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Los adolescentes son una fuerza para su propia salud 
y para la salud de sus familias y comunidades. Son 
agentes de cambio social, y no simples beneficiarios 

de los programas sociales. Su participación debe 
ser propugnada y facilitada, tanto más cuanto que 

muchos de ellos son legalmente menores de edad, 
son «niños» en el sentido de lo dispuesto en la 

Convención sobre los Derechos del Niño.

Es importante adoptar un enfoque basado en los 
derechos humanos con respecto a la salud de los 

adolescentes, por numerosas razones: para que 
se establezcan claramente las obligaciones de los 

gobiernos… para que se mantenga el énfasis en la 
equidad; para apoyar las intervenciones y políticas 

que son necesarias pero también culturalmente 
sensibles y controvertidas, como la educación sexual 

y el consentimiento informado; y para asegurar 
que los adolescentes sean escuchados y puedan 

participar.

Salud para los adolescentes del mundo. Una 
segunda oportunidad en la segunda década

https://iris.who.int/server/api/core/bitstreams/
d32e7e02-65ª6-4c6b-9dd7-6aa0e28e9179/content

Introducción

El embazo en la adolescencia (EA) es un grave pro-
blema que requiere atención prioritaria, se acompaña 
de afecciones en el desarrollo educativo, social, pro-
ductivo y en las expectativas de la vida.1 La adoles-
cencia es definida por la Organización Mundial de la 
salud (OMS) como el periodo de la vida en el cual 
el individuo adquiere madurez reproductiva, transita 
los patrones psicológicos de la niñez a la adultez y es-
tablece su independencia socioeconómica; la Organi-
zación de las Naciones Unidas (ONU) la señala como 
el periodo vida de 10-19 años dividido en adolescen-
cia temprana (10-14 años) y tardía (15-19 años).2-5

La paternidad en la adolescencia aparece cuan-
do el ejercicio de la paternidad ocurre en una edad 
precoz o adolescencia. Tal situación se acompa-
ña de escasa información, dificultades políticas, la-
borales, culturales, económicas, y retos propios de 
la edad (búsqueda de la identidad masculina y el 

cumplimiento de funciones exigidas por la sociedad); 
es contradictoria y heterogénea tanto a nivel indivi-
dual como social, convirtiéndose en una delicada eta-
pa de conflicto.6,7

En reportes del año 2022 se informa que en paí-
ses en vías de desarrollo se presentaron aproximada-
mente 21 millones de embarazos en la adolescencia, 
donde alrededor del 50% fueron embarazos no desea-
dos. La tasa mundial en embarazo en la adolescencia 
fue de 46 nacimientos por cada 1000 niñas, siendo 
América Latina y el Caribe la segunda tasa más alta 
(66.5 nacimientos por cada 1000), superadas solo por 
la zona de África Subsahariana.8-9 Puede decirse que 
cada día 800 mujeres mueren por causas preveni-
bles relacionadas al embarazo y parto. El 80% de las 
causas de muerte fueron secundarias a hemorragias 
obstétricas, infecciones, estados hipertensivos en el 
embarazo y complicaciones por abortos realizados en 
condiciones inseguras.10-11

En 2019, en Tamaulipas, México, se reportó una 
tasa de fecundidad de 54.85 en grupos de 15-19 años 
y 1.52 en grupos de 10 a 14 años. A nivel nacional 
se registró una tasa de 42.96 nacidos vivos por cada 
1000 mujeres de 15 a 19 años12,13. El EA impacta en el 
desarrollo psicosocial y repercute negativamente en 
la educación, disminuyendo oportunidades de em-
pleo perpetuando ciclos de precariedad y pobreza in-
tergeneracionales, afecta de manera importante en la 
salud y genera un mayor riesgo de enfermedades.14 A 
nivel educativo, se limitan las oportunidades debido a 
factores como: la condición de madre soltera, actitu-
des negativas al aprendizaje, bajo desempeño acadé-
mico y deserción escolar; en aquellos estudiantes que 
no desertan, no se vive la etapa de adolescencia simi-
lar a sus compañeras que no son madres, centrándo-
se en el rol materno y acarreando conflictos internos 
como la pérdida del control de las emociones, miedo, 
culpa y/o frustración, modificación conductual y bajo 
nivel educativo.15

La deserción escolar en Latinoamérica se in-
crementó entre 2020 y 2021 particularmente en la 
educación secundaria debido a EA. La deserción edu-
cativa depende de distintos factores: a) individuales, 
bajo desempeño académico, negatividad frente al 
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aprendizaje, el embarazo en la adolescencia o el uso 
de drogas. b) otros factores: escolares (el nivel educa-
tivo de los profesores), factores familiares (pertenen-
cia a hogares uniparentales y el bajo nivel educativo 
de los padres) y factores comunitarios.16

Los principales factores protectores corresponden 
a la adecuada asistencia escolar, desarrollo en familias 
nucleares, clima educativo en la familia, adecuadas 
condiciones socioeconómicas y la educación sexual.17 
Alcanzar un alto nivel educativo retarda el Inicio de 
la Vida Sexual Activa y disminuye el riesgo de em-
barazo en la adolescencia. “Sentir que su familia les 
aprecia” representa un factor protector para evitar el 
EA y el contar con quien resolver dudas sobre sexua-
lidad protege 2.4 veces más que en aquellos que no 
cuentan con dicho apoyo.18

No es posible deslindar al adolescente de la sexua-
lidad y de la actividad reproductiva, sin embargo, el 
embarazo no deseado compromete el futuro por re-
traso de los objetivos o metas, se asocia a deserción 
temporal o definitiva en cualquier nivel educativo.19 
El embarazo no deseado a nivel universitario ha ga-
nado interés por los problemas de la concepción y al 
término de esta, y por las dificultades para combi-
nar la nueva etapa de la vida en el entorno educati-
vo, afectando de manera fundamental el rendimiento 
académico.20

Conclusiones

Actualmente la planeación de los embarazos debe 
acompañarse del control prenatal, para conseguir una 
evolución gestacional normal y culminar en un bino-
mio madre-hijo sanos.21 Para alcanzar este propósito 
resulta prioritaria:

•	 la evaluación integral y la atención centrada en 
el paciente,

•	 la identificación de complicaciones del 
embarazo,

•	 la vigilancia de la evolución del embarazo

•	 y la identificación de riesgos para preparar a la 
embarazada para el parto, la maternidad y la 
crianza.22

La falta de responsabilidad ante un embarazo no 
deseado a pesar de pertenecer a nivel educativo su-
perior en el ámbito de la salud y bienestar, es con-
troversial, ya que los estudiantes poseen un buen 
conocimiento sobre anticoncepción y altos porcen-
tajes de vida sexual activa.
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