de la misma formacion discursiva,
a su vez es una acumulacion de reglas andnimas, historicas, siempre determinadas en el
tiempo y en el espacio que han definido en una época dada y para un area social, econémica,
geografica o linguistica da las condiciones del ejercicio de la funcidn enunciativa (Bermejo,

2007).

Es mediante la proliferacion del discurso sobre sexualidad que cada época, sociedad,
comunidad, religién, politica etc., establece sus propias reglas, normas y practicas de lo
permitido o de lo prohibido (creacién de tabus, represiones) hasta lograr una interiorizacion
y apropiacion de esta normatividad en el sujeto para controlar su comportamiento sexual,
desde hace varios afos el discurso de la sexualidad es representado por autoridades de

gobierno, docentes, publico, feministas y profesionales de la salud publica donde cada uno
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de ellos tiene una finalidad en la trasmision de su discurso por ejemplo el aterrorizar a los
individuos sobre las consecuencias de una vida sexual fuera del matrimonio, concebir a la
sexualidad como violenta y coercitiva, mostrarla en su forma méas conservadora, desaliento
por el uso responsable de métodos anticonceptivos, estigmatizaciones por el hecho de querer
postergar la maternidad o por no llegar virgen al matrimonio etc. El tipo de discurso que se
trasmita a la sociedad es lo que determina el comportamiento, actitud, pensamiento, acciones

que los individuos tengan acerca de la sexualidad de manera responsable o irresponsable Fine

(s.f.).

Se establecen diversos regimenes de discursos sobre la sexualidad en donde la
informacidn que se trasmite se dice de modos diferentes a partir de puntos de vista disimiles,
de esta manera es como la sexualidad se configura un dispositivo de control social, cuyo
discurso toma forma y es legitimizacion desde la biologia, la medicina, la psiquiatria, la
psicologia, la demografia, la pedagogia, la moral y la critica politica (Vasquez & Beltran,

2014).

Respecto a la sexualidad Foucault (1998) realiza un recorrido a través de la cultura
occidental, el ejercicio del poder, la religion, la educacién y la represion para realizar un
analisis de la construccion de identidad del individuo y autoformacién entorno a la sexualidad
(actitud, comportamiento, pensamiento y sentimiento) y de qué manera surge un cambio
radical al rechazar o reprimir acontecimientos, hechos y caracteristicas propias de la
sexualidad en el siglo XXI, los cuales eran admitidos, permitidos y reconocidos desde épocas
miticas sin embargo muchos otros han disminuido como lo es el desapego del individuo sobre

la iglesia.
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El autor pretende describir el sistema general de la formacion y de la trasformacion de los
enunciados producidos en una determinada época. Inicia analizando los discursos greco-
romanos donde la sexualidad se torna como la génesis del sujeto deseante, donde dice que
no puede existir un sujeto del deseo (filos6ficamente sujeto moral) hasta que se produzca una
serie de condiciones conforme a lo marque una regla para constituir un sujeto moral
(Foucault, 1998). En el mundo griego el autor plantea que es necesaria la relacion del sujeto
con la verdad y sin esta relacién el individuo no podré ejercer su accion moral para orientar

su accion.

En Grecia el individuo llega a desarrollarse como sujeto moral modelandose como el
agente de una conducta digna de aprobacion y amplio recuerdo de la posteridad, lograndolo
mediante el dominio de su deseo, que serd el mecanismo que le proporcione el acceso a la
verdad. Aqui la verdad y el sexo se ligaban mediante la pedagogia, por la trasmision, cuerpo
a cuerpo, de un saber precioso; el sexo servia de soporte a las iniciaciones del conocimiento

(Foucault, 1998).

Referente a la represion del sexo, Foucault (1998) menciona que en la burguesia victoriana
la sexualidad era cuidadosamente encerrada, la familia conyugal confisca y absorbe la
seriedad de la funcion reproductora, la ley de la pareja legitima y procreadora, se impone
como modelo para hacer valer la norma, la cual retiene el derecho a hablar, reservandose el
principio del secreto. Tanto en el espacio social como en el corazdn del hogar existe un Gnico
lugar de sexualidad reconocida, utilitaria y fecunda: la alcoba de los padres, el resto no tiene
mas que esfumarse; la conveniencia de las actitudes esquiva los cuerpos, la decencia de las

palabras blangquea los discursos.
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De aqui incide el hecho de que en la actualidad aun las familias mexicanas conserven el
tabu de no hablar de sexualidad entre padres e hijos, un estudio realizado en México a 1500
padres de familia demostré que el 8.7 % dijo no hablar de sexualidad con sus hijos
principalmente por falta de conocimientos sobre el tema, por verglienza, edad inapropiada o
hijo del sexo opuesto, el 50.2% hablan del contenido sexual en la television, 32.6% del
Internet, el 46.8% de las infecciones de transmision sexual. El 75.3% opina que el hablar del
uso del conddn con sus hijos, los predispone a tener relaciones sexuales (Ramirez, Gonzélez,

Cavazos, & Rios , 2006).

La postura anterior estd basada en la creencia de que la informacion sobre el condon
predispone a las relaciones sexuales, lo cual merma considerablemente el efecto de las
campanas de prevenciéon de VIH/SIDA e Infecciones de Transmision Sexual. Esto sobre
todo si se considera que tal asociacion no ha sido comprobada de manera cientifica (Ramirez,

Gonzélez, Cavazos, & Rios , 2006).

Ya ha sido demostrada la importancia de una oportuna educacion sexual a temprana edad,
es decir, antes de llegar a la adolescencia, Whitaker, Miller, May & Levin (1999) por
ejemplo, sefialan que una adecuada educacion sexual por parte de los padres, fomenta la
comunicacion con la pareja sexual del adolescente y mayor uso de conddn. También se ha
demostrado que una buena comunicacion de los padres retrasa el tiempo de la primera
relacién sexual, aumenta el uso de anticonceptivos, disminuye el riesgo de embarazos en

jévenes, asi como la actividad sexual a temprana edad (Leland & Barth, 1993).
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Con respecto a lo anterior Foucault (1998) menciona que la sexualidad en sus inicios no
tiene ni sitio ni ley y tampoco verbo, el sexo se encuentra expulsado, negado y reducido al
silencio en la sociedad, “No so6lo no existe sino que no debe existir y se hara desaparecer a la

menor manifestacion, actos o palabras” (Foucault, 1998, pag. 6).

El autor se inclina a la postura de que el hombre debe tener el control sobre los placeres
de su cuerpo (comida, sexo) Yy todo tipo de placeres intensos, ya que la ausencia de este
dominio era propia de las mujeres, de los nifios y de los esclavos, los cuales se caracterizaban
por estar siempre pasivos ante el placer en contraste con la actitud viril siendo activa
proporcionando el control sobre esa actividad, por lo tanto el sujeto no reaccionaba ante la
inquietud que producia el sexo, reafirmada por el cristianismo mediante la privacion sensorial
fijando la regulacion de la conducta conyugal, la cual es concebida de un modo
completamente desigualitario: el hombre domina, la mujer debe someterse y limitarse a
dictar reglas externas (a mujeres esclavas) como administradora de los bienes del marido y

regular las tareas domésticas (Bermejo, 2007).

Lo anterior da un giro radical a la relacion conyugal convirtiéndola en una relacion
monista ya que es un mismo impulso el que mueve a ambos amores, basada en la
reciprocidad, amor mutuo ausente de amores homosexuales y comienza a perfilarse una

valoracion del papel de la virginidad en ambos sexos (Bermejo, 2007).

México tiene una poblacion total de 15,175,862 habitantes de los cuales el 85.3%
(12,958,921) profesan la religion catolica por tal motivo el 94.9% de los integrantes de los

hogares mexicanos comparten la misma creencia, en el Estado de Hidalgo hay un total de
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2,665,018 habitantes de los cuales 2,315,687 (86.8%) ejercen la religion catdlica asi mismo
el jefe del hogar profesa el catolicismo y el 95.9% de los integrantes de la familia de dicha

vivienda comparten la misma creencia religiosa (INEGI, 2010).

Esta ideologia propia del pensamiento judeocristiano predomina actualmente en México
por ejemplo en el pais 14 estados de la republica tienen una poblacion con méas del 90% de
sus habitantes que se dicen catdlicos entre los cuales estan: Guanajuato, Aguascalientes,
Jalisco, Querétaro, Zacatecas, Michoacan, Tlaxcala, Colima, San Luis Potosi, Nayarit,

Puebla, Estado de México e Hidalgo (Montalvo, 2016).

Para Amuchéastegui (1998) el significado que se le da a la virginidad depende de la cultura
y contexto y promueve la vigilancia de otros y del sujeto mismo, se favorece que el deseo y
el placer sean procesos controlados por instituciones sociales como la religion, la ciencia, los
pares, etc. y no por el criterio autbnomo del propio sujeto. Por ejemplo en familias morales
y religiosas se afirma la importancia de preservar la virginidad femenina hasta el matrimonio
como si no existiera ningun otro destino o aspiracion para las mujeres, caso contrario para la
virginidad de los varones donde después de determinada edad es signo de una masculinidad

dudosa (Amuchéstegui, 2005).

Foucault realiza una descripcion sobre la asociacion entre el sexo y el pecado debido a
que desde el XIX el sexo fue incitado a confesarse, a manifestarse de manera completa
relatando la posicion respectiva de los amantes, actitudes, gestos, caricias, momento exacto
del placer y de esta forma imponer reglas meticulosas de examen de si mismo en el individuo

otorgando cada vez mayor importancia en la penitencia, la confesion era sencillamente una
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imposicion para los que practican el cristianismo haciendo testimonios en contra de uno

mismo (Wellausen, 2008).

El cristianismo menciona que desde épocas miticas no se ha inventado un cédigo de
comportamiento sexual sino que ha adoptado y reforzado el modelo del elefante: el cual
ademas de ser un gran animal, es el mas digno que vive sobre la tierra y posee mas sentido,
nunca cambia de hembra, solo se aparea cada tres afios y, Unicamente, durante cinco dias; y
tan secretamente que nunca nadie lo ha visto en el acto; sin embargo, se le ve en el sexto dia
cuando, antes de cualquier otra cosa, la pareja va directamente al rio, donde lavan todo el
cuerpo y no quieren de ninguna manera volver al grupo antes de purificarse, la iglesia
propone para los individuos célula familiar, monogamia, fidelidad entre las personas casadas
y empobrecimiento de los actos sexuales, en épocas anteriores este modelo era fielmente
seguido por los que se proclamaban cristianos sin embrago en la actualidad ha existido un
desapego del individuo para con la iglesia, por tal motivo este modelo prevalece pero ya no
en todas las familias mexicanas, el cristianismo recomendaba la abstinencia rigurosa, la

castidad y la virginidad (Wellausen, 2008).

A partir del siglo XV 111 donde se revoluciona la educacion sexual para nifios, adolescentes
y jovenes torndndose un objetivo importante a su alrededor se erigieron innumerables
dispositivos institucionales y estrategias discursivas, cifré los contenidos y califico a los
locutores (educadores, médicos, administradores y padres de familia) para hacer hablar a los
propios nifios y cefiirlos en una trama de discursos que tan pronto se dirigen a ellos

proporcionandoles informacion béasica (Bermejo, 2007).
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El sexo pasa por una segunda y ultima asociacion como la etiologia de las enfermedades
mentales, representando un dominio en el conjunto de las perversiones sexuales y por lo tanto
en la justicia penal, por largo tiempo la sexualidad se encaré con enormes crimenes y todo
aquello que estaba en contra de la naturaleza, a mediados del siglo XIX los pequefios
atentados, ultrajes secundarios, perversiones sin importancia tuvieron inclusién. Todos los
controles sociales que se desarrollaron a fines del siglo pasado y que filtraban la sexualidad
de las parejas, de los padres y de los nifios, de los jovenes peligrosos y en peligro
emprendiendo la tarea de proteger, separar y prevenir, se exigian diagnosticos, amontonando
informes, organizando consultas terapéuticas; irradiaron discursos alrededor del sexo,
intensificando la consciencia de un peligro incesante que a su vez reactivaba la incitacion a

hablar de él (Bermejo, 2007).

En México la negacion de la sexualidad se deriva directamente de la influencia de las
ensefianzas de la jerarquia conservadora de la iglesia catélica, mismas que estan imbricadas
en la cultura que a lo largo de los afios aparece como lo natural, Unica opcién moral, Unica
verdad, siendo una de las instituciones que ponen mayor énfasis en su politica sexual, la cual
parte de una concepcidn negativa de la sexualidad: el sexo-pecado, el sexo-reproduccion, la
negacion del placer, la culpa asociada a la sexualidad, han permeado las conciencias y las

vidas de millones de personas (Mejia, 2016, pag. 46).

3.2 De estudiantes a madres universitarias

La educacion superior es uno de los espacios que marca el desarrollo de la etapa de

juventud, entendida como proceso de transicion a la vida adulta, etapa del ciclo de vida en la
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que se adquiere gradualmente autonomia y capacidad de auto sustento a medida que los
jévenes adquieren roles sociales adultos en el &mbito familiar y publico. Este proceso varia
en forma y duracion segun el contexto social, cultural e historico, asi como la posicion que
el sujeto ocupa en la estructura social y sus caracteristicas sociales, culturales y econémicas

(Castarieda, 2015).

El embarazo y la maternidad generan cambios que afectan el proyecto de vida de la
adolescente ya que el papel de madre y estudiante se deben compatibilizar; por un lado, se
encuentra el deseo personal de estudiar una carrera, que al igual que al hombre, le permita
insertarse en el mundo laboral y responder a sus exigencias; por otro, el rol de madre que
debe cumplir de acuerdo al estereotipo cultural y las expectativas sociales que en muchos de
los casos llega a sobrepasar la salud fisica y psicoldgica tanto de las madres como de sus
hijos, deteriorando su calidad de vida. En ocasiones esta condicidn, crea importantes rupturas
con el grupo de iguales y con la trayectoria de vida propia, afectando su desarrollo y el de su
bebé, que incluso puede generar el abandono de su formacion profesional (Estupifian &

Rodriguez, 2009).

Uno de los principales cambios que conlleva el ser madre a temprana edad es en el estado
civil, ya que de tener una vida de joven soltera ahora pasa a entablar una relacion matrimonial
prematura segun sea el caso, pues la construccion social veia Gnicamente a la mujer en el
papel de produccion de hijos por lo cual su funcién se limitaba a dar a luz y a la crianza, sin
embargo la situacion de la mujer ha cambiado y ahora la que anteriormente era su Unica
ocupacion ha cambiado incluyendo su estilo de vida en el que prevalece su desarrollo

personal antes que una situacion sentimental, por lo tanto por mas que la mujer sea madre
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adolescente es capaz de criar y mantener a su hijo por si sola, sin la necesidad de contraer

matrimonio (Salazar, Acosta, Lozano, & Quintero, 2008).

Segun la Encuesta Nacional de la Dinamica Demografica (ENADID, 2010) 9 de cada 100
mujeres de entre 15 y 19 afos tienen al menos un hijo en este rango de edad. Ser madre
provoca cambios que transforman la vida de las estudiantes lo que conlleva a combinar sus
estudios con las obligaciones maternas uno de los principales problemas que implica hacer
estas dos tareas suele caer en trastornos de la salud fisica y mental, asi mismo inconvenientes
sociales tales como dificultad econdmica, perdida del apoyo familiar o de la pareja, presion
social que ocasionan no solo la deterioracion de la calidad de vida, sino también la desercién

estudiantil (México, 2013).

Se plantea asi que un embarazo no planificado, en esta etapa y el cambio de vida que esto
implica, podria dificultar el terminar una carrera, debido a tener que compatibilizar el
esfuerzo que involucra responder a las exigencias de estudiar en la universidad y la
responsabilidad de cumplir con el rol de madre y criar un nifio se puede volver conflictivo
(Velasquez, 2009). Y si se suma a esto la falta de apoyo que se puede presentar, es muy
dificil desempefiar ambos papeles en paralelo, tomando en cuenta que se necesita mas tiempo,
dedicacion y enfrentarse a nuevas demandas, para las cuales muchas veces no se esta

preparada (Reina, Lopez, & Piraban, 2010).

En este sentido la Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacion, la Cienciay la

Cultura (UNESCO, 1998) plantea la educacion superior, como un pilar esencial para el
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desarrollo de los jovenes y en la cual estos depositan muchas esperanzas ya que a partir del

aprendizaje integral, se busca alcanzar un crecimiento personal y profesional.

La situacion econdmica que afrontan los universitarios que viven un embarazo durante la
etapa de sus estudios, es un factor determinante para que tomen la decision de desertar, ya
que tienen que asumir nuevas responsabilidades, lo que da como resultado que cambien los
libros y cuadernos por actividades que les generen ingresos que puedan cubrir las necesidades
bésicas de su persona, pareja (en caso de que la haya) y del nuevo miembro de la familia

(Quifionez, Izcano, Aguilar, & Funez, 2014).

Segln La Organizacion Mundial de la Salud en el afio 2009, en el mundo cada afio, 15
millones de jovenes se convierten en padres y madres antes de cumplir los 19 afios, lo que
genera altos niveles de desercion estudiantil o la minimizacién de las posibilidades para
acceder a estudios universitarios lo que los lleva a un fracaso emocional e intelectual ya que
por razones de esta indole no pueden cumplir sus metas. En Colombia, la Academia Nacional
de Medicina informa que entre el 2000 y el 2005 el porcentaje de jévenes con educacion
superior que ya son madres paso del 2,3 %, al 7,4 %, lo que indica que esta tasa se multiplico
por 3.2% durante este periodo. Por otra parte, el embarazo y maternidad generan cambios

que afectan el proyecto de vida de la joven (Quifionez et al., 2014).

La joven y nueva madre nunca serd la misma; no solo experimenta transformaciones de
orden fisico y psicologico, sino también, en la forma de asumir el mundo, la vivencia de las
emociones y su autoimagen, asi mismo en el reconocimiento de las implicaciones de un

hijo(a) en su vida. A mayor tiempo de gestacion, mayor conciencia de la presencia del nifio
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y por tanto de la participacion en su proceso de desarrollo. Los roles que emergen ante esta
situacion y la necesidad de asumir compromisos y responsabilidades generan cambios en sus
habitos, asumiendo nuevas funciones y reestructurando su proyecto de vida, lo que obliga el

salto a la madurez (Estupifian et al., 2009).

El tener un hijo/a durante los estudios universitarios puede ser disruptivo en la trayectoria
organizada del/la joven, en la medida que acelera la llegada de responsabilidades y roles
vinculados con la adultez, lo que genera una crisis entre la dependencia familiar para el
desarrollo de las etapas de la juventud, la demanda de independencia, autonomia para la

mantencion y toma de decisiones para el cuidado y crianza (Castafieda, 2015).

La maternidad y la paternidad son construcciones sociales e histéricas, lo que implica que
el significado de dichos conceptos difiere en funcidn de las variables espacio y tiempo. Una
imparable retérica sobre la igualdad inunda el &mbito politico y emergen patrones mas
igualitarios de paternidad y maternidad sin embargo persisten importantes inercias en el
ambito doméstico y reproductivo reforzadas por estructuras laborales, institucionales y
simbolicas, que han sido heredadas del pasado y que ya no responden ni a la realidad ni a las

necesidades de la mayoria de las parejas (Royo, 2011).

Ciertamente, la maternidad/paternidad no suele ser compatible con la etapa universitaria
dada la alta demanda de tiempo, restricciones horarias y gastos, su relegacion trasciende
también a la esfera de derechos, pues ni las universidades ni el Estado cuentan con
infraestructura, politicas, estatutos ni apoyos que permitan compatibilizar los estudios con la

maternidad/paternidad (Castafieda, 2015).

48



En México son mayores las consecuencias para las jovenes que presentan un embarazo en
la edad que suelen ingresar a la universidad como las condiciones precarias de trabajo, la
falta de educacion y el desconocimiento de métodos anticonceptivos aunque también existen
casos de realizacion personal y familiar donde las estudiantes que tienen hijos hacen una
transicién adecuada durante esta etapa donde el ambiente universitario debe poseer

caracteristicas para propiciar el desarrollo integral del estudiante (México, 2013).

Para la madre joven existen varias situaciones que le dificultan su estadia en la escuela
muchas de ellas son de tipo practico como el cuidado y atencién del bebé, la necesidad de
tener un empleo, problemas psicoldgicos y académicos de reajustarse a la ausencia de la
escuela que causa el tener un hijo. En muchas ocasiones surgiran conflictos entre las
responsabilidades y demandas de la escuela y las de ser madre, desde una perspectiva positiva
el embarazo no tiene que ser el final de las aspiraciones de las jovenes, sino el principio de

una vida con mayor disciplina, retos y responsabilidades.

En ocasiones puede ser el comienzo de la madurez social, aprendizaje para la toma de
decisiones acertadas y el momento para asumir responsabilidades, al tener menos tiempo
disponible para los estudios las jovenes deben desarrollar un mejor manejo del tiempo y
desarrollar destrezas de estudio adecuadas (Garcia, Escalona de Mota, Moreno, &

Maldonado, 2008).

3.3 Estereotipos, género y embarazo desde la perspectiva feminista

La imagen del género es el fundamento de la forma en que los jovenes comienzan a

adquirir identidad como hombres y mujeres porque los lleva a interiorizar patrones de
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conducta esperados que determinan lo que deben ser los hombres y las mujeres. Del mismo
modo, las definiciones de género ofrecen modelos que fortalecen la imagen establecida para
cada género, que luego se emplean como instrumentos de socializacion (Henriques & Yunes,

1993).

Estos instrumentos de socializacion se traducen en los estereotipos, que se definen como
creencias fuertemente arraigadas acerca de las caracteristicas que se atribuyen a ciertas
categorias de personas y no es muy importante establecer hasta qué punto estas creencias
corresponden a las caracteristicas reales de estas personas, dado que los estereotipos se
graban inconscientemente a través del proceso de socializacion y no se adquieren mediante

la experiencia ni la razon (Stern, 2007).

En el interior de las culturas pueden encontrarse variaciones de los estereotipos debido a
cambios sociales y/o culturales, creencias tradicionales determinados por el tiempo asi
mismo pueden ser sustituidos por valores modernos, progresistas, liberales y no patriarcales,
dichas variaciones pueden resultar de la interaccion entre el género y la clase, (condiciones
socioecondémicas, oportunidades y opciones de vida desiguales) dependiendo de las
condiciones sociales de clase, estereotipos o caracteristicas de éstos predominaran sobre otros
en las practicas sexuales y en sus resultados. A pesar de ello, la influencia de los estereotipos
en el comportamiento social humano es muy grande, su importancia radica, en el hecho de
que, al predisponer el comportamiento hacia los otros, tienden a provocar en esos otros una
respuesta esperada, contribuyendo de esa manera a reforzar el estereotipo (Delgado, Novoa,

& Bustos, 1998).
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En México dentro del sector marginal-urbano el estereotipo del varén lo muestra como un
sujeto audaz, atrevido y transgresor en contraste con el de la mujer donde es vista como
sufrida, sumisa, maternal y siempre luchadora. El debe tener habilidades de cazador para
poder saciar su impulso sexual, lo que confirmara su virilidad publicamente; ella tiene que
probar su respetabilidad siendo deseable pero al mismo tiempo manteniendo a los hombres
a raya, ya que ser respetable es la mejor garantia de que el varén asuma la responsabilidad

frente a un embarazo (Nieto, 2010).

Para Stern (2003) un embarazo en este contexto significa para la joven, en la mayoria de
los casos escapar de una situacion desventajosa en su hogar y/o comenzar su propia vida
siguiendo una trayectoria frente a la cual pareciera no haber opciones mas atractivas, para el
joven la paternidad es la mejor prueba de hombria, de potencia, de virilidad, el momento de
aceptar o no esa paternidad vendra mas tarde, pero el hecho de haber fecundado a una mujer
ya le confiere un reconocimiento social. Por lo tanto, un embarazo temprano, en los sectores
marginales, constituye un medio para compensar de manera diferenciada segun el género
algunas necesidades de la pareja involucrada, satisfaciendo a la vez las expectativas explicitas

e implicitas de las familias de la comunidad.

En el sector popular-urbano el estereotipo del varon corresponde a ser fuerte, tomar la
iniciativa en sus relaciones con las jovenes, ser responsable de sus actos; mientras que al
estereotipo femenino corresponde ser y parecer respetable, es decir, modesta, timida, sin
mucha informacion, asexual y casta encontrando muchas similitudes con el estereotipo
femenino respecto al sector anterior (Kleinman, Pérez, & Repetto, 1992). EI cumplir con el

estereotipo era la Gnica manera de casarse, tener hijos y formar una familia respetable. Para
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los hombres, la iniciacion sexual es un signo de haber alcanzado la hombria y muchas veces
ocurre con prostitutas, ya que las jovenes de su medio social no estan disponibles (Stern,

2007).

Para el contexto de clase media alta el estereotipo masculino acentta la confianza en si
mismo: la actividad, la competitividad, el caracter emprendedor alrededor de la propiedad de
objetos, materiales o simbdlicos, cuya ostentacion publica confirma la virilidad asi como su
preparacion para ser un proveedor responsable; mientras que la identidad femenina gira en
torno a la contradiccién entre los estereotipos tradicionales de la mujer romantica,
sentimental, tierna y las aspiraciones modernas de ser seguras, asertivas, con planes
independientes para el futuro, sin embargo, sus proyectos también deben incluir la formacion
de una familia, ser madres y mantener una relacion matrimonial estable. La virginidad es
menos valorada que en otros sectores, aun cuando mantiene su importancia a nivel del

discurso (Nieto, 2010).

Si resultan embarazos tempranos se convierten en los menos visibles en comparacion con
otros sectores porque la mayoria de ellos termina en abortos, dadas las presiones que reciben
las y los jovenes para cumplir con sus expectativas de vida. Normalmente los abortos se
realizan durante las primeras semanas del embarazo y son cuidadosamente ocultados, no sélo

del conocimiento publico sino muchas veces hasta de los mismos padres (Stern, 2003).

Es asi como la sexualidad se gesta en el seno de las familias y donde se asignan atributos
de género como un conjunto de caracteristicas establecidas a las personas por su sexo,

definido histdricamente y organizado politicamente por la sociedad. Cada sociedad se
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organiza para lograr el tipo de mujeres y hombres que corresponde a los contenidos de esa
formacion econdmica, social, politica y cultural. Las instituciones, el derecho, el sistema
judicial, el de educacion, el de salud, las iglesias, los movimientos sociales, la banca, los
medios de comunicacién no son neutros, se articulan por intereses definidos y tienen marca

de género (Dios-Vallejo, 2014).

El género como categoria fundada en la sexualidad y a la vez normativa de la sexualidad
forma parte estructural de la organizacion social y tiene la cualidad de estar presente y
combinarse con otras categorias sociales como las de clase, edad, raza, etnia y otras
condiciones sociales, dichas categorias sociales corresponden con atributos que hacen
diferentes y asemejan a unas personas con otras, y pueden ser permanentes o transitorias

(Lagarde de los Rios, 2012).

La sexualidad en la mujer no es una sexualidad abierta, sino especializada en la maternidad
y el erotismo para el placer de otros, le corresponde procurar placer sexual a los hombres y
ser las madres de los hijos de los hombres. En lo privado y en lo pablico, es un deber cuidar
y sostener el desarrollo de los otros, de la familia, de la comunidad mientras que el cuerpo de
las mujeres ha constituido la mayor parte de la historia, espacio de dominacién, violencia y
enajenacion. Para el feminismo, los cuerpos de las mujeres son territorios de experiencia

creativa y de emancipacion (Dios-Vallejo, 2014).

Para Lagarde (2012) el cuerpo ha sido espacio de cautiverio de las mujeres, cuyas
vivencias de ser ajeno tienen varias dimensiones: una opresiva, definida por la propiedad y

el control de otros sobre el cuerpo; y otra en la que el cuerpo se le manifiesta a cada mujer
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como una cosa a la que debe adaptar de acuerdo con canones sexuales, estéticos, morales y

de salud.

Un punto central sobre el cuerpo de las mujeres es la maternidad denominada como el
conjunto de hechos de la reproduccion social y cultural por medio del cual las mujeres crean,
cuidan, generan y revitalizan, de manera personal, directa y permanente durante toda la vida
a los otros. Es sintetizada en el ser social y en las relaciones que establecen las mujeres, aun
cuando éstas no sean percibidas a través de la ideologia de la maternidad como maternales:
cada mujer concentra estas funciones y esas relaciones sociales, econdmicas, erdticas,
nutricionales, ideoldgicas y politicas como un contenido que organiza su ciclo de vida y que

sustenta el sentido de vida para ellas (Dios-Vallejo, 2014).

Marcela Lagarde (2012) Ilama trabajo materno excedente al trabajo y a las actividades que
realizan las mujeres maternalmente para los aptos, porque es un trabajo obligatorio e
innecesariamente realizado por mujeres- madres. Los cuidados a los aptos se hacen a quienes
actian como si estuvieran impedidos, estas actividades son realizadas por el convencimiento
cultural de un deber indeleble ubicado en el centro de la identidad femenina de las mujeres y

del género asociado al irrenunciable amor maternal.

Dar a luz es algo bioldgico, la necesidad de convertirlo en un papel primordial para la
mujer es algo meramente cultural, el orden politico, social y economico el cual manipula el
posicionamiento de los individuos, convirtiéndolos en sujetos consientes y sus cuerpos en
cuerpos dociles, se construye una barrera moral entre la maternidad y la mujer entendida

como ser sexuado (Caporale, 2005).
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La capacidad reproductiva de las mujeres es un elemento vital en la conformacién de la
identidad, la maternidad esta insertada en la subjetividad femenina desde un imaginario social
que plantea la maternidad como destino inmutable de las mujeres, como una realizacion del
ser, representa el eje fundamental de la identidad femenina, porque ser mujeres es ser mas
que ser madres y ser madres es mas que parir seres humanos (Burin, Veldzquez, & Moncarz,

2000).

La forma en cémo se llega a un embarazo y como se vive también es determinado por la
sociedad y diversos elementos culturales, en México se ve al embarazo como un elemento
impuesto a las mujeres como un hecho totalmente irreductible, como si el deseo de parir y
ejercer la maternidad fuera biologico como el poder, por ello, las mujeres pueden presentar
diversos pensamientos y sentimientos; un embarazo puede ser o no deseado, ser 0 no
planeado, la identidad que se tenga acerca de ser mujer y el capital social con el que se cuente
determinaran la toma de decisiones sobre su cuerpo y sexualidad, como vivan y enfrenten su
embarazo. Existen dos factores a tomar en cuenta: la perspectiva reduccionista de la
sexualidad al coito y la reproduccién y la violencia de género la cual tiene muchas gamas,
como una violacién o el no permitir que las mujeres usen anticonceptivos (Dios-Vallejo,

2014).

En la actualidad algunas pautas sociales, culturales y juridicas de la sexualidad estan en
crisis, la modernidad trastocada por el feminismo ha incidido en profundas transformaciones
de la sexualidad, en particular de las mujeres; a mayor modernidad, mayor autonomia y
libertad sexual, bases para una sexualidad que no esta al servicio de los otros ni bajo

dominacién (Gonzalez & Castellanos, 1995).
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A lo largo del siglo XX se han puesto las bases de la apropiacion de la sexualidad por
parte de las mujeres y, con ello, de su transformacién en sujetos seres-para- si. Las claves
feministas de la sexualidad han permitido la libertad sexual de las mujeres: la maternidad
elegida, el aborto y la contracepcion, fundamentales en la eliminacion de embarazos
obligatorios. Esos cambios, aunados al establecimiento del divorcio y la liberacion de tiempo
predestinado a los otros, han permitido a las mujeres el estudio, el trabajo y la participacion
politica: se han empoderado frente a los hombres y las instituciones. Sobre todo, se ha
modificado la condicion de género y ha dejado de ser sdlo una especializacion en la

sexualidad (Dios-Vallejo, 2014).

En todos los campos de la vida, como en el aspecto personal, sexual, maternal, profesional,
monetario y la espiritual se duda en romper las normas, en ir mas alla de las fronteras que se
han impuesto durante siglos poniendo limites para hacer conscientes los deseos reales y vivir

conforme a los propdsitos y expectativas personales (Polly, 2000).

3.4 Métodos anticonceptivos

La historia de la anticoncepcion comienza en el antiguo Egipto, en los papiros de Faivun
que datan de la XII Dinastia, en cuya época el estiércol de cocodrilo, convenientemente
preparado y trabajado, servia de tapon elastico para evitar la concepcion. EI método
contraceptivo mas antiguo conocido es el preservativo y mas que como contraceptivo, se
usaba para evitar infecciones venéreas, sin embargo, en el siglo XVI11 empez6 a usarse como
contraceptivo. A pesar que los anticonceptivos empezaron a utilizarse de forma generalizada

desde hace veinte afios, no es mas que la practica de un proceder antiguo que consistia en la
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colocacion de piedras u objetos en el Gtero de camellas para impedir el embarazo durante la

travesia por el desierto (Moreno & Rangel, 2010).

Para Gonzélez (2011) la anticoncepcién a traves de la historia ha pasado por etapas de
cambios, del concepto inicial de espaciar la reproduccién hasta los métodos mas sofisticados
para evitar los nacimientos y para Sanchez (2005) la anticoncepcion comprende todos los
métodos que traten de evitar una gestacion, es decir, evitan que el ovulo y el espermatozoide
se unan y se lleve a cabo la fecundacion, ya sean fisioldgicos, mecanicos, hormonales,
quimicos, quirdrgicos, etc., y se excluye el aborto que seria un procedimiento que evitaria no

una gestacion, sino un nacimiento.

En la segunda mitad del siglo XX aparecieron y se desarrollaron los métodos
anticonceptivos modernos, eficaces y seguros que por primera vez en la historia de la
humanidad permitieron llevar las expectativas reproductivas a la practica. En efecto, la
anticoncepcion moderna es la herramienta idénea para que las mujeres y las parejas puedan
elegir el momento en que inician la reproduccién, el nimero de hijos que van a tener y el

espaciamiento entre los embarazos (Blanco, 2005).

En la década de 1960, la anticoncepcidon fue considerada, por una parte, de la sociedad,
como un elemento que atentaba contra la esencia de la mujer y de la pareja, otros la vieron
como la solucion a muchas dificultades, las altas tasas de aborto y pobreza, a la vez permitia
la planificacion de la familia. El uso de métodos anticonceptivos para regular la especie
humana, ha sido una constante a lo largo de nuestra historia, a partir del Siglo XX alcanzan

una mayor difusion gracias a los avances cientificos decisivos en la materia, contribuyendo
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entonces a cambiar el rol tradicional de la mujer mediante la creacién de un método eficaz
para llevar a cabo una maternidad planificada fundamental para que las mujeres pudieran

entrar al mundo laboral moderno (Gonzélez, 2011).

Las costumbres de género en la comunicad o en la nacion también pueden determinar si
la adolescente tendra acceso a los métodos anticonceptivos a consecuencia de costumbres,
tradiciones, actitudes y creencias, en algunas sociedades se espera que las nifias se casen
jévenes o que prueben su fertilidad antes de que se formalicen las uniones matrimoniales, las
expectativas para los nifios pueden incluir que adquieran experiencia sexual y demuestren su
virilidad, asi mismo muchas nifias y mujeres jovenes dicen que no usan ningin método
anticonceptivo, incluso cuando saben que esta disponible y a pesar de que tienen derecho a
él, porque su pareja se opone 0 tiene una opinidn negativa sobre los métodos anticonceptivos

(Williamson, 2013).

Para muchas mujeres jovenes es dificil discutir la anticoncepcion con su pareja o insistir
en el uso de un preservativo por las relaciones desiguales entre los sexos y las expectativas
culturales y étnicas de cada sexo, muchas de ellas son incapaces de decir “no” a las relaciones
sexuales, en especial cuando la pareja es mucho mayor. Cerca del 74% de las mujeres que
habian tenido relaciones sexuales antes de los 14 afios de edad, y 60% de las que habian
comenzado su vida sexual antes de los 15 afios, reportan haberse sometido al sexo en forma

involuntaria (Sanchez, 2005).

Existe una diversidad de métodos anticonceptivos que con el paso de los afios han ido

evolucionando y mejorando para un mejor uso y eficacia entre los cuales se encuentran los
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anticonceptivos hormonales que son sumamente eficaces, aunque algunos requieren uso
correcto y sistematico por parte de las mujeres. Sin embargo, dado que las hormonas pueden
tener efectos en diversos sistemas del cuerpo, se debe prestar atencién especial a los efectos
secundarios y a las cuestiones de seguridad en este rubro se hallan las pildoras
anticonceptivas que se administran por 21 dias, dejando de ingerirlas en el periodo menstrual,
la pastilla de emergencia o del dia después se utiliza para prevenir el embarazo poco después

de haber tenido un coito sin proteccién (Salud, 2002).

También estan los anticonceptivos inyectables los cuales contienen hormonas femeninas
que se inyectan profundamente en el musculo, las hormonas que contienen se liberan
lentamente en el flujo sanguineo impidiendo la liberacién de 6vulos; de este modo,
proporcionan anticoncepcion por uno, dos o tres meses segun sea la eleccién. Este método
es seguro y se encuentra entre los mas eficaces y también depende de que las inyecciones se
reciban con regularidad: El riesgo mayor de embarazo se da cuando la mujer omite una
inyeccidn, se producen aproximadamente 3 embarazos en cada 100 mujeres que utilizan
inyectables de progestageno solo durante el primer afio asi mismo cuando la mujer recibe sus

inyecciones en tiempo y forma (OMS, 2011).

Continuando con el grupo de anticonceptivos hormonales encontramos los implantes
subdérmicos, los cuales son capsulas o varilla flexible que se colocan debajo de la piel del
brazo de la mujer y liberan lentamente progestina en el torrente sanguineo que evita la
ovulacion y hace el moco del cuello del dtero, impidiendo el paso de los espermatozoides al
interior del Gtero, de todos los implantes subdérmicos es el mas estudiado y utilizado

(Santana, Gomez, & Real, 2000).
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Dentro de los métodos no hormonales se identifican los de barrera, como el condén
masculino de latex y cuando es utilizado en forma correcta y sistematica, es eficaz contra el
embarazo, es el inico método anticonceptivo, junto con el preservativo femenino, que ayuda
a prevenir el SIDA y otras enfermedades de transmision sexual. Por eso debe usarse durante
la penetracion vaginal o anal, y el sexo oral, es seguro para casi todo el mundo, salvo para
las personas que son alérgicas al latex. EI conddn femenino que se ha elaborado en respuesta
a la necesidad de mas métodos iniciados por la mujer para que se protejan contra el embarazo
tiene una eficacia del 95% al 71%, aumentando con la continuidad del uso. No se han

comprobado fallas del tipo rotura (Schwarcz & Castro, 2002).

Todos los diafragmas cervicouterinos que existen actualmente estan hechos de caucho de
latex suave; se insertan en la vagina y se ajustan al cuello uterino, estos dispositivos se
complementan con espermicidas su funcion es hacer que los espermatozoides sean incapaces
de movilizarse hacia el évulo, su presentacion puede ser en espuma, tabletas, évulos (o
supositorios vaginales), en cremas o en jaleas. Ofrecen una efectividad de 20-26 embarazos
por cada 100 mujeres de uso comun durante el primer afio y hasta 6 embarazos por cada 100

entre quienes lo saben usar de manera correcta y consistente (Rodriguez, 2004).

También estan los dispositivos intrauterinos (DIU), los cuales tienen una espiral de cobre
en el tallo vertical de la “T” y una placa del mismo material en cada uno de los brazos
horizontales, anteriormente solo se le colocaban a mujeres que ya han tenido hijos pero en la

actualidad ya existe un dispositivo para mujeres que aun no han sido madres (Salud, 2011).
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Asi mismo existe la esterilizacion femenina voluntaria es el método de planificacion
familiar moderno que més se usa en el mundo. Consiste en cerrar y cortar o atar las trompas
de Falopio para impedir que los 6vulos se unan con los espermatozoides y sean fertilizados,
también estd la esterilizacion masculina voluntaria o vasectomia, es un procedimiento
quirargico menor en el que los conductos deferentes (tubos por donde pasan los
espermatozoides desde los testiculos hasta la uretra), se atan y se cortan para impedir que los
espermatozoides se mezclen con el semen. La vasectomia es mas segura y méas sencilla de
realizar que la esterilizacion femenina y se esta utilizando cada vez més en muchos paises en

desarrollo (Ginecologos, 2015).

Otro método utilizado es el coito interrumpido, como la abstinencia periddica, método que
las parejas siempre tienen a su disposicion, no cuesta nada y no tiene ningun efecto
secundario requiere que el pene se extraiga de la vagina antes de la eyaculacion para impedir
gue haya contacto entre los espermatozoides y el dvulo. La eficacia anticonceptiva es similar
a la de los métodos de barrera, con tasas de embarazo de aproximadamente del 4% con el uso

perfecto y de por lo menos 19% con el uso tipico durante el primer afio (Salud, 2002).

A pesar de toda la diversidad que existe de métodos anticonceptivos existen estadisticas
que sefialan que los jovenes no los utilizan por ejemplo la Encuesta Nacional de la Juventud
preguntd a las y los jovenes las razones por las que no habian utilizado métodos
anticonceptivos en su primera relacion sexual. La primera razon fue que no esperaban tener
relaciones sexuales (49%); que su pareja no quiso (11.2% en total, 14% entre mujeres) que
el entrevistado no habia querido (9.3%); que no conocia los métodos (9.3%); el deseo de un

embarazo (7%); la verglienza de conseguir los métodos (5.9%); y que no se sentia igual
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(3.7%). Estos datos muestran que la falta de planeacién, provocada por algunas actitudes
negativas respecto a las relaciones sexuales en la adolescencia, es la principal razén que
impide el uso de los métodos anticonceptivos y ocasiona el embarazo en jovenes (Republica,

2009).
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Capitulo IV



La naturaleza del embarazo

4.1 Definicion y sintomas del embarazo

Se le conoce como embarazo al periodo de tiempo que comprende desde la fecundacion
del 6vulo por el espermatozoide hasta el momento del parto, durante este periodo se incluyen
procesos fisicos de crecimiento y desarrollo de un feto dentro del Gtero de la madre tiene una

duracién de 280 dias 0 nueve meses (Biagio, Dox, & Eisner, 1983).

El embarazo comprende un total de 40 semanas que equivale a 9 meses, el primer trimestre
suele ser el mas riesgoso por la probabilidad de pérdida del mismo (aborto espontaneo); y
mucho depende de los cuidados que tenga la futura madre, en el segundo trimestre comienza
la viabilidad del feto lo que significa que él bebé ya es capaz de sobrevivir extrauterinamente
ya que el feto se encuentra mas fuerte aun que es necesario vigilar periodicamente el
embarazo esto con el fin de fomentar la salud de la madre y del futuro hijo asi como para
disminuir el riesgo de complicaciones en el parto, estos cuidados se llevan a cabo con el
apoyo del personal sanitario de atencion primaria y atencidn especializada este equipo

formado por el médico, ginecélogo y apoyos (Alcolea & Mohamed, 2003).

Los sintomas que se presentan desde el inicio del embarazo hasta el nacimiento del bebg,
dependen de cada mujer asi como de su organismo, cada embarazo es diferente y se deben
identificar algunos sintomas en caso de tenerlos pero entre los mas recurrentes que anticipan
el embarazo es la ausencia del periodo menstrual (menorrea), hipersensibilidad en los

pezones (pechos sensibles), aumento del tamafio de las mamas, fatiga, orinar frecuentemente,
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necesidad de ingerir un determinado tipo de alimentos, desmayos o0 mareos, sensibilidad a

las aromas (Valera, 2009).

También suelen presentarse nauseas y vomitos sobre todo matutinos de las seis a las
catorce semanas de embarazo afectando al 70-85 % de las embarazadas y los vomitos al 50
%, trastornos urinarios: durante el primer trimestre, cansancio y suefio, alteraciones del
olfato, irritabilidad, cambios de caracter: tristeza, euforia, etc., el estrefiimiento sobre todo al
final de la gestacidn, debido a la disminucién de la motilidad gastrointestinal y al retraso del
vaciado intestinal que produce la presion del utero. Mareos cuando se esta mucho tiempo de
pie, cuando se haga un cambio brusco de posicion (esté agachada o tumbada y se levante),
debido a que la tension arterial esta mas baja de lo habitual durante el embarazo y estos tipos

de movimiento hacen que baje algo mas la tension (Alcolea et al., 2003).

Durante el periodo de gestacion suelen presentarse algunas complicaciones al grado de
provocar que se convierta en un embarazo de alto riesgo tanto para la madre como para el
hijo, lo antes mencionado puede tener diversas causas como falta de atencion médica, escasa
alimentacion, esfuerzo en exceso, multiples preocupaciones, enfermedades cronicas, etc.,
ocasionando morbilidad materna y perinatal asi como secuelas permanentes en la madre y en

el recién nacido (Gleicher, Buttino, & Elkayam, 2000).

Stern (1997) argumenta que el embarazo en México en areas rurales y urbanas marginadas
es mas frecuente ya que la unién y la maternidad temprana aun constituyen una parte
indisoluble de formas de vida femenina ante las cuales existen pocas opciones reales, también

manifiesta que las condiciones socioecondémicas y culturales de los grupos mayoritarios de
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la poblacion mexicana son las principales causas del embarazo, persistiendo las condiciones
de pobreza y la falta de oportunidades para las mujeres por lo cual tienden a conducirse a la

formacion temprana de familias.

Algunas jovenes no saben como evitar el embarazo, pues en muchos paises no hay
educacion sexual, es posible que se sientan demasiado cohibidas o avergonzadas para
solicitar servicios de anticoncepcion; o bien puede que los anticonceptivos queden fuera de
su economia y no les sea facil conseguirlos o incluso que sean ilegales. Aun cuando sea facil
conseguir anticonceptivos, las y los joévenes activas sexualmente son menos propensas a
usarlos que las mujeres adultas, puede que estas no puedan negarse a mantener relaciones
sexuales no deseadas o0 a oponerse a las relaciones sexuales forzadas, que suelen ser sin

proteccién (Alcolea et al., 2003).

4.2 Embarazo no planeado

Los embarazos en el siglo X1X tienen un alto indice de incidencia, aun cuando las jovenes
cuentan con la informacidn suficiente y tienen recursos preventivos a su alcance; muestran
cierta resistencia al uso de la diversidad de métodos anticonceptivos que existen en la
actualidad; o bien sentimiento de omnipotencia caracteristico de la adolescencia: “a mi no
me pasa lo que le pasdé a mi amiga/o”; de igual manera cuando se tienen ambiciones y
proyectos de vida limitados. Es esperado que las jovenes con un mayor nivel cultural y
educativo tomen medidas de control natal, por tener ambiciones mayores como la de lograr
una carrera 0 acceso a grupos culturales, sociales y deportivos, sin embargo, se sabe que

existe una serie de factores que contribuyen a que las jovenes no planifiquen su vida sexual.
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Ejemplo de ello es el estudio “Embarazo no planeado y aborto inducido en México: causas
y consecuencias” realizado por Juéarez, Singh, Maddow-Zimet y Wulf (2013), en el cual
afirman que detrés de cada aborto inducido de cada joven hay un embarazo no planeado
debido a un sinfin de causas (desinformacion, resistencia a utilizar métodos anticonceptivos
etc.) y estiman que el 55% (corresponde a 1.9 millones) del total de embarazos en México
no fueron planeados, de ese porcentaje el 19% es un nacimiento no planeado, el 30% es un
aborto inducido y el 6% corresponde a un aborto espontaneo de una concepcion no planeada;
en contraste al 45% restante de los cuales el 37% son embarazos planeados y el 8% restante

terminan en abortos espontaneos.

Asi misms autores del estudio anterior hacen referencia a que los niveles de embarazo no
planeado varian ampliamente por region definida por el nivel de desarrollo; mostrando mas
incidencia de embarazos no planeados en las regiones mas desarrolladas, donde el deseo de
tener familias pequefias es mas fuerte por lo cual estiman que 70% de los embarazos en el
Distrito Federal no son planeados. En las regiones mas desarrolladas se presentan 90
embarazos no planeados por cada 1000 mujeres embarazadas en edades comprendidas de 15
a 44 afos de edad y 71 embarazos no planeados por cada 1000 mujeres en regiones de
desarrollo intermedio en comparacion con un 45% de incidencia en Chiapas, Guerrero y
Oaxaca teniendo 56 a 59 embarazos no planeados por cada 1000 mujeres en las regiones
menos desarrolladas. Y concluyen el estudio haciendo referencia de forma general, que en
México cada afio ocurren 71 embarazos no planeados por cada 1,000 mujeres en edad

reproductiva, tasa que es muy similar a la estimada para toda América Latina y el Caribe (72
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por 1,000) por lo cual se estima que la mitad del total de embarazos no planeados en México

se resuelve mediante un aborto inducido.

Un estudio elaborado por Orozco y Hernandez en el afio 2011 y publicado en una Revista
de Colombia se confirmo6 que mas de la mitad de los embarazos no son deseados, algunos
datos sobre este evento, es que el 48% de los nacimientos de los Gltimos cinco afios han sido
deseados, el 30% preferia un embarazo “mas tarde”, es decir, en otro momento de su vida y
el 22% reportd que su embarazo “francamente no era deseado”, lo que permite analizar que
el 52 % de las mujeres no desean tener un hijo, un dato contradictorio ya que en materia de
salud reproductiva, la encuesta arrojé que el 79% de las mujeres actualmente usan métodos

anticonceptivos.

En la Universidad Libre Seccional Barranquilla ubicada en Colombia, su Departamento
de Bienestar Universitario se encarga de brindar apoyo y orientacién en cuanto a
planificacion familiar a través de platicas, conferencias, eventos ludicos, donacion de
anticonceptivos asi como ayuda psicoldgica, en la cual se realiz6 un estudio aplicando 30
cuestionarios de tipo encuesta a mujeres gque estan cursando carreras universitarias desde los
15 hasta 26 afios, donde los resultados mostraron que el 70% de las estudiantes/madres se
encuentran solteras y después de haber tenido a su hijo/a, no han pensado en dejar los
estudios, algunas consideran aplazarlos pero no abandonar la carrera, ya que esta poblacién
continla asi soltera y viven en sus hogares paternos, el 80% de las mujeres encuestadas
tienen el apoyo de sus padres y docentes, indicando que su familia las considera como parte
integral de ella a pesar del “error” cometido, reciben un acompanamiento por parte del cuerpo

docente para motivar a las jovenes a que no se retiren de la universidad, sino que el ser madre
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debe ser un estimulo para continuar con sus estudios, el 60% manifiesta que no se sentia
preparada para ser madre, confirmando que las jovenes llevaban su sexualidad sin tener en
cuenta las consecuencias (ser madre) y cuando llego, les toco asumir y el 50% de las
encuestadas afirma que sus parejas no han asumido la responsabilidad de su hijo/a y por lo
tanto, les ha correspondido a sus familiares brindarles la manutencion a ambos y finalmente,
se encuentra que el 90% de las mujeres encuestadas estd planificando (Hernandez et al.,

2011).

Estos estudios muestran que la poblacion de mujeres universitarias pocas veces busca
tener un embarazo en esta etapa de su vida, aun cuando el inicio de su actividad sexual cada
vez es realizada a mas temprana edad, Consulta Mitofsky, una empresa lider en México
dentro del campo de la investigacién de la opinién publica realizé una encuesta a 1200
jévenes mayores de edad del territorio mexicano donde se concluye que la edad promedio
de la primera relacion sexual de los mexicanos es de 17.6 afios; destacando que 4% de la
poblacién dicen no haber tenido relaciones sexuales, el 12% tuvo su primera relacion sexual
antes de los 15 afios y 4% después de los 25 afios. Se encuentra también que las mujeres
comentan haberse iniciado en la vida sexual a los 18.5 afios en promedio, en cambio los
hombres a los 16.7 afios, mientras que el 2% de los hombres mayores de 18 afios son
"virgenes" este porcentaje llega a 7% en el caso de las mujeres. En la actualidad se llega a
pensar que imposible encontrar hombres mayores de 18 afios solteros "virgenes" pero este
estudio nos confirma lo contrario siendo que se encuentra el 14% de la poblacion en este
rubro y por el contrario también hay datos de solteros actuales que ya habian tenido

experiencias antes de los 19 afios y son el 67% de los casos (MITOFSKY, 2004).

69



La Fundacion Mexicana para la Planeacion Familiar (MEXFAM, 1999), realizé una
encuesta para su programa “Gente Joven”, e informa que la edad promedio de la primera
relacion sexual en la poblacién estudiada por arriba de los 15 afios, es ligeramente mas alta
para las mujeres que para los hombres. A los 19 afios, el 60% de los varones declaré ya tener
actividad sexual en contraste con el 21% en mujeres. Cabe sefialar que los y las jovenes que
no asisten a la escuela tienen mayor actividad sexual que los y las jovenes permanecen
estudiando. El 6.9% de jovenes declararon haber tenido un embarazo, el 14.3% de las mujeres
de 18-19 afios encuestadas habia estado alguna vez embarazada y el 40% de ellas no lo habian

planeado (SALUD, 2002).

En el estudio anterior el grupo de jovenes entre 13 y 19 afios de edad encuestados, el 80%
sabia de la existencia de métodos anticonceptivos, si le agregan la poblacion de 10 y 12 afios
y el grupo de edad es de entre 10 y 19 afios este indicador baja al 50%. Esto sefiala que el
conocimiento sobre anticoncepcidn se asocia positivamente con la edad siendo el condon el
método del cual han oido hablar mas. En lo referente al empleo de métodos anticonceptivos
el 44% de los entrevistados declard haber usado un método anticonceptivo en su primera
relacién sexual, nuevamente se hizo hincapié en que los y las jévenes que asisten a la escuela

usaron un método anticonceptivo en mayor medida que los que no asisten.

Dentro de este mismo estudio cabe mencionar que entre los y las jovenes que han tenido
actividad sexual, el 73.2% alguna vez han usado métodos anticonceptivos. La declaracion de
uso de métodos anticonceptivos es mayor entre los varones que entre las mujeres (77.7%

contra 65%). Segun se sefiala en la propia encuesta, seria necesario indagar la causa del poco
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uso de métodos entre las mujeres, considerando que las mayores repercusiones del embarazo

no planeado recaen sobre ellas.

4.3 El embarazo en los diferentes contextos (rural y urbano)

Uno de los temas méas importantes a los que nos enfrentamos por la trascendencia social
que conlleva, es el embarazo adolescente, aconteciendo con mayor frecuencia en sectores
socioecondémicos bajos, aunque se representa en todos los estratos econdémicos de la
sociedad. El embarazo adolescente en México en las éareas rurales y en las urbanas
marginadas es mas frecuente, ya que la union y la maternidad temprana aun constituyen una
parte indisoluble de formas de vida femenina ante las cuales existen pocas opciones reales

(Blanco, 2005).

Respecto al lugar donde habitan las mujeres, para las estudiantes que viven en las ciudades
la expectativa de su entorno social es que continden sus estudios, obtengan un empleo que
les permita estabilidad y progreso material y solo hasta después decidan casarse o tener un
hijo, si el embrazo prematuro sucede, las jévenes son enjuiciadas y estigmatizadas por la
sociedad debido a las consecuencias de sus practicas sexuales: “se comio la torta antes del
recreo” o “ya salid con su domingo siete” esto acarrea serias consecuencias en su estado
animico y social comparado con las expectativas que se tienen dentro de un entorno rural
donde la tendencia que prevalece es que las mujeres jovenes tengan hijos y se dediquen al
hogar, un aspecto sobresaliente es la influencia de los estereotipos y las relaciones desiguales
entre los géneros como un factor importante en el embarazo adolescente: los estereotipos y

las relaciones se manifiestan de manera distinta segin los contextos sociales. “Los
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estereotipos son creencias fuertemente arraigadas que se tienen sobre las caracteristicas

atribuidas a ciertas categorias de personas” (SEP, 2012).

El entorno desde hace ya varios afios muestra un desbalance donde a la mujer es a la Gnica
persona que se le responsabiliza de manera particular de procrear a edad joven y sin la
preparacion o planeacion respectiva, siendo que el hombre comparte esta misma
responsabilidad, sin embargo socialmente no es asi, aunque las mujeres tienen la capacidad
de procrear, los hombres tienen la responsabilidad de ejercer su sexualidad con educacién y

respeto.

En el contexto urbano generalmente, el ideal social es que la gente joven complete por lo
menos la escuela secundaria, que sean econémicamente independientes y que se casen antes
de ser padres, dado que una pareja en donde por los menos alguno ha terminado una profesién
y que cuentan con un empleo bien remunerado, serdn mas capaces de cuidar y educar a un
nifio, que aquellos que han dejado de la escuela, que no cuentan con un empleo y sobre todo

gue no han llegado a una edad adulta (Sanchez, 2005).

En este contexto se le da gran importancia a la familia donde la mayoria tienden a ser
integradas, hay un control y supervision cercano sobre los jovenes, particularmente sobre las
mujeres existen fuertes incentivos para estudiar y para prepararse; muchos jévenes,
principalmente varones, estudian y trabajan, las opciones de vida son multiples asi mismo
tanto los varones como las mujeres aspiran a terminar una carrera universitaria, a seguir sus
intereses y vocaciones. La formacion de una familia también esta entre sus planes, pero para

mucho mas tarde en la vida. Parece ser que las relaciones sexuales estan ocurriendo mas
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tempranamente que en generaciones anteriores, probablemente exista un nimero creciente
de embarazos, pero la mayoria de ellos se oculta y se interrumpe, dado el gran peso que se
asigna en este sector a terminar una carrera universitaria y a realizar las aspiraciones de clase

(Stern, 2003).

Para los habitantes del contexto urbano ser hombre significa ser fuerte, tomar la iniciativa,
responsabilizarse de sus actos, el tener relaciones sexuales es signo de llegar a ser hombre y
dejar de ser nifio, este acto ritual ocurre frecuentemente con prostitutas, ya que pocas mujeres
de su clase social estan sexualmente disponibles por el contrario la mujer debe ser modesta,
casta, ignorante en cuestiones de sexo (SEP, 2012). Los estereotipos masculinos enfatizan
la seguridad en si mismo, la accién, la competitividad, el caracter emprendedor, mientras la
identidad femenina gira alrededor de la contradiccion entre los estereotipos tradicionales de
la mujer como un ser romantico, sentimental, tierno, y las aspiraciones modernas de ser
asertiva, segura de si misma, con planes independientes para el futuro. La virginidad no es
tan valorada como en los otros sectores, aunque permanece como importante al nivel del

discurso (Stern, 2003).

La problematica del embarazo en jovenes esta mediada principalmente por las
aspiraciones que tienen los jefes de familia de este nivel para lograr que sus hijos terminen
la universidad, asi como el hecho de que la dependencia de los jovenes se prolonga hasta
tercera década de la vida. Por lo tanto, cuando éste ocurre, tiene un significado de accidente
y generalmente termina en abortos inducidos, algunas veces sin claro consentimiento de la
adolescente o en uniones tempranas no siempre satisfactorias para la joven pareja, a costa de

prolongar la dependencia de su familia (Blazquez, 2012).

73



A pesar de su ilegalidad, el acceso que tienen estos jovenes a abortos seguros es
relativamente facil, dados los medios sociales y econdmicos con los que cuentan, algunas las
familias conservadoras preferiran llevar a término el embarazo y, dependiendo de la calidad
de la pareja, ejercerdn presion para un matrimonio temprano, en cuyo caso probablemente
los jovenes tendrian que interrumpir sus estudios u optaran por mantener al nifio para criarlo
dentro de la familia y cualquiera sea el curso escogido, habra apoyo familiar para llevarlo a

cabo (Stern, 2003).

En México la mayoria de los embarazos se presentan en mujeres con niveles bajos de
recursos y estudios en comparacion con quienes posponen su maternidad y alcanzan mayores
grados académicos con una perspectiva futura mas clara. En el nivel rural el embarazo es
visto como un evento inesperado que restringe el progreso familiar y algunas consecuencias
son la desercion escolar, economia baja, uniones conyugales inestables que presentan
frecuentemente violencia intrafamiliar, abortos provocados, mala atencién del embarazo y

del parto (Blazquez, 2012).

Para Blanco (2005) el embarazo adolescente en el area rural va ligado a la pobreza y a la
marginacion, la falta de informacién y acceso a la educacion, esta situacion impide la
posibilidad de acceder a otra forma de vida. Los hijos son vistos como manos de trabajo pue
podran ayudar en un futuro a mejorar la economia familiar y la supervivencia en la

comunidad es fundamental (Blanco, 2005).

El contexto social y cultural en el que se desarrollan las jovenes embarazadas campesina

e indigenas, el conocimiento de las relaciones familiares es de suma importancia, cuando la
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comunidad o el nicho familiar se entera del embarazo se toman diversas decisiones, las cuales
por lo general no son tomadas por la joven. Si el embarazo es aprobado se dispone la union
conyugal y la joven tendra que irse a vivir a la casa y con la familia de su esposo o pareja,
entonces la joven tendré que aprender nuevas costumbres y adaptarse a la situacion, aunque
no esté de acuerdo. Por el contrario, cuando el embarazo o la unidén no es aceptada, las
decisiones son tomadas por los padres de la joven y ellos son quienes deciden el futuro y el

del bebé que esta esperando (Barquero, 1993).

La Secretaria de Educacién Publica en su Programa de Becas a Madres jovenes y jovenes
embarazada menciona que los estereotipos cambian segun el contexto, por ejemplo en el
marginal, ser hombre significa ser rudo, atrevido, transgresor y ser mujer simboliza ser
sufrida, sumisa, cuidadora, luchona. El vardn debe poner en juego su destreza como cazador
para saciar su impulso sexual, lo que confirmara publicamente su hombria. La mujer debe
probar su respetabilidad, haciéndose deseable, pero manteniendo limites con los hombres, ya
gue mantener la respetabilidad es la mejor garantia para que el hombre asuma la
responsabilidad frente a un posible embarazo. En ambos casos son comunes las familias
desintegradas, condiciones adversas y pocos incentivos para permanecer en la escuela. En

algunos casos no hay, o es escasa la comunicacién de los padres con los jévenes (SEP, 2012).

No se debe olvidar que en las comunidades la virginidad femenina es muy valorada ya
gue se considera como una condicién sagrada, simbolo de pureza y valor como mujer y el
hecho de que los padres o la comunidad se enteren que una mujer ha tenido relaciones
sexuales antes del matrimonio le ocasionaria el rechazo, los padres serian responsables de la

reputacién de la joven y heredarian esta responsabilidad al marido (Amuchastegui, 1998).
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Capitulo V



Redes de apoyo

5.1 Definicidon de red de apoyo

El concepto de red tiene diversas acepciones. A partir de su significado méas amplio (una
red es una estructura que cuenta con un patron que la caracteriza y que posibilita la
interrelacién de sus nodos), se pueden desprender diferentes nociones que llevan a distintos
tipos de redes. Apoyo, por su parte, procede de apoyar: sostener algo, ayudar a mantenerlo,

respaldarlo.

Una red de apoyo, por lo tanto, es una estructura que brinda algln tipo de contencion a
algo o alguien. La idea suele referirse a un conjunto de organizaciones o entidades que
trabajan de manera sincronizada para colaborar con alguna causa, Al existir una red de apoyo,
aquel que necesita ayuda recibe una contencion integral, dicho de otro modo: el tema en
cuestion es atacado desde diversos sectores, algo que permite perfeccionar el tratamiento

(Pérez & Merino, 2016).

Las redes de apoyo como un conjunto de personas y/o grupos que ejercen una funcion
reciproca entre si. (Rodriguez, 1995).Las redes sociales otorgan a sus miembros apoyo
afectivo, emocional, fisico y en algunos casos econdmicos. Son una fuerza social, llegan a
ejercer gran impacto en la sociedad. Dabas (2001) define a la red, como aquellas personas

con las cuales el individuo mantiene contacto y algun tipo de vinculo social.

Segun Carlos Sluzki (1993) la red social personal, es la suma de todas las relaciones que
un individuo percibe como significativas o define como diferenciadas de la masa anonima de
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la sociedad. Esta red corresponde al nicho interpersonal de la persona y contribuye
substancialmente a su propio reconocimiento como individuo y a su imagen de si. La red
social personal puede ser registrada como mapa minimo que incluye a todos los individuos

con los que interactlia una persona.

Ahora bien, al hablar de Red Social se evoca al conjunto de relaciones y vinculos en los
cuales la persona se encuentra inmersa (Barnes, 1972), por lo que da origen a la concepcién
de la persona como un sujeto en interaccion con otros, tan capaz de influenciar como de ser
influenciado, entonces, esta es definida como un grupo de personas, bien sea miembros de
una familia, vecinos, amigos o instituciones, capaces de aportar un apoyo real y duradero a

un individuo o familia.

Una Red Social es un grupo de personas, miembros de la familia, amigos y otras personas,
capaces de aportar una ayuda y un apoyo tan reales como duraderos a un individuo o a una

familia (Speck, 1989).

Lopata (1975) define a la red informal como un sistema de apoyo primario integrado al
dar y recibir objetos, servicios, apoyo social y emocional considerado por el receptor y
proveedor como importantes. Chappell (1992) ubica a la red social como una instancia
mediadora por la cual se proporciona apoyo emocional, informacional y sentimental.
Gottlieb (1983) menciona que tales interacciones tienen beneficios emocionales y efectos en

la conducta de los individuos.

Actualmente, una red social es concebida como la manera en que un grupo de individuos

establecen distintos tipos de relaciones, a partir de unos intereses comunes. Estos vinculos
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pueden ser de orden afectivo, econémico, politico o cultural. Asi mismo pueden ramificarse
desde una persona, como en ciertas formas de parentesco; o de un grupo, como seria el caso

de las asociaciones, barriales o comunitarias.

De forma general se puede decir que las redes de apoyo son un conjunto de personas cuyos
limites pueden aparecer difusos, con respecto de un tipo de relacion y que son de vital
importancia en la vida de todo ser humano, especialmente cuando hay un asunto que amenaza
la esfera biopsicosocial de una persona, se puede considerar a estos lazos de apoyo como un

sistema donde lo que le sucede a un miembro del grupo le afecta a todos.

A veces las redes de apoyo suelen ser heterogéneas es decir, estdn formadas por personas
de diferente raza, etnia, clase social etc., sin embargo todos las personas que conforman esa
red estan ahi por algdn interés en comdn o algo que los hace identificarse por lo tanto se unen
a una misma causa. Cuando la gente de una red de apoyo se retine por algin propdsito y logra

su objetivo, puede ser que ese lazo de apoyo se desintegre y no se estructure mas.

5.2 Clasificacion de redes de apoyo

Las redes de relaciones sociales, son las relaciones informales y las formales, las primeras
se establecen entre vecino, parientes y amigos, con el objeto de intercambiar bienes y
servicios que hacen a la organizacion de la vida cotidiana de los miembros o familia
participes de la relacion. Las relaciones formales de intercambio se construyen sobre la base
de la interaccion diaria y se manifiestan con regularidad de eventos e intercambios de bienes

y servicios entre un conjunto de individuos (Dapuez, 2009).
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Las redes de apoyo estan clasificadas en formales e informales. Las redes informales o
primarias son las relaciones familiares, personales y comunitarias en conjunto con las
amistades conformando una base afectiva muy importante y esencial no estructurada como

programas de apoyo (Murillo & Gutierrez, 2008).

Las redes formales se establecieron con el proposito de brindar apoyo a todas las personas
en general como centros de salud, oficinas o programas gubernamentales etc., sus miembros
desarrollan roles concretos, basados en una organizacion formal y estructurada que considera
objetivos especificos en ciertas areas determinadas. Se puede integrar con organizaciones no
gubernamentales, instituciones publicas y privadas que brindan servicios y organizaciones
politicas y econdmicas que determinan los derechos basicos disponibles a las madres jovenes

(Murillo & Gutierrez, 2008).

Barros y Mufioz (2001) definen cuatro tipos de apoyo:

1. Apoyos materiales: recursos monetarios y (dinero en efectivo, como aporte constante o

no, remesas, regalos, otros) no monetarios (comida, ropa, pago de servicios).

2. Apoyos instrumentales: transporte, ayuda en labores del hogar, cuidado y

acompariamiento.

3. Apoyos emocionales: carifio, confianza, empatia, sentimientos asociados a la familia'y
la preocupacion por el otro. Pueden presentarse mediante visitas periddicas, transmision

fisica de afecto
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4. Apoyos cognitivos: intercambio de experiencias, transmision de informacion

(significado) consejo.

El apoyo social como provisiones instrumentales o expresivas, reales o percibidas,
aportadas por la comunidad, redes sociales y amigos intimos. En su definicion, reflejan los
tres niveles de analisis necesarios para su estudio, si bien a la hora de obtener apoyo, los tres

niveles estan interconectados (Fernandez, 2005).

El primer nivel de analisis estaria ocupado por la comunidad, haciendo referencia a la
integracién social, regulacion normativa y orden social que ésta ofrece dando significado a
la propia existencia y protegiendo a la persona contra la incertidumbre, que en Gltimo extremo
daria lugar a un funcionamiento desordenado. En un segundo nivel de analisis lo constituyen
las redes sociales, que aportaria un sentido de relaciones y de union con los demas y el tercer
nivel de andlisis seria el correspondiente al méas intimo, al que proporciona un sentimiento de
vinculo mas estrecho, en el cual se esperan intercambios reciprocos y mutuos y también en

el que se comparte una responsabilidad por el bienestar de los otros.

Llamas (1981) afirma que las redes de apoyo primario se caracterizan por: a) un alto grado
de integracion cara a cara, b) un alto grado de intercambio instrumental, c) relaciones

simétricas y reciprocas.

Estos lazos primarios, constituyen la matriz fundamental en la que el sujeto existe y actla.
Llamas habla de las redes de segundo orden, que son aquellas personas a las que no se conoce,

pero a las que se puede llegar a través de la red primaria.
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Se puede decir que hay dos grandes categorias de redes sociales cuyo uso es diferencial y
son: El sistema de apoyo natural que se refiere a la personas con las que se tiene contacto y
algun tipo de relacion y los que se denominan sistema artificial que son aquellos grupos que
estan a disposicion del sujeto ofertando algun tipo de prestacion siempre que el sujeto lo

requiera (Hurd, Pattison, & Llamas, 1981).

Todo individuo que vive en sociedad crea lazos con aquellos con quienes convive de una
forma u otra, comprendiendo el dominio de sus relaciones espaciales en su representacion
espacio-temporal, en la dimension temporal los lazos de apoyo son como la familia
desplegada sobre varias generaciones, en su dimension espacial los lazos constituyen a pares,
los vecinos, los colegas de trabajo, miembros de distintas agrupaciones a las que pertenece

el individuo (Sanchez, 1981).

El apoyo social se conforma a través de todos aquellos que rodean a la persona y los
recursos que pueden ofrecer otorgando un soporte emocional tangible, la oportunidad para
compartir intereses comunes y el contexto para sentirse integrado a un grupo y respetado

como persona (Carreras & Carreras, 2011).

5.3 Redes de apoyo a madres universitarias

Las redes de apoyo configuran a las personas en las comunidades ya que ofrecen
movilidad, flexibilidad, desplazamiento fisico y social, relaciones eficaces y eficientes. En
los lazos de apoyo no se habla de territorio, de identidad o de historia, mas bien hoy en dia

se habla de intercambio de recursos, de apoyo reciproco, de contacto social, de ganancia
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social. Se puede decir que un lazo de apoyo, es un sistema de vinculos, cuya orientacion es

hacia el apoyo de sus miembros (Schoroeder, 2005).

La posibilidad de contar con redes de intercambio que influyen a la hora de tomar
decisiones y a veces ayudan a lograr mayor seguridad en las decisiones alcanzadas, implican
el mantenimiento de relaciones por prestaciones mutuas, es decir negociaciones simbolicas
y materiales que otorgan a los sujetos una sensacion de apoyo social que los posiciona de

manera diferenciada en su cotidianidad (Dapuez, 2009).

Las redes de apoyo que presenta la familia son de vital importancia, especialmente en las
mujeres, ya que en estos lazos, es donde las mujeres se permiten armar y desarmar sus vidas,
retoman el pasado, enfrentan el futuro y viven el presente. En Latinoamérica, la familia juega
un papel muy importante, es una fuerte red de apoyo y de gran ayuda, ya que extienden y
sobrepasan los limites inimaginables, y cada quien lo hace u otorga su ayuda por el gusto de

hacerlo, no por considerarlo una obligacion.

La familia tiene basicamente las siguientes funciones:

a) Funciones institucionales: la funcion bioldgica, que consiste en transmitir y acoger la
vida humana.

b) Funcién econdémica: que es proveer los bienes materiales necesarios para la
subsistencia.

c) Funcion protectora: ofrecer seguridad contra los riesgos de la existencia de sus
miembros.

d) Funcion cultural: transmitir valores y tradiciones ético sociales.
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e) Funcion integradora: introducir al individuo en la sociedad y en la medida de lo

posible ejercer un control sobre el (Lopez, 1993).

Del buen cumplimiento de estas funciones, dependera el hecho de hablar de familias
unidas o unicamente juntas, deduciendo por unidas aquellas en las que los miembros son
capaces de dar apoyo moral y econdémico en cualquier situacion. Lopez (1993) hace
referencia a aquellos grupos de personas que aunque tiene un lazo de parentesco y viven o
vivieron en la misma casa, sin embargo su convivencia no es armoniosa y los une solamente

un lazo de parentesco, mas no un lazo afectivo profundo.

Devito (2007) plantea que para que exista un ajuste positivo a la maternidad, es importante
el apoyo recibido por parte de su entorno social ya que este podria cumplir funciones de
orientacion, refuerzo social y asistencia, de esta manera promoviendo el desarrollo
psicosocial y ayudando al autodesarrollo. Este soporte es ain més relevante si ademas se

adapta a las necesidades especificas de una madre joven.

Por ello las redes de apoyo juegan un pilar fundamental en la etapa de ser madre
universitaria, en mucho de los casos en la medida y la forma en que se le brinde el apoyo a
la estudiante va a determinar si continua hasta terminar su carrera, se da de baja temporal o
deserta de la carrera definitivamente. Las redes de apoyo contribuyen a la calidad de vida de
las personas, no solo por el hecho de proporcionarles apoyo material y diferentes
instrumentos que mejoran las condiciones de vida ademas tienen un impacto importante en

su ambito emocional.
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El tener la seguridad de contar con un mayor nimero de sujetos en la red social parece
funcionar como un factor protector en el desempefio académico. Estos resultados coinciden
con investigaciones anteriores que han destacado al apoyo social como potenciador en el
logro académico satisfactorio (Carreras et al.,2011). El apoyo es fundamental para el logro
de metas profesionales en madres universitarias, ya que sus relaciones sociales, tanto en el
interior de la universidad como fuera de ella, se reducen debido a la multiplicidad de

responsabilidades que se adquieren por ser madre universitaria.

La maternidad joven puede acarrear diferentes consecuencias, que pueden ser
influenciadas dependiendo del apoyo familiar que tengan las madres para continuar sus
estudios, la orientacion prenatal recibida, la participacion en el proceso del padre del recién
nacido, la responsabilidad, entre otros. Siendo estos vinculos determinantes en el desarrollo
de una visién mas positiva 0 negativa sobre la maternidad por parte de la madre (Cimino et

al, 2014).

Dentro de las posibles redes de apoyo la relacion de la joven con su propia madre puede
ser la mas importante, pudiendo influenciar en su capacidad y autopercepcion para criar al
recién nacido. Determinandose que mientras mayor sea el apoyo recibido por parte de sus
madres, mayor sera su propia autoevaluacion como madre, hace al mismo tiempo la
diferencia entre el apoyo intangible y el material, otorgando mayor significacion al primero,

ya que ayudaria a formar una autopercepcion mas positiva de la maternidad (Devito, 2007).

La aceptacion de la maternidad por parte de la madre parece relacionarse con la aceptacion

familiar, lo cual incide en que la principal fuente de apoyo sea la madre de la estudiante y en
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que la relacion entre ellas tienda a mejorar. Aungue la reaccion inicial del papéa de la madre
adolescente al enterarse del embarazo y en los primeros dias de vida del bebé es de rechazo
o de fingida indiferencia, con posterioridad, cuando esta presente, llega a cumplir el rol de
figura paterna del bebé, con manifestaciones de acogimiento, carifio y cuidados (Estupifian

& Vela, 2012).

En la familia la cohabitacion es considerada como una de las formas mas comunes de
apoyo a las madres universitarias, aunque se da también sin ella, especialmente en cuanto al
apoyo material y emocional y esto no parece haber cambiado sustancialmente, este patron
puede modificarse en el futuro producto de cambios en la nupcialidad de las jovenes y de sus
madres o biencuando los hijos no cuentan con recursos suficientes para independizarse (o0 no

desean hacerlo) o cuando la situacion econémica es precaria (Palomba, 2002).

Las redes de apoyo familiar tienen una gama de ayudas factibles de ser otorgadas
(quehaceres, domésticos, cuidado directo, confidencialidad, apoyo emocional, intimidad,
compafiia, consejo, entre otros). Una de las caracteristicas de este flujo de ayudas es que se
dan en forma cotidiana, lo que representa una labor intensiva en algunas ocasiones. Las
diferencias en las ayudas otorgadas se genera por los niveles de proximidad establecidas,
intimidad, la convivencia diaria, el compartir espacios y enseres dentro de los hogares

(Montes de Oca, 2002).

De manera especifica en los estudios realizados por Devito (2010), se identificd también
al padre del recién nacido como una fuente de apoyo secundario, ya que a traves de su

colaboracion en la crianza, puede llegar a ser significativo, como un apoyo emocional y
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tangible, mientras que al encontrarse ausente, su relevancia disminuiria. El apoyo por parte
de la pareja seria también muy importante en el mantenimiento del bienestar psicoldgico de
la madre, determinando que un apoyo efectivo incidiria en disminuir los niveles de ansiedad,
depresion y aumentando la autoestima de la futura madre. Disminuyendo ademas la
depresion post parto y contribuyendo en el aumento del peso del bebé (Cimino, Duran,

Herbage, Palma, & Roa, 2014).

Después de la familia, sin lugar a duda, las redes de amigos, vecinos, excompafieros de
trabajo pueden ser fundamentales en la provision de diferentes tipos de ayuda, las personas
jévenes recurriran primero a sus padres después a los demas parientes y finalmente a los
amigos, sin embargo, aunque los amigos se encuentren en ultimo término también hay
evidencia que muestra que en determinadas circunstancias pueden resultar una fuente de

apoyo fundamental (Montes de Oca, 2002).

Pocas investigaciones han analizado las circunstancias en las que los amigos actdan en los
sistemas de apoyo, pero no hay duda de que al hablar de redes sociales, los amigos fungen
como los principales actores. Aunque ellos pueden aportar una gran diversidad de ayudas, la
literatura ha resaltado el apoyo emocional como uno de los mas importantes. La amistad tiene
significados diferentes para hombres y mujeres, también hay continuidades y
discontinuidades en ambas. Sus objetivos son diferentes y los efectos para cada cual cambian
también dependiendo del lugar de residencia. Scott y Wenger (1996) han sefialado que las
amistades de los hombres siguen basandose en las actividades compartidas, mientras que las
amistades de las mujeres son mas intimas e intensas y tienden a centrarse en la conversacién

y el apoyo mutuo.
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Segun Himes & Reidy (2000) mencionan que el apoyo opcional provisto por los amigos
es probablemente el més apreciado que el cuidado recibido obligadamente por la familia, los
tipos de ayuda que pueden brindar los amigos son diferentes, como se sefialo arriba
predomina el apoyo emocional, pero algunos estudios han mostrado que las redes de amigos
no actuan en todos los casos. En general los vinculos de amistad estan establecidos por
intereses comunes Yy actividades compartidas. A los amigos los elegimos, mientras que a los
miembros de la familia grande de interaccion, no. Los amigos comparten cddigos de

reciprocidad especificos. Y estos codigos cambian en el curso de vida de las personas.

Las redes de apoyo dan estructura a la percepcion de la persona y a sus conductas sociales,
constituyen la realidad, reformulando la experiencia social y opera las distinciones basicas
que orientan el circulo vital de la persona en sociedad. En situaciones de conflicto o
momentos dificiles los lazos de apoyo, tienden a verse fortalecidos, sin embargo, estos se
pueden desvanecer una vez pasada esta situacion, en un estado estresante para algunas
personas, los lazos de apoyo del grupo pueden ser rechazados, por considéralos negativos o
porque ejercen demasiada presion especialmente en la persona que tiene algin problema o

situacion dificil.

Los lazos de apoyo proporcionan actualmente a los individuos un marco indispensable
para que el apoyo social sea accesible a todas las personas. Apoyo se entiende como
econdmico, afectivo, emocional, contactos sociales, informacion sobre cualquier tema. Con
las redes de apoyo, se conversa sobre cualquier tema, para generar accion y generar con ello

posibilidades de nuevas acciones.
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A grandes rasgos todos estos estudios confluyen en la importancia que tiene la red social
para apoyar en los sucesos relevantes que ocurren en la trayectoria de vida de los sujetos. Se
ha demostrado que percibir que se tienen personas cercanas que apoyan puede representar

una diferencia abismal en la resolucion de los problemas de la vida diaria.

5.4 Mapa de redes de apoyo

Carlos Sluzki (1998) disefia un mapa de red orientado a visualizar los lazos de intimidad
de las personas, en el cual comprende a todos los individuos con quienes una persona
interactda, e incluye un circulo interior de relaciones intimas (Ej.: familiares directos y
amigos cercanos), un circulo intermedio de relaciones personales con intercambios de menor
grado de intimidad y compromiso (Ej.: relaciones sociales, familiares intermedios, y un
circulo externo de conocidos y relaciones ocasionales (Ej.: compafieros de colegio, buenos

vecinos, familiares lejanos).

Sluzki (1998) menciona que el conjunto de todas estas conexiones o vinculos en un
momento dado constituye la red social de la persona, la cual se evalla de acuerdo a las
caracteristicas estructurales, las funciones sociales cumplidas y los atributos de los lazos o
relaciones especificos. Las caracteristicas estructurales incluyen tamafio (nimero de personas
en la red), distribucion (cuantas, en qué circulo y sector), densidad (conexién entre los
miembros), el tipo de funciones presente y ausente, la homogeneidad/ heterogeneidad
demogréafica y sociocultural de la red y su dispersion (distancia geogréafica entre los

miembros).
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El tipo de intercambio interpersonal entre los miembros de la red corresponde a las
funciones de la red: compafiia social (hacer cosas juntas), apoyo emocional (clima de
comprension), guia cognitiva y consejos (modelos de roles, compartir informacion,
aclaracion de expectativas), regulacion social (reafirmacion de roles y responsabilidades,
control de la desviacion) y ayuda material y de servicios. Respecto a los atributos de los lazos,
se puede estudiar sus funciones (compafiia social, apoyo emocional, etc.), su
multifuncionalidad (cuéntas de esas funciones cumple), cuén reciproca es (son 0 no ambos
dadores y receptores de funciones), cuan intensa 0 comprometida es, cuanto tiempo existe y

cuan frecuentes son los contactos (Sluzki, 1998).

Familia Conocidos

Relaciones sociales

Relaciones intimas

Comunidad Trabajo y estudio

El circulo central es la persona, luego de dentro a afuera corresponden las relaciones
intimas, las relaciones sociales con contacto personal y en el circulo externo los conocidos.
Se dibuja un punto o circulo, si se desea con sus iniciales o nombres, por cada relacién en su
correspondiente cuadrante y circulo. Sluzki ademas une por una linea a estas personas con el
circulo central de la persona indice y une a las personas que se conocen entre si también por

una linea.
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El Mapa de la Red, da cuenta de los vinculos con los que se cuenta y hay que movilizar,

los que se deben reestablecer o fortalecer, y sobre todo aquellos vinculos a suprimir.

Segun Sluzki (1998), la Red Social se evalta de acuerdo:

1. Caracteristicas estructurales: tamafio, distribucion, densidad, tipo de funcion,

homogeneidad / heterogeneidad demografica y sociocultural de la red y dispersion.

2. Funciones sociales cumplidas: compafiia social, apoyo emocional, guia cognitiva y

consejos, regulacion social, ayuda material y/o de servicios

3. Atributos de los lazos o relaciones especificas: multidimensionalidad, reciprocidad,
cuan intensa y comprometida es una relacion especifica, frecuencia de los contactos, a lo

largo de cuanto tiempo se ha establecido cada relacion.
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Capitulo VI



Metodologia

6.1 Tipo de investigacion

El tipo de investigacion es cuantitativa-descriptiva ya que busca especificar propiedades,
caracteristicas y rasgos importantes de cualquier fendbmeno que se analice con base en la
medicién numérica para probar teorias, a la par describir tendencias de un grupo o poblacion
detallando como son y como se manifiestan. Esta investigacion es Gtil para mostrar con
precision los angulos y dimensiones de un fenémeno, suceso, comunidad, contexto o

situacion (Herndndez, Fernandez, & Bautista, 2010).

6.2 Disefio de investigacion

El disefio es no experimental-transversal: debido a que son estudios que se realizan sin
manipulacion deliberada de las variables y en los que solo se observan los fenémenos en su
ambiente natural para posteriormente analizarlos, no se genera ninguna situacion, sino que
se observan situaciones ya existentes, no provocadas intencionalmente en la investigacion.

Se utilizan para la recopilacion de datos en un momento Unico (Hernandez et al., 2010).

6.3 Sujetos

Los sujetos participantes corresponden a un tipo de muestra no probabilistica o dirigida,
ya que la eleccion es por conveniencia, es decir un grupo de la poblacion en la que la eleccidn

de los elementos no depende de la probabilidad sino de las caracteristicas de la investigacion,
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el procedimiento no es mecanico ni con base en formulas de probabilidad sino que depende

del proceso de toma de decisiones de un investigador o investigacion.

La eleccion de sujetos obedecié a los criterios de investigacion ya que la matricula de la
Licenciatura de Psicologia corresponde a 213 mujeres en el turno matutino y 163 para el
turno vespertino de primero a noveno semestre teniendo un total de 376 de las cuales se
trabajo con 37 mujeres que corresponde al 9.8 % de la poblacion total de mujeres inscritas
en psicologia y que cumplen con el criterio de inclusion de ser madres universitarias con un

rango de edad entre 18 y 43 afios de la Escuela Superior Actopan (Hernandez et al., 2010).

6.4 Enfoque epistemoldgico

El enfoque empleado en la presente investigacion fue empirico — analitico, el cual se da
mediante un conocimiento objetivo donde la labor primordial del investigador es adquirir una
posicién objetiva para que las hipdtesis sean comprobadas o rechazadas mediante el analisis
de datos, alcanzando un valor explicativo, se considera empirico en el sentido de que la fuente
de informacion y de respuestas a las preguntas de investigacion es la experiencia es decir la
ciencia toma datos y funda las conclusiones en la observacion ordenada y sistemética de los
hechos. La técnica de recoleccion de datos fue mediante cuestionarios para realizar un analisis

e interpretacion de resultados estadisticos (Thuiller, 1993).

El método utilizado es el hipotético-deductivo ya que su aplicacion es mediante un disefio
no experimental cuya finalidad radica en explicar las causas de los fendmenos de la

investigacion para predecirlos y controlarlos a través de la aplicacidn de encuestas efectuando
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una base de datos en el programa (SPSS) y Microsoft Excel para posteriormente realizar un

analisis estadistico.

Este método proviene de la tradicidn aristotélica o la ciencia como explicacion teleoldgica,
estudian los fines o propositos de un objeto, esta postura indica que existen dos momentos
en la explicacion cientifica, el primero, es la induccién y consiste en una progresion desde
las observaciones hasta los principios generales o explicativos, el segundo es el deductivo,
este fundamenta la reduccion de enunciados acerca de los fendmenos a partir de premisas

gue contengan principios explicativos.

6.5 Construccion de categorias analiticas

6.5.1 Definicion conceptual

Variable Independiente: Redes de apoyo a madres universitarias: Las redes de
relaciones sociales, son las relaciones informales que se establecen entre vecinos, parientes
y amigos, con el objeto de intercambiar bienes y servicios que hacen a la organizacién de la
vida cotidiana de los miembros o familia participes de la relacion. Las relaciones formales
de intercambio se construyen sobre la base de la interaccidn diria y se manifiestan con
regularidad de eventos e intercambios de bienes y servicios entre un conjunto de individuos

(Dapuez, 2009).

Es de gran relevancia mencionar que no existe una definicion de madre universitaria, ya
que dentro de la sociedad no es esperado que una joven que cursa sus estudios se convierta
en madre, por lo tanto madre universitaria es aquella mujer que ha parido a otro ser de su
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misma especie y se encuentra cursando sus estudios dentro de una institucién de educacion

superior (RAE, 2014).

Variable dependiente: Permanencia de las madres universitarias en la universidad:
Es el educando que se registra en una institucion educativa y es aceptado oficialmente por

ella para asistir a clases en cualquier nivel educativo (SEP, 2008).

6.5.2 Definicidén operacional

Variable Independiente: Redes de apoyo a madres universitarias: Se identificaran las
redes de apoyo con las que cuentan los sujetos a través de un cuestionario comprendido de
85 items, con 7 apartados, de las cuales 82 son preguntas de opcién mdltiple y 3 son

preguntas abiertas.

Variable dependiente: Permanencia de las madres universitarias en la universidad: Las
contribuyentes de esta investigacion son madres universitarias inscritas de primero a noveno

semestre de ambos turnos en el periodo Enero-Junio 2016 en la Escuela Superior de Actopan.

6.6 Trabajo de campo

El concepto de ‘“campo” es una reminiscencia de cuando las investigaciones
antropoldgicas se realizaban en sociedades primitivas, por ello, las expresiones “trabajo de
campo” y “cuadernos de campo” (apuntes de observaciones y dibujos), se refiere a los
métodos tradicionales de investigacion sobre el terreno, de las ciencias naturales y de las

sociales, como la antropologia cultural (Monistol, 2007).
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La Escuela Superior Actopan no tiene un registro y/o control de la cantidad de madres
universitarias pertenecientes a la institucion por tal motivo para la busqueda de los sujetos
aptos para esta investigacion se acudi6 aula por aula de la licenciatura en psicologia y se le
explico al profesor correspondiente el objetivo y titulo de esta investigacion y si en su aula
tenia a alumnas que son madres universitarias y que si les otorgaba el permiso de salir a
contestar la encuesta para la recoleccion de datos, serian aproximadamente 15 minutos, este
mismo proceso se utilizé para cada uno de los semestres, los profesores se portaron muy
accesibles y ninguno se neg6 a que sus alumnas participaran y finalmente se realizo el analisis

de cada uno de los cuestionarios mediante una base de datos en el programa (SPSS).

6.6.1 Etapas de la investigacion

Uno de los esquemas méas conocidos de representacion grafica sobre el proceso de
investigacion cientifica es el que realiza Wallace (1976), el cuél se trata de un proceso circular

continuo donde se muestran conectados (Del Rio, 2011)

e Los cuatro componentes fundamentales: teorias, hipotesis, observaciones vy
generalizacion empiricas.

e Mediante cuatro procesos cognitivos diferentes: deduccion, operacionalizacion,
interpretacion e introduccion. La ldgica interna de este proceso se sintetiza en un

principio de coherencia entre todas las fases de dicho proceso.
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Esquema del proceso de investigacion cientifica (Wellause, 1976).

La investigacion se divide en tres etapas:

Primera etapa, febrero a mayo 2016, construccién de apartado técnico y tedrico del
proyecto de estudio, aqui se realizo la busqueda de diversas fuentes de informacion
como libros, revistas electronicas, sitios web etc., de las cuales se hizo una seleccion
y revisién minuciosa para armar cada uno de los capitulos.

Segunda etapa, mayo a agosto 2016 aplicacion de encuestas a madres universitarias
de primer a noveno semestre: primero se realizd la construccion del instrumento,
posteriormente se llevo acabo el pilotaje del cuestionario para después modificarlo y
nuevamente aplicarlo, después se realizé la busqueda de los sujetos de investigacion,
pidiendo permiso al docente correspondiente para aplicarles el cuestionario.
Tercera etapa, septiembre 2016, analisis de resultados y elaboraciéon de producto
final: se realiz6 una base de datos (SPSS), donde fueron vaciadas las respuestas de
los 37 sujetos para después mostrar los resultados mediante graficas en el programa

de Microsoft Word para realizar el anélisis de resultados contrastando los datos
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obtenidos con referentes bibliograficos para después hacer una revision general del

formato del trabajo.

6.6.2 Instrumento

El presente instrumento fue construido para la realizacion de esta investigacion, cuenta
con 85 items divididos en 7 apartados, (ficha de identificacion, datos escolares, datos
alimenticios, datos del embarazo, apoyo antes, durante y después del embarazo, datos
econdmicos y datos sociales y emocionales), de las cuales 82 son preguntas con opcién

multiple y los 3 restantes eran preguntas abiertas. (\Ver en anexos).

DIMENSION ITEMS OBJETIVO

Obtener datos basicos de los sujetos
como nombre, semestre, turno, estado

1,2,3,4,5,6,7,8
Ficha de civil, lugar de nacimiento que ocupan

y 9.

identificacion entre sus hermanos, cuantos hijos
tienen, lugar de origen, donde viven
actualmente, grado maximo de

estudios de sus padres y el estado civil

de los mismaos.

a) Datos 1,2,3,4,5,6,7, Conocer el promedio, indice de
escolares 8,9,10,11,12,13,14 materias reprobadas antes, durante y
y 15. después de su embarazo, baja
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b) Datos

alimenticios

c) Datos del

embarazo

d) Apoyo
antes, durante y
después del

embarazo.

e) Datos

econdmicos

16, 17, 18, 19, 20

y 21.

22, 23, 24, 25, 26,
27,28, 29, 30, 31, 32,

33y 34.

35, 36, 37, 38, 39,
40, 41,42, 43, 44, 45,
46, 47,48, 49, 50, 51,

52,52, 54,55y 56.

57,58,59,60y61

100

temporal, horario y espacio de
estudios.

Conocer el régimen de alimentacion
antes, durante y después del embarazo,
consumo de alcohol, tabaco,
sustancias ilegales.

Recabar informacion sobre el
embarazo (deseado, planeado, causa o
motivo de aborto y/o amenaza),
métodos anticonceptivos y
planificacién familiar.

Identificar las redes de apoyo que
tienen los sujetos de investigacion
antes, durante, después de su embarazo
y en la actualidad, asi mismo el apoyo
obtenido de docentes y amigos.

Obtener informacion general sobre
la economia de los sujetos de
investigacion (posibilidades

econdmicas para su hijo/a y escuela)



f) Datos 62, 63, 64, 65, 66, Recabar informacion general sobre
emocionalesy  67,68,69,70,71,72, el cuidado del hijo, rechazo social,
sociales 73,74, 75y 76. debido a su embarazo, cohabitacion,
responsabilidad paterna, vida a partir
del embarazo, sentir sobre el ser

madres universitarias.

Fuente: Elaboracion propia.

6.6 Interpretacion

Para el registro y organizacién de los datos obtenidos, se disefié una base de datos en el
software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) donde fueron introducidas las
85 preguntas por las que esta conformado el cuestionario y posteriormente fueron vaciadas
las respuestas de los 37 sujetos, las cuales fueron representadas por medio de graficas.
Seguido de vaciar esas mismas graficas en el programa de Microsoft Excel para trabajar el
formato, disefio y presentacion de las mismas y finalmente se utilizé el programa de
Microsoft Word para la elaboracién de cuadros para categorizar las respuestas de las

preguntas abiertas.
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Capitulo VII



Analisis de resultados

7.1 Perfil sociodemogréfico de las madres universitarias.

El embarazo en México es un tema de salud mundial debido a que existen diversas
estadisticas que muestran el alto porcentaje obtenido en embarazo joven, por ejemplo para el
afio 2014 la tasa de embrazo en mujeres jovenes fue de 50,69 — 97,57 por cada mil mujeres

de 15 a 19 afios (CONAPO, 2014).

Cada afio, aproximadamente 15 millones de mujeres de 15 a 19 afios de edad dan a luz y
representan lo que se conoce como embarazo en la adolescencia. En lo que se refiere a
México, en ese mismo grupo de edad se registran 400,000 nacimientos anuales, 20% en

mujeres menores de 20 afios de edad (Consejo de Investigacidn y Evaluacion de la Politica

Social, 2014).
Gréfica 7.1.1 Edad de embarazo de las madres universitarias.
Edad de embarazo
30%
20%
10%
0%
=16 anos = 17 anos =18 anos 19 anos
m 20 anos u 21 anos m 22 anos ® No contesto

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”
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Datos de las estadisticas anteriores coinciden con los datos presentados en la siguiente
gréafica obtenidos de los cuestionarios aplicados a las madres universitarias donde muestra
que la edad de mayor incidencia de embarazo es la misma edad de las madres universitarias
de la licenciatura en 19 afios con un 16 % de la muestra total, seguidos de 17 y 18 afios con
14% respectivamente, posiblemente estas jovenes formen parte de la diversas estadisticas de

la poblacion mundial en embarazos jovenes .

Cabe destacar que el 51% de las madres universitarias tuvieron un embarazo adolescente
en el rango de edad de 16 a 19 afios, encontrando coincidencias con lo que dice la OMS

(2009), que el embarazo adolescente es el que sucede en esta etapa entre 15 y 19 afos.

El embarazo adolescente es una posible causa para que acontezcan uniones matrimoniales
a mas temprana edad, de acuerdo a estudios realizados por Mora y Herndndez concluyen que
por cada mujer urbana que se une antes de los 18 afios, dos lo hacen en el medio rural y por
cada mujer con primaria completa que se une antes de los 16 afios, casi tres con primaria

incompleta lo hacen y casi cinco sin ninguna instruccion (Mora & Hernandez, 2015).

Los jovenes tienden a internalizar el tipo de relaciones sociales que observan y después,
al crecer, estas observaciones definen la forma en que ellos quieren que sean sus propias
relaciones, por ejemplo los nifios que tienen padres divorciados o que son familias con un
padre o madre solteros suelen tener menores expectativas 0 menor apoyo hacia el matrimonio

(Coria, Jasso, Paz, & Najera, 2012).

Datos arrojados por el cuestionario muestran que el 52% de la poblacion encuestada se

encuentra en union libre, mientras que el 22% se encuentra casada, seguida de un 14% que
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se encuentra soltera asi como separada o divorciada, mucha influencia tiene el estado civil
de los padres de las madres universitarias asi como el contexto en el que ellas se encuentran,
posiblemente se estén repitiendo patrones familiares o bien presion social, ya que en muchas
familias o sociedades no es bien visto que la joven tenga un hijo fuera del matrimonio asi que
esta se ve obligada a casarse reforzada por el que dira la sociedad. En la actualidad estas ideas
arraigadas con el tiempo se han ido modificando puesto que si la joven tiene trazado un
proyecto de vida y aspiraciones cimentadas en el plano personal tanto como profesional esta
situacion cambia, la joven decide tener a su hijo y posiblemente vivir con su pareja, pero sin

casarse.

Grafica 7.1.2 Estado civil de las madres universitarias.

Estado civil

60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%
B Casada mSoltera uSeparada/Divorciada Union libre

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

El estado civil parece entonces depender de la idea que tenga la mujer y la sociedad sobre

la funcion de la primera, en una sociedad tradicional se encontrardn madres jovenes casadas.
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En una sociedad actual la mujer normalmente se incorpora a la vida laboral se encontraran

madres jovenes solteras (Arango, Acosta, Lozano, & Quintero, 2008).

Por tradicion cultural la mujer embarazada tenia que entablar una relacion matrimonial
prematura, pues la sociedad veia a la mujer a menudo Unicamente en su papel de produccion
de hijos, por tanto su funcion era darlos a luz y criarlos dando por hecho una unién
matrimonial con el padre bioldgico, sin embargo la situacion actual presenta cambios
importantes: la funcion social de la mujer ya no es Unicamente tener hijos y criarlos, sino que
ella ha cambiado su estilo de vida en el que prevalece su desarrollo personal antes que una
unién sentimental. Por tanto, por mas que la mujer sea madre joven, es capaz de criar y
mantener a su hijo por si sola, sin la necesidad indispensable de contraer matrimonio (Arango

et al., 2008).

La situacion conyugal actual muestra que, de cada 100 mujeres de 15 a 49 afios de edad,
58 estan casadas o0 en unién libre, 33 son solteras y 9 estan separadas, divorciadas o viudas.
Para las mujeres de 15 a 19 afios la proporcion es de 15 jévenes unidas por cada 100 (INEGI,

2014).

La tendencia de la fecundidad en las ultimas décadas ha mantenido un descenso constante
desde finales de la década de los sesenta, en la que la tasa global de fecundidad Ileg6 a ser de
siete hijos por mujer; actualmente, la tasa es de 2.21 hijos, estimada para el trienio 2011 a
2013.En las mujeres que residen en localidades rurales la tasa global disminuy¢ de 3.92 en
el trienio de 1994 a 1996 de 2 a 2.81 en el trienio de 2011 a 2013; mientras, en las que viven

en las urbanas pasé de 2.56 a 2.04 hijos por mujer, durante el mismo periodo, mientras que
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en el Distrito Federal la tasa es de 1.47 hijos, es decir, se encuentra por debajo del nivel de

reemplazo (INEGI, 2014).

Se habla de una estrecha relacién entre el nivel educativo y el niUmero de hijos que tienen
las mujeres, datos reportados por el INEGI mencionan que son las mujeres sin instruccion
quienes mantienen el nivel mas alto de fecundidad mientras que las mujeres con escolaridad
mayor (medio superior y superior) son las que muestran la tasa global de fecundidad mas

baja (INEGI, 2014).

En la siguiente gréfica se observa que el 89% de la poblacion encuestada tiene inicamente
un hijo y el 11% de esta poblacion tiene dos hijos, estas cifras probablemente se deban a una
serie de factores, por ejemplo anteriormente las madres tenian hasta doce hijos con un
intervalo de tiempo muy corto entre embarazo y embarazo pero en la actualidad patrones
culturales como este han sufrido una seria de cambios donde ahora las jovenes tienen la
decision propia de elegir el nimero de hijos que desean tener sin embargo adn existen casos
donde muchas de ellas se ven obligadas o presionadas por su circulo social que las rodea a

tener un segundo embarazo.
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Grafica 7.1.3 Numero de hijos de madres universitarias.

Numero de hijos

100%
80%
60%
40%

20%
0%

mUno mDos

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

El contexto familiar define las relaciones interpersonales de sus miembros asi como su
opinidn y perspectiva frente matrimonio, otros resultados del impacto de crecer en el contexto
de padres divorciados son: una actitud negativa sobre el matrimonio, mala auto concepcion

de la salud y riesgo alto de tener un hijo antes del matrimonio (Coria et al, 2012).

Anteriormente el matrimonio era un patrén de conducta arraigado por casi todas las
culturas, asi como una representacion de clase y prestigio, conveniencia usual ya que de esta
manera se mantenian los estamentos sociales, el rango y honor familiar mediante pactos entre
los padres de los correspondientes contrayentes, por tanto, los matrimonios por amor
practicamente no existian, el dinero y la clase social eran los Unicos intereses presentes. El
objetivo de los matrimonios era tener descendencia, crear una familia y perpetuar asi los

apellidos (Martinez, s,f.).
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Posiblemente por eso en la grafica se observa que el 68% de los padres de las universitarias
estan casados, el 16% estan separados o divorciados, el 14% viven en unién libre y solo el

3% estan solteros.

Grafica 7.1.4 Estado civil de los padres de las madres universitarias.

Estado civil de los padres
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Actualmente se incrementan las uniones libres o consensuales a nivel nacional, debido a
factores econdémicos y sociales ocurridos durante las décadas de 1980 y 1990, como el
aumento en los niveles de pobreza, cambios culturales, ausencia de campafias masivas de
matrimonios civiles organizados por el Estado y cambios culturales entre las nuevas
generaciones (Ojeda, 2009). En 1980 por cada 100 matrimonios habia 4 divorcios; en 1990
y 2000 esta cifra se elevo a poco méas de 7 divorcios, para 2010 el nimero de divorcios por
cada 100 matrimonios fue de 15 y al 2013 se registraron casi 19 divorcios por cada 100

matrimonios.
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Los recursos familiares, el nivel de estudios, los habitos de trabajo, la orientacion y el
apoyo académico, las actividades culturales que se realizan, los libros que se leen, la
estimulacion para explorar y discutir ideas asi como acontecimientos y expectativas sobre el
nivel de estudios que pueden alcanzar los hijos, son factores que tienen una influencia muy

importante en la educacion de los hijos (Marchesi, 2000).

Cohen (2002) hace referencia a estudios realizados por el Banco Mundial, en los que se
demuestra que el 60% de los resultados académicos se explican por factores fuera del entorno
educativo, donde el clima educativo del hogar y los afios de estudios de los adultos son los
factores de mayor repercusion en los resultados académicos Castejon y Pérez (1998) plantea
que la estimulacion educativa de parte de padres con mayor nivel sociocultural es la
responsable de las diferencias de los resultados académicos en estudiantes de diferentes

niveles econdmicos.

Bourdieu (1964) plantea en su tesis que existe una estrecha relacion entre el grado de
estudios de los padres y el grado de estudios que pueden lograr sus hijos. El dice que no es
lo mismo que una persona nazca en una familia de obrero a que nazca en una familia de
ingenieros, porque el contexto cultural y el capital social con el que se crece no es el mismo,
lo cual implica una cosa relativamente sencilla; no es lo mismo cuando se viene de una
familia donde ni el padre, ni la madre estudiaron, que cuando se viene de una familia donde
tiene una biblioteca con 4.000 libros. El capital lingtistico no se decide solamente, se recibe
sin haber pedido nada, lo cual determina muchas cosas; porque cuando se llega al jardin o al
kinder o a primero de primaria, no tienen las mismas referencias culturales que los otros sin

embargo lo anterior no significa precisamente que los jévenes que sus padres tienen baja o
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nula educacion escolar no puedan escalar a conseguir grados superiores educativos ya que
todos reciben la misma educacion pero los logros dependen ahora de los interés que tenga

cada joven (Braz, 2009).

En la grafica se observa que el 46% de los padres y el 49% de las madres de las jovenes
universitarias tienen la educacion secundaria como su maximo grado de estudios mientras
que para la educacion primaria disminuye el porcentaje anterior a un 22% para los padres y
un 19% para las madres, respecto a la educacion media superior ambos padres presentan un
19% asi mismo para el nivel superior los padres se encuentran con un 8% y las madres con

un 11%.

Grafica 7.1.5 Grado maximo de estudios de los padres de las madres universitarias.
Grado maximo de estudios de los padres
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45%
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Primaria Secundaria Preparatoria Licenciatura Otro

= Padre = Madre

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”
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7.2 Datos escolares de las madres universitarias

El promedio es una de las diversas variables consideradas por los docentes para
aproximarse al rendimiento académico, razén de ello que existan estudios que pretendan
calcular algunos indices de fiabilidad y validez de éste criterio considerado como predictivo

del rendimiento académico (Edel, 2003).

Grafica 7.2.1 Promedio de las madres universitarias antes de su embarazo.

Promedio antes del embarazo

40%
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10%

0%
m76-8 m81-85 u86-9 ©91-95

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”

En la gréfica se observa que antes del embrazo de las madres universitarias un 8% de los
sujetos encuestados tenian un promedio entre 7.6 y 8, el 38% de la poblacion total tenia un

promedio entre 8.1 y 8.5, un 32% se ubicaba entre 8.6 y 9, el 22% estaba entre 9.1y 9.5.

Para la Secretaria de Educacion Publica el promedio es la calificacién final del alumno en
cualquier ciclo escolar que resulta de la suma de las calificaciones anteriores dividida entre

el nimero total de evaluaciones (SEP, 2008).
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El incremento en el promedio de los sujetos de estudio o bien una disminucién en el mismo
puede deberse a innumerables factores por ejemplo el hecho de ser madres universitarias
afecta tanto positiva como negativamente en su rendimiento académico, asi mismo el apoyo
que recibe por parte de sus redes de apoyo, las aspiraciones en los diferentes planos de

desarrollo del sujeto como el personal, familiar, profesional y social.

La riqueza del contexto del estudiante (medida como nivel socioecondmico) tiene efectos
positivos sobre el rendimiento académico del mismo. Este resultado confirma que la riqueza
sociocultural del contexto, incide positivamente sobre el desempefio escolar de los
estudiantes, ello recalca la importancia de la responsabilidad compartida entre la familia, la

comunidad y la escuela en el proceso educativo (Edel, 2003).

Gréfica 7.2.2 Promedio de las madres universitarias después de su embarazo

Promedio después del embarazo
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Para después del embarazo de las jovenes madres tuvieron notables cambios el 3% de la

poblacién tenia un promedio entre 7 y 7.5, para el promedio entre 7.6 y 8 aumento a 16%
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respecto a antes del embarazo, un 27% mostro tener un promedio entre 8.1 y 8.5, un 24%
tuvo un promedio entre 8.6 y 9, un 14% de las encuestadas reflejan tener un promedio de

entre 9.1y 9.5, mientras que el 16% no dio respuesta a este item.

El rendimiento académico es la suma de diferentes y complejos factores que acttan en la
persona que aprende y ha sido definido con un valor atribuido al logro del estudiante en las
tareas académicas, se mide mediante las calificaciones obtenidas con una valoracion
cuantitativa cuyos resultados muestran las materias ganadas o perdidas, la desercion y el

grado de éxito académico (Garbanzo, 2007).

Gréfica 7.2.3 Promedio actual de las madres universitarias.

Promedio actual
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Es importante resaltar que actualmente las madres universitarias muestran tener un
promedio entre 7.6 a 9.5, dejando atrds promedios que las ubicaban numéricamente (7.1 y
7.5) en un rendimiento académico deficiente, el 5% de la poblacion tenian un promedio de

7.6 a 8, el 41% de ellas de 8.1 a 8.5, otro 41% de 8.6 a 9 y un 14% de 9.1 a 9.5. Lo cual
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refleja que el hecho de tener una responsabilidad tan grande como un hijo motiva a las

jovenes madres incrementar su promedio.

Esta relacionada con la influencia ejercida en el entorno familiar e incide en distintas
variables que se asocian con el éxito académico tales como: la persistencia, el deseo del éxito,
expectativas académicas del individuo y la motivacién. El afecto de los padres hacia el
estudiante se asocia con el establecimiento de una alta competencia académica percibida y

con la motivacion hacia el cumplimiento académico (Saniago, Linares, & Casanova, 2002).

La motivacion escolar es un proceso general por el cual se inicia y dirige una conducta
hacia el logro de una meta. “Este proceso involucra variables tanto cognitivas como afectivas:
cognitivas, en cuanto a habilidades de pensamiento y conductas instrumentales para alcanzar
las metas propuestas; afectivas, en tanto comprende elementos como la autovaloracion y

autoconcepto (Bafiuelos, 1993).

La motivacién se divide en intrinseca y extrinseca, la intrinseca es la orientacion
motivacional del estudiante jugando un papel significativo en el desempefio académico,
definido como un estado psicolégico relacionado con los estudios que es positivo y
significativo, la motivacidn extrinseca: son aquellos factores externos al estudiante (tipo de
universidad, servicios que ofrece la institucion, compafierismo, ambiente académico,
formacion del docente, condiciones econdémicas entre otras). La interaccion de estos factores
externos puede afectar la motivacion del estudiante para bien o para mal, por lo que se asocia

con una repercusion importante en los resultados académicos (Garbanzo, 2007).
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Gréfica 7.2.4 Materia reprobada antes, durante y después del embarazo.
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Los resultados mostrados por la presente grafica indican que antes del embarazo el 35%
de la poblacion encuestada dijo haber reprobado por lo menos una materia antes de su
embarazo, mientras que el 65% dijo no haber reprobado alguna materia, en lo que respecta
durante el embarazo se muestra una significativa diferencia en el porcentaje de haber
reprobado materia con solo un 16% mientras que el 84% dijo no haber reprobado alguna
materia, probablemente estemos hablando del inicio de una motivacién escolar en la madre
universitaria ya que después de su embarazo los datos nuevamente disminuyen en el
porcentaje de materia reprobada con solo un 14% respectivamente al 87% que no reprobd

materias.

En relacién a lo anterior algunas madres universitarias expresaron:

“Ahora me siento orgullosa de mi y de mi pareja de todo lo que hemos logrado, los dos estudiamos

vamos en séptimo semestre, estamos a un paso de graduarnos y me hace sentir orgullosa de los dos y
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motivada por mi hijo, aunque al principio fue dificil ser madre y lo es atn mi hijo es lo mejor que me

ha pasado”

“Mi hija no ha sido un impedimento para nada, sin embargo, en cuestion econémica es complicado
porque tengo que trabajar fines de semana y paso poco tiempo con ella, ya que mi hija va al preescolar
y soy la Unica persona que asiste a sus reuniones, que le ayuda con tu tarea, pero €so no es un

impedimento, me siento feliz de tenerla y cada dia es motivado por ella y por mi familia”.

7.3 Datos econdmicos de las madres universitarias

Las jovenes universitarias que se encuentran preparandose para una proyeccion futura y
estdn en estado de gestacion se enfrentan al comienzo de una vida laboral, por falta de
independencia econdmica para el ejercicio de la maternidad, en el ambito académico se ve
obligada a esforzarse méas para cumplir con sus horarios ya que la maternidad exige tiempo

y dedicacién (Giraldo, 2015).

En las siguientes dos graficas se resalta que en ambas las madres universitarias pueden
mantener econdmicamente a su hijo/a y a la escuela con un 81% de la poblacion recibiendo
diferentes tipos de apoyo o bien propios, sin embargo, en la tercera gréfica el 65% de las
madres encuestadas trabajan para poder sostener econdmicamente a su hijo/a y la escuela. El
embarazo adolescente, el embarazo joven e ingreso tan rapido a la vida laboral es una de las
principales consecuencias si las madres no cuentan con ningun tipo de apoyo, su vida se torna
aun mas llena de responsabilidades al tener que cumplir con varios roles al mismo tiempo
como el de ser madre, el ser estudiante y el ser trabajadora. Los trabajos que encuentran las
jévenes en la mayoria de los casos no son bien remunerados ya que cada vez el mundo laboral

exige mayor preparacion académica, asi como experiencia.
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Gréfica 7.3.1 Posibilidades econémicas de las madres universitarias para la manutencion de su hijo o hija.

Econémicamente puedes sostener a
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”

Grafica 7.3.2 Posibilidades econdmicas de las madres universitarias para el sostenimiento de su hijo/ay
la universidad
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”
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Gréfica 7.3.3 Trabajadora, madre y estudiante.

Estudias y trabajas para sostener a tu
hijo/ay a la escuela
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

La situacion econdmica que afrontan los universitarios que viven un embarazo durante la
etapa de sus estudios, es un factor determinante para que tomen la decision de desertar, ya
que tienen que asumir nuevas responsabilidades, lo que da como resultado que cambien los
libros y cuadernos por actividades que les generen ingresos que puedan cubrir las necesidades
béasicas tanto de su persona, pareja (en caso de que la haya) y del nuevo miembro de la familia

(Quifionez, Izcano, Aguilar, & Funez, 2014).
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Gréfica 7.3.4 Aporte econémico de las parejas sentimentales a madres universitarias.

Trabaja tu pareja sentimental

100%
80%
60%
40%
20%

0%

ESi mNo = No contesto

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

El 81% de las parejas de las madres universitarias trabajan, solo el 8% de ellos no trabajan
y un 11% no contestd a la pregunta, dentro de los trabajos que son desempefiados por los
jévenes estan oficios como panadero, yesero, mecanico entre otros, asi mismo se encontraron

profesionistas que laboran de docentes, ademas de comerciantes y empleados.

Con relacion a los padres jovenes hombres, sus reacciones al conocer la noticia del
embarazo pueden ser muy variadas sin embargo muchos tienen dificultades para aceptar su
nuevo rol, ya que este paso no es facil para aquellos jovenes que apenas dejaron de ser nifios
pudiendo sentirse presionados por sus familias, sus pares y la sociedad en general,
cohibiéndose asi de asumir plenamente su paternidad y posiblemente dejando a la madre de
su hijo sola con el embarazo. No obstante, también existen jovenes con sentido de
responsabilidad y compromiso afectivo y econdmico, los cuales desean participar en el
proceso del embarazo y como padres activos de su hijo (Jordan, 2015).
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En la siguiente grafica se observa que el 89% de los padres de los hijos de las madres
universitarias se responsabilizan de ellos, mientras que el 11% no apoy6 en ningun tipo de

gastos en relacion con el hijo/a.

Gréfica 7.3.5 Responsabilidad paterna al o hijo/a de madres universitarias.

El padre de tu hijo/a se responsabiliza de el/ella.

100%
80%
60%
40%

20%
0%

uSi mNo

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

La Comisién Econémica para América Latina y el Caribe (CEPAL, 2002) define a la
paternidad como “un compromiso directo que los progenitores establecen con sus hijos/as,
independientemente del tipo de arreglo familiar existente con la madre”. Las dimensiones
que incluye la paternidad responsable son cuatro: reproductiva, econémica, doméstica y de
cumplimiento de los derechos del nifio o nifia. Las responsabilidades reproductivas implican
actitudes como preocuparse por su descendencia, participar en las decisiones contraceptivas
y practicar comportamientos sexuales seguros. Las responsabilidades econdmicas significan
garantizar a los infantes un entorno favorable para su crecimiento fisico, emocional y
cognoscitivo, mediante el acceso a vivienda, nutricion y cuidados de salud.
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7.4 Datos sociales y emocionales de las madres universitarias

En el Distrito Federal los hijos de las madres son cuidados mayoritariamente por sus
abuelos (padres de las madres o suegros) con un 77%, seguido de los tios, tias, hermanos etc.,
representados por un 14%, la pareja apoya con el cuidado de los hijos un 3% de igual manera
que las nanas mientras un 2% son cuidado por el hermano mayor y finalmente el 1% por

alguna amigo o vecino (Procuraduria Federal del Defensa del Consumidor, 2014).

Actualmente el 88% de las jovenes que no han tenido hijos vive en el hogar de origen
donde se ubican como hijas del jefe de familia, mientras que las jovenes con hijos representan
el 50% de ellas, el 26% vive en un hogar donde su conyuge es el jefe y el 11% vive donde el
jefe es su suegro o suegra asi concluyeron que a medida que aumenta la edad, menor es el
porcentaje de madres jovenes que aparecen como hijas de familia y mayor el de las que se
ubican como cdnyuges o nueras; dos categorias que indican, sin lugar a dudas, que la joven

esta conviviendo con su pareja o en el hogar de origen de su pareja.

Las estadisticas anteriores coinciden con las de las madres universitarias ya que el 30%
de ellas dicen que sus hijos se quedan al cuidado de sus padres, seguido de un 19% que los
cuidan tios, primos, amigos etc., un 16% dicen ser cuidados tanto por los padres como los
suegros, el 14% dicen que hijos estan al cuidado de guarderias, mientras que el 11% dijo
estar al cuidado de su pareja y sus padres, el 5% son cuidados por los suegros de las madres

y el 3% son cuidados por los suegros y la pareja.
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Grafica 7.4.1 Responsabilidad del cuidado del hijo/a de madres universitarias.

Quien te ayuda con el cuidado de tu

hijo/a.
30%
20%
10%
0%
u Padres u Otros = Padres y suegros
Guarderia mPadres y pareja = Suegros
m Pareja B Suegros y pareja

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

En la familia la cohabitacion es considerada como una de las formas mas comunes de
apoyo en las madres universitarias, aunque se da también sin ella, especialmente en cuanto
al apoyo material y emocional y esto no parece haber cambiado sustancialmente, este patron
puede modificarse en el futuro producto de cambios en la nupcialidad de las jovenes y de sus
madres o cuando los hijos no cuentan con recursos suficientes para independizarse (0 no

desean hacerlo) o cuando la situacion econdémica es precaria (Palomba, 2002).

En la presente grafica se observa que el 49% las madres universitarias viven en la casa de
sus padres, el 30% vive con su pareja, el 8% viven en casa de sus suegros, mientras que el
5% viven en la casa de sus padres en conjunto con su pareja y es el mismo porcentaje para
las madres que viven en casa de lo sus suegros junto con su pareja 'y el 3% de la poblacion

encuestada no contesto la pregunta.
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Gréfica 7.4.2 Cohabitacion de madres universitarias.

Actualmente con quien vives

50%
40%
30%
20%
10%

0%

m Padres m Pareja = Suegros
Padres y pareja ®Suegros y pareja m No contesto

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Las madres jovenes son frecuentemente estigmatizadas y sufren discriminacion de género,
desaprobacion y rechazo familiar, social (en las escuelas, en sectores de salud, en las
comunidades, en ambitos religiosos, por ejemplo) esto también depende del contexto al que
pertenecen las jovenes embarazadas, en comunidades rurales en pleno siglo XXI es
totalmente comin decir que si la joven sale embarazada o mantiene relaciones sexuales antes
de casarse es rechazada por su familia seguida de su comunidad, en contextos urbanos la
situacion no cambia tanto a pesar de que la sociedad con el tiempo mantiene una ideologia
mas abierta sigue prevaleciendo el rechazo hacia estas jovenes en instituciones educativas y

en algunas familias.
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Gréfica 7.4.3 Rechazo social en el embarazo.

Debido a tu embarazo sentiste rechazo de la
sociedad

80%
60%
40%

20%

0%

uSi mNo

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

La mayoria de las madres universitarias viven en contextos urbanos y expresan que el
24% de ellas sintieron el rechazo por la razén de que estaban embarazadas mientras que el
76% de ellas dicen no haber sentido el rechazo social debido a su embarazo. Para Sanchez
(2005) la adolescente y joven puede ser rechazadas ademas de por su pareja, por algunos de
sus amigos, vecino o familiares, en casos extremos puede llegar a ser rechaza incluso por sus
propios padres, este rechazo le priva de una parte muy importante de sus fuentes de apoyo

social en ocasiones, también econémico, precisamente en el momento que mas lo necesita.

7.5 Caracteristicas del embarazo en madres universitarias

El porcentaje mas alto de embarazo no planeado se ubica en las jovenes de 15 a 19 afios

del Estado de México con 19.2% y en el de las jovenes de 20 a 24, con 16.3% este ultimo
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dato es menor al nacional, de 23.2%, en tanto el mayor indice de embarazo no deseado se

localiza en el grupo de 35 y mas afios, con 40.3% por ciento (CONAPO, 2011).

Asi mismo la CONAPO destaca el alto porcentaje de mujeres jovenes de 15 a 19 afios
(59.4%) que enunciaron hacer planificado su embarazo, en término de ubicar las
motivaciones asociadas a la maternidad y en las cuales los sistemas de género juegan un
papel fundamental al dotar de significado y valia a determinadas representaciones asociadas

a la feminidad en las que la maternidad tiene un valor fundamental (Camacho, 2010).

Los datos obtenidos de las encuestadas realizadas arrojan que el 84% de las madres
universitarias no planificaron su embarazo debido a diversas razones como: que no estaba
en sus planes (46%), no utilizar alguin método anticonceptivo (8%), no lo planificé debido a
que estaba estudiando(11%) y también un 11% no dio respuesta a la pregunta, mientras que
el 14% menciona si haberlo planificado porque ya deseaba tener un hijo y porque estaban
con la persona que amaba, porque ya estaban casadas o bien llevaban mucho tiempo ya de

casadas y querian formar una familia (8%).
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Grafica 7.5.1 Embarazo planeado en madres universitarias.

Tu embarazo fue planeado

100%
80%
60%
40%

20%

0%

ESi mNo mNo contesto
Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Grafica 7.5.2 Razones del embarazo no planeado en madres universitarias.

Porqué razén tu embarazo fue o no planeado
planeado

50%
0%
u No estaba es sus planes 1 No contesto
1 Estudiaba i Ya querian tener un hijo

u No utilizo método anticonceptivo

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

El embarazo no planeado varian ampliamente por region definida segln su el nivel de

desarrollo; mostrando mas incidencia de embarazos no planeados en las regiones mas

127



desarrolladas y urbanas, donde el deseo de tener familias pequefias es mas fuerte, se estima
que 70% de los embarazos son no planeados en la region mas desarrollada (Distrito Federal)
en comparacion con un 45% en la regién menos desarrollada (Chiapas, Guerrero y Oaxaca)
en México cada afio ocurren 71 embarazos no planeados por cada 1,000 mujeres en edad
reproductiva, tasa que es muy similar a la estimada para toda América Latina y el Caribe (72
por 1,000) por lo cual se estima que la mitad del total de embarazos no planeados en México

se resuelve mediante un aborto inducido (Juarez, Maddow-Zimet, & Wulf, 2013).

Probablemente el porcentaje de embarazo deseado también se deba a que en México esta
muy arraigada la idea de que la maternidad es el complemento perfecto de ser mujer, por lo
tanto, si el embarazo ya se dio culturalmente no les queda méas opcion que aceptar y desear
su embarazo ya que Si no es asi se arriesgan a ser sefialadas y estigmatizadas por el medio

social que las rodea.

Estimaciones de la CONAPO en base a la ENADID entre el 2006 y 2009 el 66% de los
embarazos fue planificado, el 20% no fue planificado y el 13.4% no fue deseado, de los
cuales en mujeres de entre 15y 19 afios el 59.4% tuvo un embarazo planificado, el 27.8% no
lo planificd y el 12.8% no deseaba su embarazo en contraste con la mujeres de entre 20 a 24
afios donde el 67.3% planificd su embarazo, el 23.2% no lo planificé y el 12.8% no lo dese6

(Camacho, 2010).

128



El 78% de la poblacion total dice que su embarazo si fue deseado por las siguientes
razones: el bebé era deseado por la joven y por su familia (54%), es lo mas bonito que les
puede pasar como mujeres (19%) y finalmente porque estaban enamoradas de sus parejas
(5%) sin embargo el 19% de las madres universitarias mencionaron que su embarazo no fue

deseado porque simplemente no querian tener un hijo.

Gréfica 7.5.3 Embarazo deseado en madres universitarias.

Tu embarazo fue deseado

80%
60%
40%

20%

0%

uSi mNo mNo contesto
Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.
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Gréfica 7.5.4 Razones de un embarazo no deseado en madres universitarias

Porqué razén tu embarazo fue o no
deseado deseado

60%
40%
20%

0%

mEs un bebé deseado m Es lo mas bonito
No contesto No lo queria
B Estaba enamorada

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

El aborto es un procedimiento muy restringido legalmente y actualmente se lleva a cabo
de manera clandestina en todo el pais excepto en la Ciudad de México: donde desde abril del
2007 la interrupcion del embarazo es legal si se lleva a cabo dentro de las primeras 12
semanas de gestacion. A nivel nacional, ocurren aproximadamente 44 abortos por cada 100
nacidos vivos. En 2006 la Ciudad de México y las regiones Norte y Centro del pais reportaron
tasas de aborto similares (34 a 36 por cada 1,000 mujeres en edad reproductiva). Esta tasa
fue sustancialmente menor en la region Sureste (25 por 1,000), el &rea menos desarrollada en

el pais (Juérez, Singh, Garcia, & Diaz, 2009).

Para el afio 2006 se estima que se llevaron a cabo 874,747 abortos inducidos, lo cual indica
que cada afio un numero aun mayor de mujeres mexicanas tienen embarazos no planeados,

la tasa anual de abortos inducidos en México es de 33 abortos por cada 1,000 mujeres de 15
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a 44 afos; una cifra ligeramente superior al promedio que se reporta para América Latina de

31 por 1,000 embarazos (Juarez et al., 2009).

Grafica 7.5.5 El aborto en madres universitarias.

Cuando te enteraste de que estabas
embarazada pensaste en abortar
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Grafica 7.5.6 Razon para abortar en madres universitarias

Razénes para pensar o ho en el aborto
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= No contesto ® Embarazo deseado
= Tenian miedo = Tenian apoyo
= Jamas lo harian m El bebé no tiene la culpa
B No estaba en sus planes H Acontecimiento que tiene que pasar

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.
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Ejemplo de lo anterior es lo mencionado por las madres universitarias donde el 22% de la
poblacion encuestada dijo haber pensado en abortar cuando se enteraron de su embarazo
debido a que el 14% de las encuestadas tenian miedo a las reacciones de sus parejas y de sus
padres, el 8% expresan gque es una accion que jamas lo harian a su vez el 3% dijo no estar un
embarazo dentro sus planes y ese mismo porcentaje dijo que es un acontecimiento que tiene
que pasar, para el 76% de las encuestadas mencionan que no pensaron en abortar debido a
que el 22% desearon su embarazo, el 11% de las madres contaban tanto con el apoyo de su
pareja como el de su familia y el 8% expresé que el bebé no tiene la culpa de la

irresponsabilidad de sus padres.

La amenaza de aborto es la presencia de hemorragia y/o contractilidad uterina, en un
embarazo viable de 20 semanas 0 menos de la gestacion, con ausencia de modificaciones
cervicales. Las diferentes formas clinicas de infeccion de vias urinarias, se encuentran
ampliamente asociadas a complicaciones durante el periodo gestacional, entre las mas
frecuentes se encuentran: amenaza de aborto, parto pretérmino, amenaza de parto pretérmino,
aborto y bajo peso al nacer; que ampliamente relacionan complicaciones como restriccion
del crecimiento intrauterino (RCIU), partos pretérmino, ya sea antes de las 34 semanas o0 37

semanas de gestacion (Silva & Pico, 2012).
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Gréafica 7.5.7 Riesgo y/o amenaza de aborto en madres universitarias.

Tuviste riesgo 0 amenaza de aborto
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Gréafica 7.5.8 Razones de riesgo y/o amenaza de aborto en madres universitarias

Porqué razdn tuviste o no de riesgo 0 amaneza
aborto
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0%
u No contesto B Buen embarazo = Problemas de salud
1" Exceso de ejercicio mEdad avanzada

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.
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El 24% de las madres universitarias mencionaron que si tuvieron amenaza de aborto
debido a problemas de salud como: coagulos de sangre, infeccién en vias urinarias,
preclamsia, inmadurez de la matriz entre otros (16%), realizar ejercicio muy pesado en los
primeros meses de embarazo (5%) y finalmente por tener edad limite para embazarse (3%).
El 73% de las madres que no tuvieron riesgo de aborto se debio principalmente a que tuvieron
un excelente embarazo acatando las indicaciones de su médico (16%) Yy el 59% no contesto

sobre cual fue la causa 0 no amenaza de aborto.

Asi mismo la preclamsia es la presencia de hipertension arterial por encima de los valores
normales en conjunto con proteina en la orina de la gestante acompariada de hinchazon de
manos y cara Yy repentino aumento de peso siendo también esta enfermedad causa de amenaza

de aborto, ademas de inmadurez de matriz por corta edad entre otras (Silva & Pico, 2012).

Estudios realizados en México dicen que los jovenes tienen conocimiento de los siguientes
métodos anticonceptivos: el condon masculino 100%, condén femenino un 85.8%, los
hormonales orales reportan un 87.5%, para los hormonales inyectables un 57.5%, respecto
a los parches 81.7%, al implante subdérmico un 24.2%, para el DIU un 69.2% y para las
pastillas de emergencia un 64.2%, lo que muestra que en su mayoria los jévenes tienen alto
conocimiento de los métodos anticonceptivos, sin embargo los mas utilizados son el conddn
masculino con un 65.2%, el condén femenino 3.0% , los hormonales orales 13.6%, el
implante subdérmico un 9.1%, para el DIU nuevamente un 3.0% Yy finalmente la pastilla de

emergencia un 6.1% (Sanchez, Davila, & Ponce, 2015).
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Respecto al uso de métodos anticonceptivos la ENADID 2009 entrevistd Unicamente a
mujeres respecto a este tema, donde el 45% de las jovenes de 15 a 19 afios sexualmente
activas dijo haber usado algin método, principalmente el condon masculino 39%, DIU 23%,
inyecciones y pastillas 10% cada uno, tradicionales 8%, implante subdérmicos 6% y, con 1%
0 menos, la pastilla de emergencia, parche anticonceptivo, condén femenino y otros

(ENAPEA, 2014).

Gréfica 7.5.9 Métodos anticonceptivos antes del embarazo.

Método anticonceptivo utilizado antes del embarazo
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No contesto m Pastilla del dia despues m Coito interrumpido
mDIU mImplantes H Inyecciéon mensual

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Asi mismo en lo que respecta al uso de métodos anticonceptivos utilizados por las madres
universitarias antes de su embrazo coinciden con las estadisticas antes mencionadas teniendo
al condon como el método mas utilizado con un 30%, el 22% dijo no haber utilizado ningln
método de anticoncepcidn, para las pastillas anticonceptivas se registré un 16%, mientas que
el 11% de madres no dieron respuesta a item, el 8% de la muestra total utilizo la pastilla del
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dia después, el 5% el coito interrumpido y el DIU, implantes e inyeccion mensual el 3% de

la poblacion en cada método.

La tasa de fecundidad de mujeres jovenes de areas rurales reportada es de 126 por cada
1000, en tanto, en las areas metropolitanas es de 77 por cada 1000. A pesar de que el nimero
de personas que usan un método anticonceptivo ha aumentado, las barreras culturales y los
mitos aun continuan siendo muy grandes. Esta situacion pone en mayor desventaja a la mujer
ya que el no usar algin método anticonceptivo constituye un posible riesgo para su salud,
sobre todo por las consecuencias que trae consigo, como el embarazo temprano, no deseado,
no planeado, no aceptado, y la posibilidad de contraer enfermedades sexuales (Mora &

Hernandez, 2015).

Grafica 7.5.10 Método anticonceptivo después del parto

Método anticonceptivo utilizado despties del parto
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.
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Después del parto el DIU pasa a ser el método mas utilizado con un 46% seguido del
conddn con un 22%, también aumentd el uso de los implantes pasando a un 11%, la inyeccién
mensual también mostr6 un ligero aumento quedando en 5%, disminuyd el uso de las pastillas
anticonceptivas a un 3% y nuevamente el 11% de la poblacion no utiliz6 ningiin método

aungue esta cifra disminuyo respecto a antes del embarazo.

Las mujeres de 30 a 49 afios usan principalmente métodos definitivos, tres de cada cinco
se han sometido a la operacién femenina; mientras que solo el 15% de las mujeres mas
jévenes de 15 a 29 afios han optado por este método. Para este ultimo grupo de mujeres, el
uso del DIU (35.8%) es tres veces mayor respecto al de las mujeres de 30 a 49 afios (12.3%).
El tercer método mas utilizado en ambos grupos de mujeres son las pastillas 15.7% entre las

jévenes de 15 a 29 afios y 7.9% para las 30 a 49 afios de edad (Ixchel, 2015).

Grafica 7.5.11 Método anticonceptivo de planificacion familiar

Método anticonceptivo utilizado actualmente para planificar
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.
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El conddn es el método mas utilizado que actualmente utilizan las jovenes para planificar
con un 32%, seguido del DIU con un 24%, para los implantes es un 11%, seguido de la
inyeccion mensual con un 8% mientras que las pastillas anticonceptivas, pastilla del dia
después y el coito interrumpido muestran un 3% de utilizacion, otro 3% mas no contesto y el

11% de la poblacion no utiliza ningin método.

Para muchas jovenes les es dificil discutir la anticoncepcidn con su pareja o insistir en el
uso de un preservativo por las relaciones desiguales entre los sexos y las expectativas culturas
y étnicas de cada sexo, muchas de ellas son incapaces de decir no a las relaciones sexuales,
en especial cuando la pareja en mucho mayor, para otras jévenes su minoria de edad se
convierte en una carga al intentar conseguir anticonceptivos, ya que temen que sus padres las
descubran y desaprueben, algunas son timidas y por vergiienza no piden o compran algun

método anticonceptivo (Sanchez, 2005).

7.6 Redes de apoyo de las madres universitarias.

De la encuesta “Factores de la Desercion Estudiantil en la Universidad Surcolombiana
2002-2005”, concluyen que los factores de indole socio- econdmica (bajos ingresos
familiares, desempleo, falta de apoyo familiar, incompatibilidad estudio-trabajo) inciden en
la desercion escolar en un 42.5% el cual se discrimina de la siguiente manera: Bajos ingresos
familiares, 54.9%, Desempleo de la cabeza de familia, 25.5 %, Incompatibilidad entre trabajo

y estudio, 14.9%, Falta de apoyo familiar, 5.9 % (Sanchez, Navarro, & Garcia, 2009).

En la siguiente grafica se muestra que el 70% de las madres universitarias recibian apoyo

econdémico de sus padres mientras que el 14% de ellas fueron apoyadas por su pareja, el 8%
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de la poblacién total tenian el apoyo de sus padres y pareja, el 3% se sustentaba sola, un 3%
mas por padres y ellas mismas y finalmente el 3% restante eran apoyadas por demas

parientes.
Gréfica 7.6.1 Apoyo econdmico a madres universitarias antes de su embarazo

Antes de tu embarazo de quien recibias
apoyo econémico
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Personal m Padres y personal = Otros
Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”

Grafica 7.6.2 Apoyo econdmico a madres universitarias durante su embarazo.

Durante de tu embarazo de quien recibias
apoyo econémico
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.
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Datos arrojados por la encuesta aplicada a madres universitarias muestran que el 35% de
las encuestadas recibi6 apoyo econdémico durante su embarazo de sus padres en conjunto con
su pareja, un 27% las jévenes recibieron apoyo por parte de sus padres otro 27% por parte de
su pareja, un 8% de sus padres en conjunto con sus suegros, un 3% de su pareja y la joven

misma.
Gréfica 7.6.3 Apoyo econémico a madres universitarias después de su embarazo

Después de tu embarazo de quien
recibias apoyo econémico

40%
20%
8% '
0%
u Pareja uPadres y pareja mPadres
Padres y suegros m No contesto u Pareja y personal

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Después del embarazo de las madres universitarias el 38% de ellas eran apoyadas por su
pareja, seguidas de un 27% que recibian este apoyo de sus padres en conjunto con su pareja,
un 22% de la poblacién unicamente recibia apoyo de sus padres, un 8% de sus padres en
conjunto con sus suegros, un 3% tenia el apoyo de su pareja y de la joven como tal y

finalmente un 3% de las encuestadas no dieron respuesta a esta pregunta.
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La economia durante y después de un embarazo sufre cambios radicales ya que es una
responsabilidad de los padres mantener econémicamente a su hijo, sin embargo la situacion
no es nada facil para los y las jovenes que se enfrentan a una maternidad durante su
preparacion superior, algunos tienen que trabajar o bien otros cuentan con el apoyo de su
familia para sustentar ambos gastos, entonces si se cuenta con un buen sistema de apoyo
puede haber entonces la posibilidad de que la joven madre pueda mantenerse, reincorporarse

0 en el mejor de los casos concluir su carrera profesional .

Gréfica 7.6.4 Apoyo econdémico actualmente a madres universitarias

Actualmente de quien recibes apoyo
econémico

40%
20%
o
0%
u Padres u Pareja u Padres y pareja
Personal m Pareja y personal

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

En la actualidad el 32% de las madres universitarias cuentan principalmente con el apoyo
de sus padres, un 30% con el apoyo de su pareja, mientras que otro 30% de la poblacion
reciben el apoyo de sus padres conjuntamente con su pareja, el 5% de las encuestadas se

mantiene personalmente y el 3% de ella misma conjuntamente con su pareja.
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La situacion econdmica de la madre adolescente es dificil: los gastos son bastantes con la
llegada del bebé, su capacidad econdmica permite satisfacer Gnicamente lo inmediato. Las
jévenes madres que no cuentan con el apoyo econémico familiar implementan estrategias de
tipo personal para mejorar su situacion, por ejemplo, ahorrar, cohibirse de ciertas cosas o
trabajar en temporada de vacaciones. De igual forma utilizan estrategias en el plano
institucional, como conseguir becas dentro de la universidad. EI apoyo econdémico de los
padres se enfoca en el estudio, costos del arriendo, comida y vestido; en ocasiones ayudan
también con los gastos del bebé, si bien esperan que el padre del nifio(a) cumpla con sus

deberes tanto econdmicos como afectivos (Estupifian & Vela, 2012).

Grafica 7.6.5 Red de apoyo econdmico principal antes, durante, después de su embarazo y actualmente a madres
universitarias

Apoyo econémico
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Una entrevista realizada por Estupifian (2012) a 34 madres universitarias encontro que
desde el punto de vista econdmico, el 44,10% de las entrevistadas sefiala depender totalmente

de alguno de sus padres, o de ambos, en tanto el 55,9% refiere depender de forma parcial en

142



este aspecto. De igual forma, el 52,9% dice convivir con sus padres (por lo menos, de forma

parcial), en cuanto el 47,10% sefialan que a pesar de recibir su ayuda, no conviven con ellos.

En la gréfica se muestra a forma de conclusion que la red de apoyo que brinda mayor
soporte econdmico a las madres universitarias es la primaria encontrandose principalmente
a los padres, antes del embarazo de las jovenes con un 70%, el cual disminuye durante el
embarazo a menos de la mitad con un 27%, para después del embarazo aumentar a un 38%
y actualmente cuentan con este apoyo en un 32%, seguido del apoyo por parte de la pareja
de la joven el cual es de relevante importancia para el fortalecimiento de la relacion para lo
cual las madres universitarias recibian de su pareja un 14% de apoyo antes de su embarazo
el cual casi se duplica durante el embarazo a un 27%, para disminuir después de la gestacion
a un 22% y actualmente este apoyo es del 30%, otra red de apoyo econémico para estas
madres son su pareja conjuntamente con sus padres siendo apoyadas con un 8% antes del
embarazo, durante la gestacion aumento a un 35% para después del embarazo disminuir a un

27% y actualmente aumento a un 30%.

El apoyo econdmico anteriormente mencionado concuerda con uno de los cuatro tipos de
apoyo que describen Barros y Mufioz (2001) como apoyo material los cuales comprenden
recursos monetarios (dinero en efectivo, como aporte constante o no, remesas, regalos, otros)
y no monetarios (comida, ropa, pago de servicios) brindados a las madres universitarias,
siendo de gran importancia para que ellas decidan continuar formando parte de la matricula

de la universidad después del nacimiento de su hijo/a.
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Devito (2007) plantea que para que exista un ajuste positivo a la maternidad, es importante
el apoyo recibido por parte de su entorno social, ya que este podria cumplir funciones de
orientacion, refuerzo social y asistencia. De esta manera promoviendo el desarrollo
psicosocial y ayudando al autodesarrollo. Este soporte es ain méas relevante si ademas se

adapta a las necesidades especificas de una madre joven.

Una mujer que recibe el apoyo y contencion adecuada durante el embarazo se convertira
en una madre feliz y con menos estrés. De acuerdo a estudios realizados por la Revista
Clinical Psychological Science, las embarazadas que reciben el cuidado y el
acompariamiento de su entorno familiar tendran una proteccion contra las hormonas del
estrés que contribuyen a la aparicion de la depresion postparto (Hahn, Dunkel, Arora, &

Hobel, 2012).

En la siguiente grafica se muestra que en 51% de las madres universitarias obtuvieron este
apoyo por parte de padres conjuntamente con su pareja, el 30% de la poblacién dijo ser
apoyada por sus padres, un 5% obtuvo apoyo de su pareja, un 5% de su pareja conjuntamente
con sus amigos, el 3% unicamente de sus amigos, otro 3% de sus padres conjuntamente con

sus suegros y finalmente otro 3% de sus padres conjuntamente de sus padres y sus amigos.
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Grafica 7.6.6 Apoyo emocional y psicol6gico a madres universitarias antes de su embarazo

Antes de tu embarazo de quien recibias carino,
confianza y empatia.
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Por ello las redes de apoyo juegan un pilar fundamental en la etapa de ser madre
universitaria, en mucho de los casos en la medida y la forma en que se le brinde el apoyo a
la estudiante va a depender si continua hasta terminar su carrera, se da de baja temporal o

deserta de la carrera definitivamente.

Barros y Mufioz (2001) mencionan que el apoyo emocional comprende el carifio,
confianza, empatia, sentimientos asociados a la familia y la preocupacion por el otro, (visitas
periddicas, transmisién fisica de afecto). Esto tiene un lazo muy estrecho col desempefio
academico de la madre universitaria, la perspectiva que tenga de ella misma y del contexto

escolar asi como del éxito personal y profesional.
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Gréfica 7.6.7 Apoyo emocional y psicolégico a madres universitarias durante su embarazo

Durante el embarazo de quien recibiste carino,
confianza y empatia.
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

En la gréfica anterior se puede observar que el 38% de las madres universitarias recibian
apoyo emocional durante su embarazo por parte de sus padres en conjunto con su pareja, el
22% de las encuestadas dijo ser apoyada por su pareja, el 16% de las jovenes madres obtenia
este apoyo por parte de sus padres, el 11% recibié apoyo por parte de sus padres en conjunto
con sus suegros, el 8% revieron apoyo de sus padres en conjunto con sus amigos, un 3% de
la poblacién de sus pareja en conjunto con sus amigos y el 3% restante no dio respuesta a

este item.

Carlos Sluzki (1998) disefio un mapa de red orientado a visualizar los lazos de intimidad
de las personas, en el cual comprende a todos y a cada uno de individuos con quienes una
persona interactua e incluye un circulo interior de relaciones intimas que en el caso de las
madres universitarias su circulo esta integrado por sus padres, su pareja y sus mejores amigos,

un segundo circulo incluido en ese mapa de red es el intermedio que comprende relaciones
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personales con intercambios de menor grado de intimidad y compromiso (suegros) por
ultimo un circulo externo de conocidos y relaciones ocasionales como comparieros de clase,
vecinos y familiares lejanos.

Gréfica 7.6.8 Apoyo emocional y psicol6gico a madres universitarias después de su embarazo

Después de tu embarazo de quien
recibias carino, confianza, empatia.

60%
40%
e
0%
EPadres y pareja EPareja Padres

Padres y suegros mPadre y amigos ® Amigos

Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Después del embarazo de las madres universitarias el 46% recibié apoyo de sus padres
conjuntamente de su pareja, el 19% de las encuestadas percibié apoyo Unicamente de su
pareja, el 14% de sus padres, otro 14% de la poblacion por parte de sus padres conjuntamente

con sus suegros, el 5% de sus padres y de sus amigos y el 3% Unicamente de sus amigos.

Este apoyo es fundamental para el logro de sus metas profesionales, ya que sus relaciones
sociales, tanto en el interior de la universidad como fuera de ella, se reducen, debido a la
multiplicidad de responsabilidades que se adquieren en la situacion objeto de estudio
(Estupifian et al, 2012). Los lazos de apoyo no se refieren al territorio, identidad o historia,

mas bien hoy en dia se habla del intercambio de recursos, de apoyo reciproco de contacto
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social o ganancia social en otras palabras es un sistema de vinculos cuya orientacién es hacia

el apoyo de sus miembros (Schoroeder, 2005).

Gréfica 7.6.9 Apoyo emocional y psicoldgico actualmente a madres universitarias

Actualmente de quien recibes carino, confianza y
empatia.
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Actualmente el 30% de las madres universitarias reciben apoyo emocional de sus padres
conjuntamente de su pareja, un 24% Unicamente de sus padres, otro 24% de parte de su
pareja, un 11% de sus padres y amigos, el 5% de sus padres en conjunto con sus suegros, un

3% de amigos Y el otro 3% de padres y personalmente.

La actitud con la que la joven enfrenta su embarazo depende también de las redes de apoyo
con las que cuenta. EI 74% de las jovenes se sinti0 apoyada y el 29.8% percibio
principalmente el apoyo de su familia. Tras recibir la noticia de un embarazo, los familiares
apoyaron a la adolescente en su embarazo. La pareja es el apoyo de una adolescente
embarazada en 18.4% de los casos. Tanto la familia como la pareja apoyaron a la adolescente

joven en 17.7%. Por otra parte, 5% de las madres de las jovenes estuvieron apoyando a sus
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hijas durante esta etapa. El apoyo ofrecido por parte de los padres de la pareja se reportd en
0.7% de los casos. Entre otras conclusiones, esta exploracion del embarazo adolescente
menciona que el apoyo que la embarazada recibe simultdneamente de sus padres y su pareja

es el que mas contribuye a un desarrollo adecuado de la gestacion (CIEPS, 2014).

Gréfica 7.6.10 Red de apoyo emocional y psicoldgico principal a madres universitarias antes, durante, después
de embarazo y de su embarazo.
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

El apoyo emocional brindado a las madres universitarias antes, durante, después y
actualmente es de suma importancia para que ellas puedan primeramente afrontar el hecho
de que se convertiran en madres, asi mismo puedan continuar o reincorporarse al ambito
educativo o en el mejor de los casos concluir sus estudios profesionales. Este apoyo esta
ligado directamente con el plan de vida de seguira la joven, se ha mencionado que muchos
son los casos de jovenes que por no tener este apoyo quedan orilladas a truncar su vida
académica porque les es imposible encontrar un equilibrio para su maternidad y su

preparacion profesional.
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En la grafica se observan las personas que proporcionaron mayor apoyo emocional a las
madres universitarias, tanto los padres como la pareja son los que méas apoyan a las jovenes
antes de su embarazo con un 51%, durante su gestacién hay una disminucién al 38% la cual
pasa a aumentar a un 46% después del nacimiento y actualmente las madres obtienen un 30%
de apoyo emocional, los padres de las jovenes ocupan un segundo lugar en otorgarles apoyo
con un 30% antes de su embarazo, durante y después disminuye a un 16% y 14% para
aumentar ese apoyo actualmente a un 24%. La pareja desempefia un papel no menos
importante que el de los padres a las jovenes aportandoles un 5% de apoyo antes del embarazo
para aumentar a un 22% durante el embarazo y disminuir a un 19% después de este,

finalmente con 24% de apoyo recibido actualmente.

La universidad como red de apoyo es percibida negativamente, las jévenes madres sienten
rechazo y desconsideracion, refieren que no son tratadas como un estudiante mas, con los
mismos derechos y deberes, que no se comprende su situacion de madres, ni se tiene en
cuenta que la universidad es el lugar donde mayor tiempo del dia permanecen, por lo cual es
necesario su apoyo. Por otra parte, sefialan que, si bien cuentan con un jardin infantil, este no
es gratuito, y no presta el servicio de sala cuna, lo cual dificulta la crianza; sobre todo, durante
los primeros meses, ya que cuando la madre de la adolescente no esta en condiciones de
cuidar al bebé y poder lactarlo, la joven opta por dejarlo con los amigos mientras asiste a
clase; algunas ingresan con ellos al aula, pero refieren que la mayor parte de los docentes no
lo permiten. Esta situacion contribuye a incrementar su cansancio fisico y psicolégico

(Estupifian et al, 2012).
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En la siguiente gréfica se muestra que el 76% las madres universitarias expresaron haber
recibido el apoyo de sus profesores antes de su embarazo, mientras que el 22% dijo no haber

recibido apoyo docente y el 3% de la poblacion no contesto este item.

Grafica 7.6.11 Apoyo docente a madres universitarias antes de su embarazo
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tus profesores
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Gréfica 7.6.12 Apoyo docente a madres universitarias durante y después de su embarazo.
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.
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Las madres universitarias expresaron en un 84% haber recibido apoyo por parte de sus
docentes durante y después de su embarazo mientras que el 14% de la poblacion dijo no

haber recibido apoyo y el 3% no dio respuesta a estas preguntas.

Segun un estudio realizado por La Federacion de Estudiantes de la Universidad Catdlica
(FEUC) el 10% de las estudiantes de la Universidad de Chile han estado embarazadas y el
75% de las que ha estado en situacion de maternidad cree que la universidad ha sido

indiferente frente a su situacion (Vidal, 2016).

Gréfica 7.6.13 Apoyo general docente a madres universitarias antes, durante y después de su embarazo.
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Muchas instituciones educativas no estan preparadas para atender a la poblacion
estudiantil integrada por madres universitarias incluso las instituciones de nivel superior, sin
embargo los docentes de la Escuela Superior de Actopan brindaron apoyo esta poblacién en
un 76% antes de su embarazo, aumentando durante y después de su embarazo a un 84%

situacion que favorece la permanencia de las universitarias en la carrera profesional ademas
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de aspiraciones propias de las jovenes, sin embargo el 22% de la poblacién menciona no
haber recibido apoyo docente antes de su embarazo, esto sufre una disminucion al 14%
durante y después de su embarazo, siendo el que el 3% de la poblacion no contesté a la

pregunta.

La amistad durante las diferentes etapas de la vida es un apoyo fundamental para los
sujetos, se torna mas importante cuando sucede algin acontecimiento importante o
inesperado durante la vida, el 95% de las madres universitarias expreso tener apoyo de sus
amigos antes de su embarazo, mientras que el 3% dijo no haber tenido apoyo y el 2% no

contesto.

Grafica 7.6.14 Apoyo de amistades a madres universitarias antes de su embarazo.
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.

Las amistades también fungen como una red de apoyo en muchos casos se caracteriza por
la presencia destacada de la figura de una “amiga” que representa para la adolescente una

suerte de “familiar” con quien mantener un vinculo de confianza, cercania afectiva e
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intercambio de informacion. Aunque la llamen “amiga” puede observarse que cumple en la
vida de las jovenes un papel de contencion mas asimétrico, similar al de una madre. En los
relatos de las jovenes esta figura emerge como valorizada basicamente por haber sido quien
brind6 informacion y asistencia afectiva en momentos fundamentales de su vida. En este
punto, las jOvenes rescatan la aparicion de estas “amigas” supliendo esa
informacion/contencion que no reciben por parte de su familia de origen (Colombo, Pombo,

& Luxardo, 2012).

En la siguiente grafica el 92% de las madres universitarias dijeron haber tenido el apoyo
de sus amigos durante y después de su embarazo, el 5% en ambos casos expreso no haber

percibido este apoyo y el 3% no contesto estos items.

Grafica 7.6.15 Apoyo de amistadas a madres universitarias durante y después de su embarazo
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Fuente: Datos propios obtenidos a partir de la encuesta “Madres universitarias”.
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El apoyo de amigos hacia las madres universitarias también suele ser de tipo emocional
donde se expresan carifio, confianza, empatia, sentimientos asociados como una familia,

preocupacion por el otro, transmision fisica de afectos, etc. (Guzman & Huenchuan, 2003).

Carlos Sluzki (1998) menciona que todo el apoyo anteriormente analizado y descrito que
perciben las madres universitarias de sus padres, pareja, amigos y profesores corresponde a
las funciones que tiene una red de apoyo como lo es la compafia social (realizar diversas
actividades o cosas con sus amigos, apoyo emocional (clima de comprension por parte de
padres, pareja, amigos y profesores), guia cognitiva y de consejos (padres, amigos, pareja y
profesores en algunos casos), regulacion social ( reafirmacion de roles y responsabilidades

con ayuda de los padres) y ayuda material (principalmente de padres, pareja, amigos y

propia).
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Capitulo VIII



Contribuciones, recomendaciones y conclusiones

Toda la informacion recabada mediante la aplicacion de los cuestionarios permite la
comprobacion de la hipotesis de esta investigacion donde las redes de apoyo son
determinantes para que las madres universitarias permanezcan en la licenciatura en
psicologia. Su embarazo afect6 de manera positiva directamente en su rendimiento
académico, aumentado su promedio después del embarazo y disminuyendo el indice de
materias reprobadas a causa de la motivacion personal y familiar. La familia se considera una
de las redes mas comunes de apoyo a las jovenes madres ya que se centran en el afecto, la
estimulacion, la socializacion al satisfacer sus necesidades basicas. Las redes de amistades
son un apoyo valioso para las personas jovenes; se construyen por afinidad, intereses

comunes Y actividades compartidas.

El ambiente fisico y social, asi como el bienestar material son factores que caracterizan y
favorecen la calidad de vida tanto para la aceptacion como para la vivencia de la maternidad
(puede convertirse en una amenaza o una oportunidad segln las circunstancias en las que se
desenvuelven las madres) en estudiantes universitarias, las cuales tienen una estrecha
relacion con la calidad de sus relaciones familiares asi como el apoyo social que perciben de
sus amigos como de sus docentes dentro de su contexto universitario. Este apoyo es basico y
esencial para el logro de sus metas en una esfera biopsicosocial ya que se torna dificil
desempefiar varios roles (trabajadora, estudiante, madres, esposa etc.) en un solo momento
de la vida ya que el desempefio les demanda organizar tiempos, priorizar responsabilidades
y actividades, para asi dar cumplimiento a esta multiplicidad, cabe destacar que optar por

otras responsabilidades fuera de la maternal es sinGnimo de mejorar las condiciones de vida
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propias y las de sus hijos-as. La aceptacion de su ahora condicion de madre y estudiante

universitaria contribuye a que la joven valore mas lo que tiene a su alcance (salud, estudio,

tiempo libre, familia o su hijo). Con esta perspectiva, su productividad personal, su expresion

emocional, su salud y su seguridad se tornan dependientes, pero pueden ser fortalecidas con

la aceptacion del compromiso que genera en su comunidad familiar y académica la situacion

de maternidad.

Pregunta de

investigacion

Conclusiones

¢Las madres
universitarias cuentan con
redes de apoyo para
permanecer en la
Licenciatura en Psicologia
de Escuela Superior de

Actopan?

¢,Cual es la principal red
de apoyo que sustenta la
permanencia de las madres

universitarias en la

Datos obtenidos del cuestionario aplicado permiten
concluir que las madres universitarias si cuentan con redes
de apoyo que sustentan su permanencia econdémica, social,
psicoldgica y emocionalmente en la Licenciatura de

Psicologia de la Escuela Superior de Actopan.

La principal red de apoyo es la primaria basada en
relaciones personales y familiares no estructuradas, como
padres, pareja sentimental, suegros seguidos de amigos que
les brindaron apoyo antes, durante, después de su embarazo
y actualmente, (Econémica: manutencion de la joven, de su
hijo y de los gastos escolares, social: el cuidado del hijo/a,

cohabitaciébn en el hogar paterno, psicologica vy
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Licenciatura en

Psicologia?

¢ Cual es la influencia de
los antecedentes escolares
de los padres de las madres
universitarias para que
estos apoyen su
permanencia en la

universidad?

emocionalmente: contribucion a sus condiciones de vida ,
impacto emocional significativo mediante el intercambio
de experiencias, motivacién para culminar la carrera y
continuar con su plan de vida asi como un mejor
desempefio de sus nuevo roles).

El nivel educativo de los padres tiene una importante
influencia en la educacién de las madres universitarias ya
que el capital cultural con el que cuentan determina en gran
medida los logros educativos a los que aspiren las jovenes,
mediante la motivacién, el apoyo y el fomento por el
estudio que reciban de sus padres, asi como aspiraciones

personales que se tengan.

La mayoria de los padres de las madres universitarias
tiene la educacion secundaria, cabe la posibilidad que las
expectativas que tengan los padres sobre las jovenes sean
positivas y el su nivel educativo no es una limitante para
que las hayan apoyado y motivado la prueba de ello es que
ya estan inmersas en un nivel superior educativo.

El desempefio académico de las madres universitarias
tiene diversos factores que influyeron de manera positiva
en su promedio ya que después de su embarazo el

porcentaje para cada uno de los rangos del promedio
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¢ Qué resultados
académicos presentan las
madres universitarias

después del embarazo?

aumento. Actualmente las muestran tener un promedio de
8 a 9.5, erradicando promedio de 7. Lo cual refleja que el
hecho de tener una responsabilidad tan grande como lo es
un hijo/a motiva a las jovenes madres incrementar su

promedio.

En lo que respecta a materia reprobada, datos extraidos
de los cuestionarios aplicados muestran que el 35% de la
poblacién encuestada tenian por lo menos una materia
reprobada antes de su embarazo, situacion que va
cambiando durante esta etapa ya que el porcentaje de
reprobacién de materia disminuye drasticamente a un 16%
para finalmente volver a disminuir después de su gestacion

a un 14% respectivamente al 87% que no reprobd materias.

Lo anterior refleja que el embarazo influyé de manera
positiva (la maternidad se presenta desde dos perspectiva;
la primera como oportunidad porque es sinbnimo de
superaciéon personal y profesional y la segunda como
limitacion porque es un impedimento para el desarrollo y
la participacion social en otros &mbitos) en las madres
universitarias las cuales segun informacion de los

cuestionarios tienen un buen desempefio académico el cual
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¢,Cuales son los métodos
anticonceptivos que
utilizaron las  madres
universitarias antes de su
embarazo, después de su
parto y actualmente para

planificar?

favorece que las jovenes permanezcan dentro de su
formacion superior académica en conjunto con sus redes de
apoyo.

El conocimiento sobre el wuso de métodos
anticonceptivos permite a las madres universitarias tomar
decisiones oportunas y adecuadas sobre la reproduccion de
manera libre, responsable e informada y contribuyendo al
ejercicio de los derechos sexuales y reproductivos de las

personas asi como a mejorar y a mantener el nivel de salud.

Los métodos mas utilizados antes del embarazo son el
condon, pastillas anticonceptivas y pastilla de emergencia,
para después del parto y actualmente para planificar el DIU,
condon e implantes. Sin embargo, un porcentaje
significativo de las jovenes madres expresan que no
utilizaron (22%) algn método anticonceptivo antes de su
embarazo, después de su parto (11%) y actualmente para
planificar (11%), dicha situacion es alarmante, porque
tienen conocimientos sobre los métodos de anticoncepcion

y su uso la pregunta seria porque no los utilizan.

En pleno siglo XXI algunas jovenes continuan sin

ejercer de sus derechos sexuales y reproductivos segun sea
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el contexto al que pertenezcan donde haya la posibilidad de
que existan tables acerca de su uso por la desigualdad

presente de género.

Desde la psicologia educativa seria pertinente dar continuidad a investigaciones
relacionadas a esta tematica para conocer si el uso de métodos de anticoncepcion en mujeres
tiene relacion directa con el entorno en el que se desarrollan, asi como pensamientos que

influyen para no utilizarlos.

Es de suma importancia que las madres universitarias sigan manteniendo como red de
apoyo a su familia, pareja y amigos ya que esta les da el soporte necesario para que contintien
desarrollandose académica, profesional y personalmente para dar seguimiento a su proyecto

de vida y formular su futuro laboral.

Uno de los principales conflictos identificados en el desarrollo de esta investigacion para
las madres universitarias es el tiempo, se verian favorecidas académica, laboral y
educativamente si por parte de la universidad se implementaran ensefianzas para favorecer
su organizacién del tiempo, prioridad de responsabilidades, actividades y autogestion o

incremento de redes de apoyo.

La universidad podria promover un programa piloto de plan de vida en alumnos de
bachillerato y darle seguimiento apropiado hasta culminar la universidad para conocer si un

plan de vida concreto posterga un embarazo en la etapa universitaria.
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Se recomienda a los actores sociales y académicos reflexionar sobre las ventajas de crear
una sala cuna o guarderia para los hijos de las madres universitarias porque tendrian la certeza
de que estan cerca de sus hijos, podrian amamantarlos y fortalecer el vinculo afectivo entre
la madre y el hijo, lo que disminuiria la tasa de desercion escolar, asi como las bajas

temporales y aumentaria el rendimiento académico de las mismas.

Y finalmente se sugiere realizar un diagndstico sobre las alumnas a inicio y mitad de
semestre para conocer, identificar y llevar un control si hay jévenes embarazadas o madres
universitarias para que la comunidad universitaria tengo conocimiento y estar preparado para
cualquier emergencia, medidas preventivas, asi como realizar adecuaciones para el mejor

desempefio de las jovenes favoreciendo ambas partes.
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Anexo 1 Cuestionario

@)

CRSIDAD

St

<
%

Universidad Auténoma del Estado de Hidalgo
Escuela Superior de Actopan
Licenciatura en Psicologia

Estamos trabajando en un estudio que servira para elaborar una tesis profesional acerca de las madres
universitarias. Quisiéramos pedir tu ayuda para que contestes algunas preguntas. Tus respuestas seran
confidenciales. Las personas que fueron seleccionadas son todas aquellas madres universitarias de la
institucion, sus respuestas seran sumadas e incluidas en la tesis profesional, pero nunca se comunicaran
datos individuales. Te pedimos que contestes este cuestionario con la mayor sinceridad posible. Lee las
instrucciones cuidadosamente, ya que existen preguntas en las que solo se puede responder a una opcion;
ofras son de varias opciones y también se incluyen preguntas abiertas. Si estas de acuerdo contesta el

cuestionario de lo contrario devuelva al aplicador. Muchas gracias por tu colaboracion.

Ficha de identificacion
1.- Edad: Semestre: Turno:
2 .- Estado civil:
Casada Soltera Separada /Divorciada Union libre

3.-Lugar de nacimiento que ocupas entre tus hermanos:
Primero Segundo Tercero Otro:
4.- ; Cuantos hijos tienes?

1 2 3 Otros:
5.- Lugar de origen:
6.- Donde radicas actualmente:
7.- Grado maximo de estudios de tu padre:

Primaria Secundaria Preparatoria Licenciatura Otro:
8.- Grado maximo de estudios de tu madre:
Primaria Secundaria Preparatoria Licenciatura Otro:
9.- Estado civil de tus padres:
Solteros Union libre Casados Separados/ Viudos
Divorciados

A) Datos escolares

- ¢Qué promedio obtuviste el semestre pasado?

- Antes de embarazarte, ; Qué promedio tenias en la universidad?
- ¢ Actualmente cual es tu promedio?

B & N S R

- Antes de ser madre, tenias alguna materia reprobada.
Si No
5.- Durante tu embarazo reprobaste alguna materia.
Si No
6.- Subraya el motivo
Por faltas Por incumplimiento Por reprobar examen Otras:

de tareas
7.-Durante tu embarazo te diste de baja temporal
Si No
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8.- Después de tu embarazo te diste de baja temporal

Si No
9.- En la actualidad llevas reprobada alguna materia.
Si No
10.- Antes de embarazarte tenias un lugar propio para realizar tus tareas.
Si No
11.- Durante tu embarazo conservaste el mismo espacio para realizar tus tareas.
Si No
12.- Después de tu embarazo tuviste un espacio para realizar tus tareas
Si No
13.- Antes de embarazarte tenias establecido un horario para estudiar.
Si No
14.- Durante tu embarazo se modificé tu horario de estudio.
Si No
15.- Despueés de tu embarazo mantuviste tu horario de estudio.
Si No
B) Datos alimenticios
16.- Que tipo de alimentos consumias antes de tu embarazo.
Frutas y verduras Legumbres y Comida Todas las
carbohidratos. rapida anteriores
17.- Durante tu embarazo se modificaron tus habitos alimenticios
Si No
18.- Antes de embarazarte consumias:
Alcohol Tabaco Sustancias Todas las
ilegales anteriores
19.-Durante tu embarazo consumias
Alcohol Tabaco Sustancias Todas las
ilegales anteriores
20.- Después de tu embarazo consumiste
Alcohol Tabaco Sustancias Todas las
ilegales anteriores
21.- Después de tu embarazo se modifico tu alimentacion
Si No
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C) Datos del embarazo

22 - Tu embarazo fue planeado
Si

23.- i Por qué razon?

24 - Tu embarazo fue deseado
Si

25.- i Por qué razon?

26.- Te sentias preparada para esta etapa

Si
27 .- Cuando te enteraste que estabas embarazada pensaste en abortar

Si
28.- i Por qué razén?

29 - Tuviste riesgo o0 amenaza de aborto

Si
30.- ¢ Por qué razén?

31.- Antes de embarazarte utilizabas algin método anticonceptivo

Si
32.-Subraya cual:
DIU Inyeccion mensual
Implantes Coito interrumpido
Pastilla del dia después Parche

33.- Después de tu parto utilizaste algun método anticonceptivo

DIU Inyeccion mensual
Implantes Coito interrumpido
Pastilla del dia después Parche

34.- Actualmente que método anticonceptivo utilizas para planificar

DIU Inyeccién mensual
Implantes Coito interrumpido
Pastilla del dia después Parche
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No

No

No

No

No

No

Pastillas anticonceptivas

Condodn

Ninguno

Pastillas anticonceptivas
Condén

Ninguno

Pastillas anticonceptivas
Condédn

Ninguno



D) Apoyo antes, durante y después del embarazo.

35.- Antes de tu embarazo de quien recibias apoyo econdmico (dinero, ropa, comida, gastos de embarazo y
vivienda).

Padres Suegros Pareja Personal Otros
36.- Antes de tu embarazo de quien recibias apoyo para transporte, ayuda en labores del hogar, cuidado y

acompafiamiento.

Padres Suegros Pareja Personal Otros
37 - Antes de tu embarazo de quien recibias carifio, confianza y empatia.

Padres Suegros Pareja Amigos Otros

38.- Antes de tu embarazo con quien intercambiaste experiencias (consejos) e informacion.

Padres Suegros Pareja Amigos Otros

39.- Durante tu embarazo de quien recibiste apoyo econdmico (dinero, ropa, comida, gastos de embarazo y

vivienda).
Padres Suegros Pareja Personal Otros
40.- Durante tu embarazo de quien recibiste apoyo para fransporte, ayuda en labores del hogar, cuidado y
acompafiamiento.
Padres Suegros Pareja Personal Otros
41 - Durante tu embarazo de quien recibiste carifio, confianza y empatia.
Padres Suegros Pareja Amigos Otros

42 - Durante tu embarazo con quien intercambiaste experiencias (consejos) e informacién.

Padres Suegros Pareja Amigos Otros
43.-Despues de tu embarazo quien te dio apoyo econdmico (dinero, ropa, comida, gastos de embarazo y vivienda).

Padres Suegros Pareja Personal Otros
44 - Después de tu embarazo quien te dio apoyo para transporte, ayuda en labores del hogar, cuidado y
acompafamiento.

Padres Suegros Pareja Personal Otros
45.- Después de tu embarazo de quien recibiste carifio, confianza, empatia.

Padres Suegros Pareja Amigos Otros

46.- Después de tu embarazo con quien intercambiaste experiencias (consejos) e informacion.

Padres Suegros Pareja Amigos Otros
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47 - Actualmente de quien recibes apoyo econémico (dinero, ropa, comida, gastos de embarazo y vivienda).
Padres Suegros Pareja Personal Otros

48.- Actualmente de quien recibes apoyo para transporte, ayuda en labores del hogar, cuidado y acompanamien
Padres Suegros Pareja Personal Otros

49 - Actualmente de quien recibes carifo, confianza y empatia.

Padres Suegros Pareja Amigos Otros
90.- Actualmente con quien intercambias experiencias (consejos) e informacion.
Padres Suegros Pareja Amigos Otros
51.- Antes de tu embarazo tuviste el apoyo de tus profesores.
Si No
92.- Durante tu embrazo tuviste el apoyo de tus profesores
Si No
53.- Después de tu embarazo tuviste el apoyo de tus profesores
Si No
94 - Antes de tu embarazo contabas con el apoyo de tus amigos
Si No
95.- Durante tu embarazo tus amigos te brindaron su apoyo
Si No
96.- Después de tu embarazo tuviste el apoyo de tus amigos
Si No
E) Datos econémicos

97 - Estas en [a condicion econdmica para el sostenimiento de tu hijo/a

Si No
98.- Econémicamente puedes mantener tus estudios y a tu hijo/a.

Si No
99.- Estudias y trabajas para sostener a tu hijo/a y a la escuela

Si No
60.-Trabaja tu pareja

Si No

61.- ;En que trabaja?

F) Datos sociales y emocionales

62.- Quien te ayuda con el cuidado de tu hijo/a

Padres Suegros Pareja Guarderia Otros
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63.-

64.-

6%.-

66.-

6/.-

68.-

69.-

10.-

11

Debido a tu embarazo has sentido el rechazo alguna vez de la sociedad
Si No
Actualmente con quien vives
Padres Suegros Pareja Amigos
Tu hijo/a te impide tener una vida socialmente activa
Si No
Mantienes relacion afectiva con el padre de tu hijo/a
Si No
El padre se hace responsable de tu hijo/a
Si No
Piensas que tu hijo/a es un obstaculo en tu vida
Si No
Cual fue tu reaccion al saber que estabas embarazada
Sorprendida Enojada Pensativa Todas
Como te sentiste cuando supiste que estabas embarazada
Feliz Preocupada Triste Culpable Todas

- Que emociones experimentaste durante tu embarazo

Felicidad Preocupacion Tristeza Culpabilidad

72 -Actualmente como te sientes siendo madre universitaria

13-

74.-

1%

16.-

Feliz Satisfecha Orgullosa Motivada
A partir del nacimiento de tu hijo/a tu economia
Disminuyo Aumento Se mantuvo

¢ Tu hijo o hija tiene alguna discapacidad? ;Cual?

¢ Como es tu vida a partir de tu embarazo?

; Como es tu vida al ser madre universitaria?
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Otras:
Otras:
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Anexo 2 Corridas de programa Statistical Package for the Social

Sciences (SPSS)

Estadisticos

T
u
hijo/a
te
impid
e
Dura Despu Te tener Piens
nte tu ésdetu sentias un as que tu Actualme Embar
embarazo | embarazo | prepara E| vida hijo/a es nte como te azo
te diste te | te diste te | da para | nque | social un sientes adolescente
Semes Tur baja baja esta trabaj | activ | obstaculo | siendo madre | o embarazo
tre no temporal temporal etapa a a en tu vida | universitaria joven
N Valido 3 3
37 37 37 37 37 37 37 37
7 7
Perdid
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0s
Semestre
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valid Primero 1 2.7 2.7 2.7
0 Segundo 2 5.4 5.4 8.1
Tercero 1 2.7 2.7 10.8
Cuarto 6 16.2 16.2 27.0
Quinto 7 18.9 18.9 45.9
Sexto 8 21.6 21.6 67.6
Séptimo 5 135 135 81.1
Octavo 4 10.8 10.8 91.9
Noveno 3 8.1 8.1 100.0
Total 37 100.0 100.0
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Turno

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valid Matutino 19 51.4 51.4 51.4
0 Vespertino 18 48.6 48.6 100.0
Total 37 100.0 100.0
Durante tu embarazo te diste te baja temporal
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valid Sl 9 24.3 24.3 24.3
0 NO 28 75.7 75.7 100.0
Total 37 100.0 100.0
Después de tu embarazo te diste te baja temporal
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje vélido acumulado
valid Sl 10 27.0 27.0 27.0
0 NO 26 70.3 70.3 97.3
No contesto 1 2.7 2.7 100.0
Total 37 100.0 100.0
Te sentias preparada para esta etapa
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valid Sl 12 324 324 324
0 NO 24 64.9 64.9 97.3
No contesto 1 2.7 2.7 100.0
Total 37 100.0 100.0

200




En que trabaja

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Atiende ciber 1 2.7 2.7 2.7
Ayudante en una
empresa de gasoductos ! 27 27 >4
Comerciante 2 5.4 5.4 10.8
Disefios independientes 1 2.7 2.7 135
Docente 1 2.7 2.7 16.2
En construcciones,
echando yeso a las casas ! 27 2 189
En el negocio de su papa 1 2.7 2.7 21.6
En oficinas del Ministerio
Publico 1 2.7 2.7 24.3
En una empresa como
técnico en creacion |y 1 2.7 2.7 27.0
modificacién de maquinas
En una fabrica 1 2.7 2.7 29.7
En una floreria 1 2.7 2.7 324
En una tienda 1 2.7 2.7 35.1
En una tortilleria 1 2.7 2.7 37.8
Maestro 2 54 54 43.2
Maestro de baile,
coredgrafo, conductor, 1 2.7 2.7 45.9
organizador
Mecanico automotriz 1 2.7 2.7 48.6
Mesero fines de semana 1 2.7 2.7 514
No contesto 9 24.3 24.3 75.7
No lo sé, no Vvive
] 1 2.7 2.7 78.4
conmigo
No se 1 2.7 2.7 81.1
No tengo pareja 1 2.7 2.7 83.8
Panadero 1 2.7 2.7 86.5
Promotor de telefonia 1 2.7 2.7 89.2
Rotula negocios, hace
1 2.7 2.7 91.9

dibujos
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Vendedor 1 2.7 2.7 94.6
Vendemos celulares y
1 2.7 2.7 97.3
carros
Vendiendo diferentes
oroductos 1 2.7 2.7 100.0
Total 37 100.0 100.0
Tu hijo/a te impide tener un vida social activa
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valid Sl 11 29.7 29.7 29.7
Y NO 26 70.3 70.3 100.0
Total 37 100.0 100.0
Piensas gue tu hijo/a es un obstaculo en tu vida
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valid Sl 1 2.7 2.7 2.7
0 NO 36 97.3 97.3 100.0
Total 37 100.0 100.0
Actualmente como te sientes siendo madre universitaria
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valid Feliz 12 324 324 324
0 Satisfecha 3 8.1 8.1 40.5
Orgullosa 13 35.1 35.1 75.7
Motivada 9 24.3 24.3 100.0
Total 37 100.0 100.0
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Embarazo adolescente o embarazo joven

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valid Embarazo adolescente 19 51.4 51.4 51.4
0 Embarazo joven 7 18.9 18.9 70.3
No contesto 11 29.7 29.7 100.0
Total 37 100.0 100.0
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