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RESUMEN:

La maternidad en adolescentes ocasiona dificultades socioeconémicas que repercuten en la salud madre-hijo, por lo que los
profesionales de Enfermeria las incluyen en los planes de cuidado acciones destinadas al apoyo del proceso de maternidad durante
el puerperio, brindando acompanamiento, en el desempefo del rol y en la prevencién de posibles complicaciones. El presente
estudio describe las caracteristicas definitorias y factores relacionados del diagndstico enfermero: Proceso de maternidad ineficaz
en adolescentes puérperas atendidas en un hospital de segundo nivel de la ciudad de Riobamba. Se realizé un estudio cuali-
cuantitativo, descriptivo, de campo, transversal, en una poblacién integrada por 62 madres en edades comprendidas entre 10 a
19 afios, aplicando una entrevista con base en las caracteristicas definitorias y factores relacionados del diagnéstico enfermero
mencionado. Entre las caracteristicas definitorias predomina el acceso insuficiente a los sistemas de apoyo relacionado con
conflanza materna baja.

PALABRAS CLAVE: diagnéstico de enfermerfa, responsabilidad parental, adolescente, periodo posparto.

ABSTRACT:

Maternity in adolescents causes socioeconomic difficulties that have an impact on mother-child health, so nursing professionals
include specific actions to support the maternity process during the puerperium in the care plans, providing accompaniment, in
the role and in the prevention of possible complications. The present study describes the defining characteristics and related factors
of the nursing diagnosis: Inefficient maternity process in postpartum adolescents treated in a second level hospital in the city of
Riobamba. A quali-quantitative, descriptive, field, cross-sectional study was carried out in a population of 62 mothers between
the ages of 10 and 19, applying an interview based on the defining characteristics and related factors of the nursing diagnosis
mentioned. Insufficient access to support systems related to low maternal confidence prevails among the defining characteristics.
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INTRODUCCION

La adolescencia es la etapa del desarrollo del individuo que se manifiesta durante el paso de la nifiez a la edad
adulta; en la que se define su personalidad, construye su independencia, intensifica su identidad en relacion
con la sexualidad y ocurren importantes cambios fisicos y emocionales."

Al cierre de 2014, las estadisticas de natalidad a nivel mundial reflejaban una tasa de madres adolescentes
de 49/1000; al respecto, la Organizacién Mundial de la Salud reconocié a la pobreza y los bajos niveles
educativos entre los factores de riesgo fundamentales. En concordancia con esa cifra, la segunda causa de
muerte en ese grupo poblacional estuvo dada por las complicaciones durante el embarazo y el parto; situacion

que se vio agravada por la préctica anual de unos 3 millones de abortos sin las condiciones requeridas.®

Las tasas de fecundidad més elevadas a nivel global estin encabezadas por paises latinoamericanos; entre
los que destacan: Guatemala, Nicaragua y Panaméd en América Central; Republica Dominicanay Guyana en
la regién centroamericana y caribena; ademads de, Bolivia y Venezuela en América del Sur. Al respecto, segun
datos del Ministerio de Salud Publica del periodo 2011-2016, Ecuador resulta el tercer pais de su regién, al
registrarse 413 318 nacidos vivos con madres cuyas edades oscilaron entre 15y 19 afios.>

En las adolescentes, la maternidad puede conllevar algunos problemas de salud con consecuencias a
mediano y largo plazo, los que pueden estar relacionados con la educacién y el proyecto de vida; pues, en esta
etapa, la mayoria de esos individuos experimentan un importante grado de dependencia cognitiva, afectiva
()

Ribeiro et al. mencionan algunas de las principales complicaciones obstétricas relacionadas con

y econOmica dC otras pcersonas.

el embarazo en la adolescencia: desproporcion cefalopélvica, infecciones urinarias, parto pretérmino,
restriccién del crecimiento intra-titero, ruptura prematura de membranas, anemia y preeclampsia; ademds
de que, la probabilidad de muerte para el recién nacido se duplica en comparacién con madres con edades
(6)

En Ecuador, 2 de cada 3 adolescentes son madres o estin embarazadas, fendmeno que se asocia a 3 causas

menos IiCSgOS&S.

principales: falta de confianza de los hijos/as para hablar sobre sexualidad con los padres y una conducta
sexual de alto riesgo;*) al respecto, las cifras del 2016 senalan que se produjeron alrededor de 2.115 partos
entre 10 a 14 afos y 23.809 de 15a 17 afios.”)

Enlaatencién a madres adolescentes, el trabajo del profesional de Enfermeria debe estar orientado haciala
promoci6n integral de la salud; lo que incluye el estimulo dela relacién e interaccién emocional en el binomio

madre-hijo, a partir de la realidad del entorno de la paciente.<8)

Atendiendo a los elementos tedrico-epidemiolédgicos planteados, las autoras realizaron un proceso
investigativo con el propésito de disefiar un plan de cuidados a madres adolescentes a partir de las
caracteristicas definitorias y los factores relacionados incluidas en el Proceso de Maternidad Ineficaz; el que
estd dirigido a la intervencion en situaciones comunes de ese grupo poblacional debido a su vulnerabilidad
en relacion con factores bioldgicos, psicoldgicos y sociales.

Atendiendo a los elementos tedrico-epidemiolédgicos planteados, las autoras realizaron un proceso
investigativo con el propésito de disefiar un plan de cuidados a madres adolescentes a partir de las
caracteristicas definitorias y los factores relacionados incluidas en el Proceso de Maternidad Ineficaz; el que
estd dirigido a la intervencion en situaciones comunes de ese grupo poblacional debido a su vulnerabilidad
en relacidn con factores bioldgicos, psicoldgicos y sociales.

Asi, los autores se propusieron una investigacion con el fin de determinar las caracteristicas definitorias y
factores relacionados establecidos en el diagndstico Proceso de maternidad ineficaz descrito en la clasificacion
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de diagndsticos enfermeros 2015-2017 de NANDA Internacional,®” en adolescentes puérperas atendidas en
un hospital de segundo nivel de la ciudad de Riobamba.

MATERIAL Y METODOS

Se realiz6 un estudio con enfoque mixto, de tipo descriptivo-transversal, en el contexto de un hospital de
segundo nivel de la ciudad de Riobamba; cuya poblacidn estuvo constituida por las puérperas con edades
comprendidas entre 10y 19 afios, que fueron atendidas en el Servicio de Ginecologia y Obstetricia; quedando
integrada por 62 madres, las que reunian los criterios establecidos para la seleccion de las participantes:

Inclusién: diagndstico médico de puerperio fisioldgico y quirtrgico inmediato sin compromiso de la salud
de la madre.

Exclusion: aquellas pacientes o representante legal en desacuerdo con la participacion en el estudio.

Las variables incluidas en el estudio se hicieron coincidir con las caracteristicas definitorias y factores
relacionados establecidos en el diagnéstico Proceso de Maternidad Ineficaz.?)

Los datos fueron obtenidos a partir de la aplicacién de la guia de entrevista que incluyd las caracteristicas
definitoriasy factores relacionados del diagndstico proceso de maternidad ineficaz descritas en la clasificaciéon
NANDA, siguiendo el Modelo de Activacién del Rol Maternal de Ramona Mercer. Estos se organizaron en
una base de datos en Microsoft Excel y procesados a través de pruebas estadisticas descriptivas (andlisis de
frecuencia); lo que facilité su posterior presentacion utilizando tablas.

Los investigadores tuvieron en cuenta los aspectos éticos y legales al solicitar el correspondiente permiso
a las autoridades del hospital en cuestidn, para la ejecucién del estudio bajo el compromiso de utilizar
los datos resultantes con fines exclusivamente cientificos. Las adolescentes que participaron, asi como sus
representantes legales, fueron debidamente informados del propédsito del proceso investigativo previo a
la firma del respectivo consentimiento; ademds se contd con el aval emitido por un Comité de Ftica de
Investigacién en Seres Humanos con el expediente No. 074, dado el 18 de octubre de 2018.

RESULTADOS Y DISCUSION

Elanalisis de los datos permitié describir las caracteristicas definitorias y factores relacionados del diagnéstico
NANDA “Proceso de Maternidad Ineficaz” en 62 madres adolescentes durante el puerperio atendidas en
un hospital de segundo nivel de la ciudad de Riobamba durante el periodo comprendido entre octubre de
2018 y marzo de 2019.

. . " Alterado No alterado
N® Caracteristicas definitorias Ne % N° %
1 Acceso insuficiente a los sistemas de apoyo 35 5645 27 4355
2 Conducta de vinculacion msuficiente 18 2903 4 7097
3 Cwdado inadecuado de los pechos 18 2903 4 7097
4 Entorno inseguro para el lactante 21 3387 41 66.13
5 Estilo de wida madecuado en el posparto 20 3226 42 67.74
6 ;I,'ee};?cas madecuadas de alimentacion del 7 3548 0 645
7 Técnicas inadecuadas de cuidado del bebe 24 3871 38 61.29
TABLA 1.

Caracteristicas definitorias del diagnéstico proceso de maternidad ineficaz después de nacimiento

En relacién con las caracteristicas definitorias del diagnéstico proceso de maternidad ineficaz en la
poblacién de estudio, el 56.45% manifestd problemas en el acceso a los sistemas de apoyo debido al pobre uso
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de los servicios de salud. Ademds de un 38.71% que declaré insuficiencias en cuanto a las técnicas de cuidado
del bebé y un 35.48% tuvo la misma situacién con respecto a las técnicas de alimentacion del bebé (tabla 1).

El sistema educativo ecuatoriano desarrolla programas de acompanamiento a adolescentes embarazadas
que se encuentren cursando estudios secundarios, los que incluyen ensefianza sobre lactancia materna,
cuidado del embarazo y alimentacién.”) Parada Rico'”) plantea que las cifras de madres adolescentes
que muestran las estadisticas corroboran la necesidad de la implementacién de estrategias de cuidado de
salud y orientacién para generar proyectos de vida que potencien las opciones de crecimiento personal en
condiciones dignas y de calidad.

Teniendo en cuenta el contexto donde se desarrollan, las acciones de promocién de la salud deben
ir dirigidas a: la atencién parental, la salud mental, la educacién para la salud, el desarrollo infantil y la
maternidad saludables, evaluacién e intervencién infantil y familiar.""'? En Ecuador, el Ministerio de Salud
Publica ha implementado la normativa sanitaria denominada Establecimientos Amigos de la Madre y del

Nino (ESAMyN), en la que el componente D hace referencia a la alimentacién adecuada del lactante.!*?)

N= Factores relacionados Alterado  No Alterado
N® % Ne %o
1 Abuso de sustancias 3 4.84 59 9516
2 Confianza materna baja 34 5484 28 4516
3 Conocimiento insuficiente sobre el proceso de matermdad 19 30.65 43 6935
4  Cuidado prenatal insuficiente 18 37.10 4 7097
5 Distrés psicolégico materno 23 3710 39 6290
6 Embarazo no deseado 21 3387 41 66.13
7  Embarazo no planificado 19 3065 43 6935
§ Entomo mseguro 21 3387 41 66.13
9 Impotencia Materna 25 4032 37 5968
10 Modelo del rol parenteral insuficiente 22 3548 40 6452
11 Nutricién materna inadecuada 18 29.03 44 7097
12 Planes de alumbramiento no realistas 28 4516 34 5484
13 Sistema de apoyo insuficiente 26 4194 36 5806
14 Violencia domeéstica 9 1452 53 8548
15 Visitas de salud esporadicas durante el embarazo 24 3871 38 6129
TABLA 2.

Factores relacionados del diagnéstico proceso de maternidad ineficaz en adolescentes puérperas

Al analizar los factores relacionados del proceso maternidad ineficaz se destacé que: el 54.84% de la
poblacién estudiada reflejé una confianza materna baja, ya que las pacientes expresaron no sentirse preparadas
para realizar sus actividades cotidianas; otro 45.16% de las madres no contaron con planes de alumbramiento
y el 41.94% manifest6 que no contaron sistemas de apoyo durante el proceso de maternidad.

En relacién con ese resultado, Ramos™

) reportd una situacién similar; esa autora observéd que las
adolescentes puérperas que participaron en su investigaciéon asumieron una postura ante el rol materno
en dependencia de su autoestima general, la que estuvo marcada por los factores biopsicosociales de los
respectivos entornos; estos estdn alterados porque la mayoria de ellas tienen estudios superiores frustrados,
pues se han convertido en amas de casa, llevan uniones consensuales poco satisfactorias y se sienten

desatendidas por la familia y su pareja.
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Factores relacionados™ Resultados™) _ Intervenciones' _
| Comscimicnio ol dc Prmmu(ﬁt;%mmd:m
e W*m Tratamicnto por ol consumo de sustancias
nocivas (4510)
Poca confianza materna Autemomia personal Apoyo en 1a toma de decisiones (5250)
Impotencia de la madre (1614) Mcjora de 1a antoconfianza (5325)
Conocimiento insuficiente sobre  Conocimiento: cuidados
&l proceso de marermnidad ded lactante (1819) Educaciin parental: lactamie (5568)
Modelo del rol parental Desemperio del rol de Fomentar el rol parental (8300)
msuficiente padres (2211)
Cwidado prenatal msuficiente
Nutnicion matema : | Cwidados postparta (6930)
Inadccuata (E;;’;‘:“mm Educacion para ka salud (5510)
Visitas de salud esposidicas )
durante el embarazo ]
i Apovo emoconal (5270)
Suftimiento peicolégico materno 00 9€ m“adl’]‘; Fomentar la implicacion familiar (7110)
pricuciil Potenciacién de 1a antoestima (5400)
Control del nesgo: Faalitar la antorresponsabilidad (4480)
i Embarazo no deseado Ensefianza: relaciones sexuales seguras
Embarazo no plamficado (1907 (5622)
Entomo mseguro Deteccron de nesgo (1908) Manejo aminental- Segundad (6486)
Planes de alumbramiento no Lazos afectivos padres- Identificacién de riesgos: familia coa
realistas hijo (1500) recien nacido (6612)

Sisterma de soporte insuficientes  Soporte social (1504) Aumentar los sistemas de apoyo (SH0)
B s el Albruso Apoyo en la proteccion contra abusos

(2501) ¢

Violencia domestica 6400
Mzjora de la Autoconfianza (5395)

TABLA 3.
(9,15,16)

Al identificar madres adolescentes que experimentan los factores relacionados del diagndstico Proceso
de Maternidad Ineficaz, segin NANDA-I se propuso un plan de cuidados con acciones orientadas al

conocimiento sobre:(!>

Control del consumo de sustancias.

Potenciacién de la autonomia personal.

Cuidados del lactante.

Desempeno del rol de padres.

Promocidn de la salud para el mantenimiento de un buen estado materno en el puerperio.
Mejoramiento del estado de comodidad psicoespiritual.

Planificacién familiar para el control del riesgo de embarazo no deseado.

Deteccién de riesgos provenientes de un entorno inseguro.

Fortalecimiento de los lazos afectivos padres-hijo.

Soporte social asociado al bajo acceso de los adolescentes a los servicios de atencién de la salud.
Proteccién del abuso cuando existe violencia doméstica.

Paralaidentificacién de trastornos por consumo de sustancias toxicas se requiere tener en cuenta diferentes

factores

.(17)

Entorno clinico.

Estilo y actitud del entrevistador.

Etapa del consumo de abuso.

Presencia de sintomas psiquidtricos comérbidos.

Valoracién del estado consumo de sustancias en el que se encuentre el paciente (intoxicacién actual,
sindrome de abstinencia, abstinencia temprana, abstinencia sostenida o recaida).
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En la quinta versiéon del Manual Estadistico y Diagnéstico de la Asociacién Psiquidtrica Americana
(DSM-5) se establecen 10 grupos de sustancias psicotrépicas de posible abuso: alcohol, cafeina, cannabis,
alucindgenos, inhalantes, opidceos, sedantes, hipnéticos y ansioliticos; estimulantes, tabaco y otras.(!®)

Los profesionales de la salud deben considerar las siguientes metas en el momento de evaluar los pacientes
con trastornos por consumo de sustancias: (17)

o Estado general de salud del paciente.

e Existencia de comorbilidad psiquico-somatica actual y pasada.

o onductas sexuales de riesgo.

e Conductas de consumo intravenoso.

e Enfermedades como VIH, VHB, VHC y otras infecciones.

e Conciencia de enfermedad y motivacién al cambio.

e Funcionamiento psicosocial y deterioro funcional, fortalezas y soportes.
e Necesidad de soportes culturales y lingiisticos.

e Problemas dominantes.

e Plan de tratamiento o referencia al mismo.

En el aprendizaje de la independencia y autonomia de los adolescentes interacttian tres factores:1?)
e Eldescubrimiento y exaltacion de si.

e Eldesco de autorrealizacién del propio adolescente.

e Eltipo de autoridad ¢jercida por los padres y profesores.

e Lainfluencia de los compaieros.

Por otra parte, el rol parental se ve influenciada por la edad de la madre, el apoyo de la parejay de la familia

y la convivencia con la familia materna.2?

CONCLUSIONES

Las principales caracteristicas definitorias del diagndstico del proceso de maternidad ineficaz en adolescentes
puérperas que se identificaron inadecuadas fueron: el acceso insuficiente a los sistemas de apoyo, técnicas
de cuidado del bebé inadecuadas y técnicas de alimentacion. Los factores relacionados con el diagnéstico en
cuestion mas frecuentes fueron: confianza materna baja, planes de alumbramiento no realistas y sistemas de
apoyo insuficiente.

Se propone un plan de cuidados en el que se plantearon los siguientes objetivos: renovar la autonomia
personal, mediante el fomento de la autoestima; mejorar los lazos afectivos de los padres, para que cuenten
con un plan de alumbramiento realistay promover la educacién prenatal en cuanto al proceso de maternidad
y el acceso a los sistemas de apoyo.
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