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Vivencias de la paternidad en la
adolescencia en una comunidad
brasilena de baja renta

VIVENCIAS DA PATERNIDADE NA ADOLESCENCIA EM UMA COMUNIDADE

BRASILEIRA DE BAIXA RENDA

THE EXPERIENCE OF PATERNITY DURING ADOLESCENCE IN A LOW-INCOME

BRAZILIAN COMMUNITY

Luiza Akiko Komura Hoga', Luciana Magnoni Reberte?

RESUMEN

Existen lagunas en el conocimiento relativo
a la paternidad en la adolescencia. Esta in-
vestigacidn tuvo como objetivo explorar las
vivencias de la paternidad en la adolescen-
cia. El método de investigacion fue la histo-
ria oral tematica; fueron entrevistados 19
residentes de una comunidad brasilefia de
baja renta. Las categorias descriptivas de la
experiencia fueron: a) Lagunas en la educa-
cion sexual, falta de cuidado con la anticon-
cepcién y el deseo de ser padre, contribuye-
ron para la ocurrencia de la paternidad en la
adolescencia; b) Los adolescentes fueron
sorprendidos por la gravidez y aceptaron las
responsabilidades paternales en la medida
de sus posibilidades; c) La paternidad en la
adolescencia significd alcanzar la madurez
rdpidamente y tener la vida transformada,
y, d) Arrepentimiento o felicidad: resultados
distintos de la paternidad en la adolescen-
cia. Las intervenciones junto a los adolescen-
tes deben ser realizadas de forma segura,
ética y contextualizada.

DESCRIPTORES
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RESUMO

Existem lacunas no conhecimento relativo
a paternidade na adolescéncia. Esta inves-
tigacdo teve o objetivo de explorar as
vivéncias da paternidade na adolescéncia.
O método de investigagdo foi a historia oral
tematica e entrevistados 19 moradores de
uma comunidade brasileira de baixa renda.
As categorias descritivas da experiéncia fo-
ram: a) Lacunas na educagdo sexual, falta
de cuidado com a anticoncepgdo e o dese-
jo de ser pai contribuiram para a ocorrén-
cia da paternidade na adolescéncia; b) Os
adolescentes foram surpreendidos pela gra-
videz e assumiram as responsabilidades
paternas na medida de suas possibilidades;
c) A paternidade na adolescéncia significou
amadurecimento rapido e ter a vida trans-
formada e d) Arrependimento ou felicida-
de: resultados distintos da paternidade na
adolescéncia. As intervengdes junto aos
adolescentes devem ser realizadas de for-
ma segura, ética e contextualizada.

DESCRITORES
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ABSTRACT

There are gaps in the knowledge related to
paternity during adolescence. This investi-
gation had the purpose to explore the expe-
riences of paternity during adolescence. The
investigation method was the thematic oral
history, with 19 members of a low-income
Brazilian community being interviewed. The
categories describing the experience were:
a) Gaps in sexual education, lack of atten-
tion to contraceptive methods and the de-
sire for fatherhood contributed for the oc-
currence of paternity during adolescence;
b) The adolescents were surprised by preg-
nancy and assumed the paternal responsi-
bilities as best as they could; c) Paternity
during adolescence meant a faster process
of maturation and having their lives trans-
formed; d) Regret or happiness: distinct re-
sults of paternity in adolescence. Interven-
tions focused on adolescents must be per-
formed in safe, ethical and contextualized
ways.
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INTRODUCCION

Los comportamientos de la esfera sexual y reproductiva
de los adolescentes estan fuertemente influenciados por
el contexto social y familiar™?, Existen grandes lagunas en
el conocimiento relativo a la paternidad en la adolescen-
cia®. No existe didlogo sobre asuntos relacionados a la
sexualidad humana en la familia y en la escola y esto es
una laguna en la educacion de los jovenes®®.

Se estima que los adolescentes sufren muchas pérdidas
en consecuencia de la paternidad. Aunque el padre ado-
lescente aun esté desempefiando un papel principal de
proveedor de la familia, hubo indicios del surgimiento de
una nueva dimensién de la paternidad, con mayor envolvi-
miento afectivo del padre con el embarazo y la compafiera
sexual®,

Los investigadores consideran que la tematica de la pa-
ternidad en la adolescencia requiere mucho mas estudios
con el enfoque dirigido a su insercién familiar y comunitaria,
sobretodo en comunidades carentes®. Se consideré que lo
jévenes que viven en estas comunidades su-
freninfluencia de numerosos factores del am-
biente social y de las creencias y valores cul-
turales. Se cree que el conocimiento de estos
factores es importante para fundamentar las
practicas asistenciales y educativas desarro-
lladas por los profesionales. Con esta justifi-
cacion se desarrolld esta investigacion.

El objetivo de esta investigacidn fue de
describir las vivencias de la trayectoria de la
paternidad en la adolescencia.

La tematica de la
paternidad en la
adolescencia requiere
mucho mas estudios
con el enfoque dirigido
a su insercién familiar y dacién de los discursos por los colaboradores?”.
comunitaria, sobretodo
en comunidades

toria personal existia la experiencia de la paternidad en la
adolescencia. El acceso a los adolescentes fue facilitado por
el hecho de que los miembros de un grupo de pesquisa
poseen un cuaderno de registro de las personas de la co-
munidad atendidas y los adolescentes que tenian historia
personal de la paternidad fueron identificados.

Las entrevistas fueron llevadas a cabo en la residencia
de los adolescentes en el transcurso del afio 2004. Se reali-
zaron preguntas de tipo descriptivas® con el objetivo de
facilitar la inclusién de contenidos relacionados a la viven-
cia de la trayectoria de la paternidad en la adolescencia.
Las entrevistas fueron grabadas y duraron entre 20 y 40
minutos. Fueron entrevistados 19 jovenes y el criterio es-
tablecido para encerrar las entrevistas fue la saturacién
tedrica®, percibida por alrededor de la 162 entrevista.

Los aspectos éticos fueron obedecidos conforme la Re-
solucién n. 196 de 1996, del Consejo Nacional de Salud
(CNS)® El proyecto de investigacion fue aprobado por un
Comité de ética en investigacidn autorizado por el Consejo
Nacional de Etica en Investigacién (CEP n2 252/2002). Por
tratarse de investigaciones que involucran a adolescentes,
fueron incluidos apenas aquellos que aparen-
temente estaban en pleno gozo de sus capa-
cidades fisicas y mentales. El consentimiento
fue obtenido con los padres o un adulto de la
familia.

La credibilidad de esta investigacion fue ga-
rantizada por el trabajo de conferencia y vali-

El integro de cada discurso fue editado en
tres etapas!” .

carentes.

DISENO DE INVESTIGACION

Las ideas, valores, creencias y experiencias individuales
de personas posibilitan que los profesionales posean una
comprensiéon mas amplia y al mismo tiempo profunda, a
partir de la dimension subjetiva de quien vivencia la expe-
riencia. El método de la historia oral fue utilizado para de-
sarrollar esta investigacion. Este método permite conocer
aspectos especificos de la experiencia vivida y su desarro-
llo lleva a la identificacién de las particularidades de cada
persona que vive la experiencia de la paternidad. El cono-
cimiento de la historia y de las experiencias personales de
la personas son importantes para fundamentar las activi-
dades de los profesionales de salud y de educacion®”,

Local

Esta investigacion fue realizada en una comunidad de
bajos ingresos localizada en la region metropolitana de la
Ciudad de Sao Paulo.

La Organizacion Mundial de la Salud clasificé a las per-
sonas entre 10 a 19 afios de edad como adolescentes®. En
esta investigacion fueron incluidos los jovenes en cuya his-
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a) trascripcion - fue preservada la inten-
cion de los colaboradores;

b) textualizacion - fue colocado el sujeto en primera
persona, fueron excluidos los elementos innecesarios y es-
tablecidas las ideas centrales de cada narrativa. La preser-
vacion de la individualidad es el aspecto mas importante
en la historia oral;

c) transcreacion - fue dada la secuencia ldgica a la na-
rrativa. En esta etapa, se extrajo el tono vital, la parte esen-
cial de la narrativa.

Las narrativas fueron analizadas por medio de un pro-
ceso de comprension, interpretacion y reduccién de datos.
Se tomé cuidado de preservar la perspectiva del colabora-
dor y del contexto en que el discurso fue hecho. Los tonos
vitales, que de revelan la esencia de la experiencia, fueron
identificados en cada una de las narrativas. Fue realizado
un trabajo de identificacion de las semejanzas existentes
entre las experiencias narradas, de forma inductiva e
interpretativa®, lo que posibilitd elaborar categorias des-
criptivas de la experiencia. Pequeiios trechos extraidos de
los discursos se utilizaron para ejemplificar el contenido de
las categorias.
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Después de la construccion de las categorias descriptivas,
cada narrativa fue leida con atencion para verificar la existen-
cia de contradicciones entre la historia oral y las categorias
elaboradas. Este es un aspecto significativo para garantizar que
la investigacion cualitativa sea desarrollada mediante un pro-
ceso sistematico y riguroso™Y), Todas las etapas de la investiga-
cion fueron desarrolladas por la autora de este articulo.

RESULTADOS

Caracteristicas personales de los colaboradores

En el momento de la entrevista, los colaboradores te-
nian entre 16 y 27 afios con una media de 19.7 afios, diez
eran solteros, seis estaban viviendo con sus parejas aun sin
vinculo marital legalizado y dos eran casados, ellos habian
tenido entre uno y cuatro hijos y todos habian tenido ape-
nas un hijo en la fase de la adolescencia, dos eran estu-
diantes y los demds desarrollaban trabajos operacionales,
dos tenian trabajo con registro en el Ministerio de Trabajo,
dos estaban desempleados y 14 trabajando sin registro. En
cuanto a la escolaridad, habia un analfabeto y los afios de
estudio tuvieron variacién entre seis y once anos, con una
media de 9.6 afos. Seis no tenian religion y 12 eran catdli-
cos y la edad en que ocurrié la paternidad en la adolescen-
cia varié entre 14 y 19 afios, con una media de 16 afios.

Los tonos vitales, extraidos de cada narrativa, revelan
la esencia de la experiencia de cada adolescente.
Los tonos vitales de las narrativas

P1 - Nunca usé preservativo y un dia acontecioé el embara-
z0 entonces comencé a actuar como adulto.

P2 - Voy a ser mas responsable, mi hijo trajo una transfor-
macion.

P3 - La vida cambia, uno deja de vivir sélo para uno y pasa
a vivir mas para el hijo.

P4 - Ella se embarazé mas no tuve la culpa, nosotros con-
versabamos sobre evitar hijos, ahora es trabajar y pensar
en como Vivir.

P5 - Sali de una vida errada y creci, estoy feliz.
P6 - Pensé que mi vida habia acabado en aquel momento.

P7 - El padre de ella me pidié que asuma la responsabili-
dad, como padre me siento mas responsable.

P8 - Ser padre es asumir responsabilidades, no me arre-
piento de nada.

P9 - Seria mejor si tuviese un buen empleo mas no fue asi
como sucedio, yo me casé porque quise.

P10 - Tener responsabilidad muy temprano hace a uno
perder muchas cossa en la vida.

P11 - No estoy arrepentido, sin embargo creo que comen-
cé muy temprano.
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P12 - Hice una cosa equivocada, mas en la hora yo no
pensé.

P13 - La noticia del embarazo fue un choque, después me
quede feliz, no me arrepenti.

P14 - Continué viviendo mi vida pero ayudo un poco, ahora
pienso que nosotros nos equivocamos.

P15 - Yo me asusté, no sabia qué hacer y rechacé al nifio,
hoy me arrepiento.

P16 - Yo dije que iba a asumir al nifio pero ella resolvid
abortar y no pude impedir. Creo que no tuvo que evitar el
embarazo.

P17 - El mundo acab6 para mi, fue el fin, yo no sabia qué
hacer.

P18 - Yo le dije que no abortara porque yo la iba a cuidar
de acuerdo a mis posibilidades.

P19 - Mi preocupacion estaba centrada en asumir la pa-
ternidad.

Las categorias descriptivas de la experiencia

a) Lagunas en la educacion sexual, la falta de cuidado con la
anticoncepcion y el deseo de ser papd contribuyeron al sur-
gimiento de la paternidad en la adolescencia

Las caracteristicas de la educacién que los adolescen-
tes recibieron en el contexto de la familia fueron diversas y
dependian del tipo de relacién que habia entre los miem-
bros de la familia. Algunos adolescentes recibieron orien-
taciones relativas a amplios aspectos de la vida y muchos
no recibieron ningun tipo de orientacion, inclusive en el
ambito de la educacién sexual.

No fue por falta de consejo (P3);
Mi madre nunca llegdé a darme consejos (P1).

Los adolescentes fueron orientados a evitar el embarazo
y la contaminacién con el virus del SIDA con la utilizacién del
preservativo masculino. Este enfoque existia tanto en las
orientaciones dadas en la familia como en la escuela.

Mi madre me decia para tener relaciones con preservativo
(P12);
Las profesoras decian que teniamos que utilizar condén (P6).

Aquellos que recibieron orientaciones justificaron que
el embarazo habia sucedido por causa del uso inadecuado
de los métodos anticonceptivos y la falta de preocupacion
con la ocurrencia del embarazo. Los adolescentes no utili-
zaban el condén masculino de forma adecuada y sistema-
tica. Este comportamiento se debia a lo predominio de la
emocidn sobre la razén en el momento de la relacién sexual.

Yo terminé descuidandome, en el momento no tuve cabeza
para pensar (P12).

Aquellos que se preocupaban con el embarazo y tenian
conocimientos sobre los recursos anticonceptivos dijeron
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que no llegaron a dialogar con sus parejas sobre este asun-
to. Las manifestaciones referentes a la ausencia de este tipo
de didlogo eran frecuentes.

No pensamos sobre el embarazo (P6).

Algunos de ellos afirmaron que el embarazo habia su-
cedido porque ellos querian tornarse padres. Para otros, la
paternidad sucedié como consecuencia del deseo de co-
rresponder a los deseos de las enamoradas.

Queria ser papa, sabia que era nuevo pero me gustaban
los nifios (P5) (P3).

b) Los adolescentes fueron sorprendidos por el embarazo
y asumieron las responsabilidades paternas en la medida
de sus posibilidades

La sorpresa frente a la noticia del embarazo fue una
experiencia comun entre ellos. El embarazo provocd un gran
impacto sobre los adolescentes, quedando confundidos,
nerviosos, preocupados o desesperados cuando recibieron
la noticia. Cuando recibieron la noticia del embarazo, tu-
vieron la sensacion de que su vida se estaba desmoronan-
do. El temor que tenian estaba relacionado sobre todo con
la probable reaccion negativa de sus padres.

Fue un choque, pensé que la vida habia terminado (P6)
(P13) (P3).

Los adolescentes no se sentian suficientemente madu-
ros y capaces de comprender las implicancias de la pater-
nidad. Frente a la situacidon de desorientacion por el he-
cho consumado, los adolescentes sintieron dificultades
para tomar decisionesy al rumbo a seguir a partir de aquel
momento.

Estoy medio perdido, sin rumbo, me quedo pensando solo
(P2).

La sensacion de desesperacion predomind al inicio sin
embargo esta condicion fue gradualmente sustituida por
el sentimiento de satisfaccion y felicidad. La idea de la pa-
ternidad y la conciencia de la necesidad de asumir nuevas
responsabilidades fueron incorporadas por los adolescen-
tes en el transcurso de este proceso.

Me quedé desesperado después pensé: eso no es una
tragedia (P6).

Después de superar el impacto inicial del embarazo, los
adolescentes se preocuparon de compartir la novedad con
los demas miembros de la familia, que mostraron reaccio-
nes diversas.

Algunos adolescentes recibieron recriminaciones de los
padres y demas miembros de la familia. Pasado el impacto
inicial, los adolescentes recibieron apoyo emocional y eco-
ndmico y consejos para asumir la paternidad. Otros enfren-
taron muchas adversidades y fueron alvo de muchas criti-
cas. Uno de ellos fue expulsado de casa y otro intimidado
por el padre de la enamorada a asumir su responsabilidad
como padre.
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Cuando mi madre supo del embarazo se molesté conmi-
go, me coloco en la calle (P17);

Los padres de ella me obligaron a asumir la paternidad (P13).

La noticia de la paternidad llevé a los adolescentes a
una reflexién respecto a la nueva condicién. La principal
preocupacion de los adolescentes era la de asumir las res-
ponsabilidades del papel paterno. Pese a que los adoles-
centes se comprometieron a asumir el embarazo frente a
sus parejas, ellos cumplieron tal promesa apenas en la
medida de sus posibilidades.

Yo pensé: voy asumir mi responsabilidad, tengo fuerza de
voluntad (P1).

La paternidad implicé en la redefinicién en el modo de
ver y tomar una posicion frente a la vida, en cambios en el
comportamiento diario.

Me hice mas responsable, creci, asumi el embarazo (P3,
P18, P10);

El hecho de haberme tornado padre aumenté mi respon-
sabilidad (P8).

Los reflejos del embarazo sobre la relacién entre la pa-
reja fueron diversos y dependieron de cada situacién. Mu-
chos que eran enamorados continuaron con el mismo tipo
de vinculo. Otros profundizaron el vinculo y pasaron a vi-
vir maritalmente con sus parejas. Uno de ellos afirmé que
el tipo de relacion con la enamorada no cambid porque,
en aquella época, no tenia condiciones financieras para
constituir su propia familia. Las parejas que se unieron
como consecuencia de embarazo se separaron un tiempo
después.

Ella continda siendo mi enamorada, so6lo que ahora tiene
un hijo mio (P8);

Cuando acontecio ese imprevisto fui a vivir con ella (P11);

Fui a vivir con ella pero luego nos separamos (P19).

c¢) La paternidad en la adolescencia significé una madurez
rdpida y ter la vida transformada

Ser padre en la adolescencia representd para los ado-
lescentes la necesidad de dar prioridad a las demandas del
hijo. Esto implicé en un proceso subito, con el paso rapido
del mundo de la adolescencia al de adulto y esto hizo con
que ellos se sintiesen repentinamente maduros.

Pienso en mi hijo antes de hacer cualquier cosa (P5);

La vida cambia, uno para de vivir para si mismo y pasa a
vivir mas para el hijo (P3).

La condicion de padre provoco transformaciones en el
ambito de las relaciones personales. Los adolescentes pa-
saron a reaccionar de otra forma en relacién al sexo opues-
to. Muchos dejaron de salir con mujeres para dar mas aten-
cién a la familia. El contacto con los amigos también se tor-
nd mas restringido.
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Ahora estoy mas maduro (P2);
Lo mas fuerte que me quedd fue la responsabilidad (P6).

Muchos adolescentes se preocupaban en adoptar un
estilo de vida que evaluaron ser el correcto. Los que esta-
ban habituados a practicar habitos perjudiciales se esfor-
zaban en salir de la vida equivocada.

Comencé a no hacer cosas equivocadas (P10);
Un hijo cambia todo, las responsabilidades aumentan (P13).

Muchos comenzaron a trabajar y eso implicé en la ne-
cesidad de hacer readaptaciones en el cotidiano de vida,
tuvieron que abandonar o postergar los estudios y los anti-
guos suefos. Habia claridad de que la prioridad del mo-
mento era la sobrevivencia de la familia.

Ahora acabé desviandome de mi suefio (P14);
Ahora es so6lo trabajar y pensar en como vivir (P4, P6);

Tener responsabilidad de criar a un hijo hace a uno perder
mucha cosa en la vida (P10).

d) Arrepentimiento o felicidad: resultados distintos de la
paternidad en la adolescencia

Al realizar un andlisis retrospectivo de la experiencia
vivida, los adolescentes se dividen en dos categorias distin-
tas. Algunos estaban arrepentidos con la paternidad y otros
estaban felices en razon de la incorporacion del papel pa-
terno en la identidad.

Los que estaban arrepentidos dijeron que deberian
haber pensado mejor y tomado las precauciones necesa-
rias para evitar el embarazo y aguardar por un momento
mas adecuado para tornarse padre. Para este grupo de
adolescentes, la paternidad significd la necesidad de asu-
mir muchas responsabilidades en una fase de la vida en
que ellos no se sintieron debidamente preparados.

El arrepentimiento estaba relacionado a la expectativa
no satisfecha de recorrer otra trayectoria de vida. Los ado-
lescentes atribuyeron la ocurrencia de la paternidad a la
falta de responsabilidad. Algunos de ellos se mostraron
arrepentidos con el hecho de no haber asumido el emba-
razo. En una reflexion respecto a la propia historia, los jo-
venes evaluaron que la paternidad no asumida constituia
una situacién sin retorno. Consecuentemente, tendran que
convivir con el sentimiento de remordimiento por largo
tiempo.

Comencé muy temprano, no era para haber tenido un hijo
ahora (P11);

Pienso que erramos, es dificil criar a un hijo (P14);
Yo rechacé a mi hijo y hoy me arrepiento (P15);
Tendria una relacion mas profunda sin tener un nifio (P18);

Doy consejo para no tener hijo en esta edad (P19).

Otros se mostraron felices con la paternidad y dijeron
que ser padre era un suefio antiguo. Estos evaluaron que
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ser padre es un don, una condicién maravillosa y no esta-
ban arrepentidos con el hecho de haberse tornado padres.

Ser padre es un don de saber amar (P6, P7);
Ser padre es una cosa muy buena (P8);

Al comienzo me asusté pero asumi y ahora estoy muy
satisfecho (P9).

DISCUSION

Los adolescentes atribuyeron la ocurrencia del emba-
razo a la falta de conocimiento de los recursos anticoncep-
tivos y ausencia de atencién adecuada a la anticoncepcidn.
Los déficits en el ambito de la educacidn sexual son proble-
mas que afectan a muchos jévenes, sobre todo, los de baja
escolaridad. Resultados de otros estudios indicaron la exis-
tencia de relaciones entre el nivel de escolaridad y la con-
ciencia respecto al sexo seguro®?,

En cuanto al uso de métodos anticonceptivos seguin
sexo, una investigacion demostré que las mujeres tenian
mas conocimientos respecto a los métodos anticoncepti-
vos, sin embargo apenas el 44% usaba algun método. Los
hombres, a pesar de tener menos conocimiento, mencio-
naron mayor frecuencia (73%) en el uso de los métodos
anticonceptivos. Cuanto mayor edad, mayor era la frecuen-
cia de uso de los métodos anticonceptivos*?.

La falta de atencidn de los adolescentes en relacion a las
practicas anticonceptivas puede estar asociada al hecho de
que la mujer tome para si la responsabilidad. Los hombres
asumen un papel restricto al ofrecimiento de apoyo a la mujer
en las practicas de anticoncepcion y el uso de los métodos
masculinos ocurre apenas en ocasiones eventuales®?,

Las decisiones de la esfera sexual y de anticoncepcién
estuvieron centradas en valores masculinos y las mujeres
guedaban sujetas a las decisiones tomadas por los hom-
bres. Esta situacién era condicionada por otros innumera-
bles factores que prevalecian en el medio sociocultural,
sobre todo, las relaciones sociales de género, en la que hay
predominio de los valores y prerrogativas masculinas®?.

Se torna innecesario reiterar la importancia de consi-
derar la perspectiva masculina en la asistencia a la salud de
la mujer. Entre tanto, la inclusién de los hombres y de la
perspectiva masculina, en la asistencia, no debe realizarse
con el objetivo estricto de promover el bienestar de las
mujeres. No es posible permanecer continuamente en una
actitud restringida a la identificacion de lagunas o en el dis-
curso del incumplimiento y desempefio adecuado de los
papeles sociales por parte de los hombres. Este posiciona-
miento no favorece a la reconstruccion de procesos socia-
les y a la apertura a la innovacién y visualizacién de nuevas
posibilidades en el pensamiento y desarrollo de la asisten-
cia. Estos constituyen los principales desafios relacionados
a la inclusién de la perspectiva masculina en la promocion
de la salud de la mujer®),
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La inclusion de los hombres en la asistencia a la salud
de la mujer constituye aun un desafio en el ambito inter-
nacional®. Hay necesidad de construir estrategias diferen-
tes para los hombres y las mujeres porque el sentido que
los dos sexos atribuyen al cuerpo sexual y reproductivo es
diferente. Los Programas con enfoque orientados al com-
bate de los mitos existentes en relacién a las ETS y SIDA, el
conddn y la vasectomia, pueden ser expandidos y desarro-
llados en instituciones de salud y educacion. En los traba-
jos de educacién para la salud que involucran tematicas
relativas a la sexualidad es preciso prestar atencién al he-
cho de que los adolescentes no siempre se sienten libres
para exponer sus cuestionamientos.

Las actividades de educacion deben ser realizadas con
la meta de reflexién y aclaraciones de las relaciones de gé-
nero y las creencias y valores culturales. Se evita las actitu-
des prescriptivas en relacion a los comportamientos de la
esfera sexual y reproductiva. El desarrollo de este tipo de
trabajo requiere una reflexién y autocritica respecto a las
propias creencias y valores. Esta preparacion es imprescin-
dible para evitar practicas educativas impositivas y posibi-
litar el desarrollo de trabajos constructivos, con respeto a
los valores individuales.

Durante la conferencia de Cairo fue recomendado el
desarrollo de proyectos apropiados para posibilitar respues-
tas concretas a las necesidades de los adolescentes. Fue
sugerido también que los programas no se limiten a la pro-
vision de acceso de los adolescentes a los servicios e infor-
maciones. Tales programas deben salvaguardar el derecho
de los adolescentes a la privacidad, confidencialidad, res-
peto y consentimiento manifiesto, asi como los derechos,
deberes y responsabilidades de los padres®®,

Fueron destacados la importancia del entusiasmo en el
desarrollo del trabajo, el establecimiento de objetivos fun-
cionales y precisos, la existencia de un sistema de referen-
cia con servicios, la evaluacidon permanente, la realizacién
de reuniones periddicas para discutir casos que involucren
conflictos, una seleccién cuidadosa de los profesionales y
la existencia de directivas norteadoras que deben ser se-
guidas por todos los profesionales™®.

Muchos adolescentes se tornaron padres por haberlo
deseado. Este hecho corrobora la idea de que existe una
asociacién entre la paternidad y la masculinidad. Los hom-
bres vinculan la paternidad a un atributo moral valorizado,
la capacidad para sustentar y educar a los hijos"'”. La pater-
nidad estd relacionada a la masculinidad, una construccion
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