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Resumen 

Objetivo: describir los factores asociados al embarazo adolescente, tanto 
de riesgo como protectores. Metodología: la presente revisión 
sistemática fue construida en función de las directrices (PRISMA ScR) y los 
manuales (JBI), una vez seleccionadas las bases de datos, se ingresó la 
ecuación de búsqueda avanzada con los DeCS / términos libres y los 
operadores boléanos; seleccionados los estudios apropiados, se pasó a la 
fase de cribado mediante la aplicación de los métodos de legibilidad. 
Conclusión: se concluye que los factores de riesgo, como lo son: bajo 
nivel educativo, estado emocional deteriorado, disfuncionalidad familiar, 
nivel económico medio-bajo, vivir en zonas rurales, y de difícil acceso a los 
servicios de salud, Por otro lado, los factores protectores son: nivel alto 
de conocimientos acerca de métodos de planificación familiar, así mismo, 
elevado nivel educativo; y a nivel interpersonal la protección la brinda el 
tener una pareja sentimental estable y tener buenas relaciones familiares 
influyen positivamente en la prevención de este problema. 

Palabras clave 

Embarazo en adolescencia, factores de riesgo, factores protectores, 
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Abstract 

Objective: to describe the factors associated with adolescent pregnancy, 
both risk and protective. Methodology: the present systematic review 
was built based on the guidelines (PRISMA ScR) and manuals (JBI), once 
the databases were selected, the advanced search equation was entered 
with the DeCS / free terms and the Boolean operators; Once the 
appropriate studies were selected, we moved on to the screening phase by 
applying readability methods. Conclusion: it is concluded that the risk 
factors, such as: low educational level, deteriorated emotional state, family 
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dysfunction, medium-low economic level, living in rural areas, and difficult 
access to health services, On the other hand, The protective factors are: 
high level of knowledge about family planning methods, as well as a high 
level of education; And at an interpersonal level, protection is provided by 
having a stable romantic partner and having good family relationships, 
which positively influence the prevention of this problem. 

Keywords 

pregnancy in adolescence, risk factor, protective factor, associated factors. 

 

1 Introducción 

Según Moshman (2005, como se citó en Palacio, 2019) la adolescencia constituye una etapa de la vida, que 
va desde los 10 años y finaliza entre los 18 y los 25 años, estas edades pueden variar de acuerdo con la 
diversidad cultural y al cumplimiento de las metas propuestas. En esta etapa se completa el desarrollo físico 
y en parte lo emocional, pues éste último aún se encuentra en estado de inmadurez, lo cual afecta de 
manera significativa en la toma de decisiones, ya que esto forma parte fundamental del avance personal. 

A nivel mundial, en el año 2019, se estima que 21 millones de niñas de entre 15 y 19 años, de los países de 
ingreso mediano y bajo, tuvieron un embarazo y aproximadamente 1 millón de niñas menores de 15 años 
dan a luz cada año y muchas de ellas atraviesan complicaciones durante el embarazo y el parto. Estas cifras 
fueron superiores en comparación con las reportadas en el 2016, en donde el número de embarazadas 
adolescentes ascendió a 12 millones (Organización Mundial de Salud [OMS], 2022).  

En América Latina y el Caribe, el número estimado de embarazo no planeados en niñas de entre 15 y 19 
años durante el 2019 fue de 2 millones 115mil; de hecho, en esta región esta problemática constituye la 
segunda tasa más alta a nivel mundial con 66,5 nacimientos por cada 1,000 niñas (Organización 
Panamericana de la Salud [OPS], 2022). 

Por su parte, Ecuador es el tercer país a nivel mundial con la tasa más alta de embarazos en adolescentes. 
Se estima que en el año 2021 se han registrado 39.486 nacidos vivos en mujeres de 15 a 19 años y 1.843 
nacimientos en niñas de 10 a 14 años. En el contexto local, Loja registra 24 nacidos vivos en niñas de 10 a 
14 años y 939 en adolescentes de 15 a 19 años (Instituto Nacional de Estadísticas y Censos [INEC], 2021). 

Con estos antecedentes, es evidente que el embarazo adolescente sigue siendo una problemática de gran 
preocupación para el sistema sanitario, y en base a ello, se han realizado algunos estudios y una revisión 
sistemática encaminada a caracterizar este fenómeno.  

En la Unión Europea se realizó una revisión sistemática, con el objetivo de identificar los factores asociados 
con el embarazo adolescente en 25 países de la Unión Europea cuyos resultados permitieron identificar, los 
factores bien conocidos son: bajo nivel socioeconómico, familia desestructurada, bajo nivel educativo y 
aspiraciones que parecen estar consistentemente asociados con el embarazo adolescente.  Sin embargo, la 
evidencia de que el acceso a los servicios, en sí mismo, es un factor de protección sigue siendo 
inconsistente. Aunque se reportan más asociaciones con diversos comportamientos y estilos de vida de 
riesgo, conocimientos sobre salud sexual, actitudes y comportamientos, los efectos independientes de estos 
factores tampoco están claros (Imamura et al., 2007). 

Es por ello, que se planteó el presente trabajo investigativo, cuyo objetivo fue: describir los factores 
asociados al embarazo adolescente, tanto de riesgo como protectores y cuyos resultados servirán de base,  
para que, los equipos sanitarios de los diferentes establecimientos de salud, sobre todo de atención 
primaria, puedan trabajar en intervenciones integrales y desarrollar planes de acción para reducir la tasa de 
embarazos adolescentes; y a la vez que se consideren los factores de riesgo y se potencien los factores 
protectores, a fin de contribuir a la disminución de esta problemática. 
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2 Revisión bibliográfica 

El proceso de búsqueda implicó la revisión de 4 bases de datos, y posterior a la identificación de los 
artículos se hizo el cribado en base a los criterios de elegibilidad para finalmente contar con 15 artículos 
originales que forman parte de la presente revisión sistemática de alcance, todo este proceso se muestra en 
la figura 1. 

Figura 1. Diagrama de flujo de la búsqueda, cribado y selección bibliográfica 

 

Estudios incluidos 

En el cribado se seleccionaron 2.461 artículos primarios y 18 cumplieron con los criterios de elegibilidad. 
De estos estudios 16 se realizaron en Latinoamérica y 2 en el Continente Africano. Los estudios incluidos 
variaron sus contextos como: factores familiares, factores socioeconómicos, factores individuales, factores 
culturales, factores psicológicos y características sociodemográficas. 

Tabla 1. En la siguiente tabla se muestran los resultados que fueron tomados en cuenta en la siguiente 
revisión sistemática. 
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3 Reflexión  

El embarazo adolescente sigue siendo un problema de gran magnitud y un evento importante en la vida de 
una adolescente dado que conlleva a graves consecuencias, individuales, sociales y económicas. Por lo tanto, 
la falta de educación en salud sexual, la disfuncionalidad familiar, un nivel de educación bajo, haber sufrido 
de violencia física o sexual y el nivel socioeconómico bajo, son factores determinantes en las altas tasas de 
embarazos en las jóvenes a nivel mundial. 

Estos estudios fueron realizados en su mayoría en Latinoamérica, seguidos por el Continente Africano y las 
poblaciones evaluadas pertenecen a hospitales, policlínicos, centros de salud, distritos, barrios y 
secundarias.  

En casi la totalidad de los estudios se encontró conforme a la literatura, que el tener bajo nivel de 
escolaridad, residir en zonas rurales, tener un estado civil unido, habitar en un hogar disfuncional, poseer 
poco nivel de conocimiento sobre métodos de planificación familiar; así como también, no disponer de 
servicios de salud integral, son significativamente factores de riesgo asociados al embarazo adolescente, 
adicional a esto, Rodriguez et al., (2017) mencionó como otros factores al no poseer conocimiento sobre 
complicaciones del embarazo en la adolescencia; Ramírez et al., (2019) agregó al maltrato físico y sexual, 
tener padres separados y con antecedente de embarazo adolescente y finalmente García, (2022), encontró 
significación entre el embarazo precoz y la situación laboral de los padres. 
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Martínez Camacho et al., (2022), por su lado manifestó que el número de parejas sexuales, el consumir 
alcohol, y la comunicación inadecuada con su entorno, también son, un factor de riesgo. Asimismo, Phiri et 
al., (2023); Ochen et al., (2019); Pinzón et al., (2014); Bueno et al, (2018) y Llanos & Llovet, (2019); 
concluyeron que el bajo uso de anticonceptivos y el inicio temprano de vida sexual son causas que influyen 
en la aparición de esta problemática.  

Por otro lado, Rojas et al., (2020), reveló que estar divorciada o casada fueron factores de protección; 
acotando a esto Albornoz- Arias et al., (2018), manifestó que la acogida y buena relación con la familia, son 
pilares fundamentales en la prevención de embarazos adolescentes; por su parte Phiri et al., (2023) 
demostró que las adolescentes más jóvenes tenían menos probabilidades de mantener actividad sexual 
debido a barreras sociales e institucionales, la alfabetización es un punto a favor ya que el estar mejor 
informadas sobre los derechos sexuales, sanitarios y reproductivos les ayuda a evitar comportamientos 
precoces y de riesgo, de igual manera los mensajes de Salud Sexual y Reproductiva (SSR), refuerzan la base 
de conocimientos de los jóvenes sobre sexo seguro y uso de anticonceptivos, lo que previene el embarazo 
adolescente.  

La adolescencia es un periodo donde el cuerpo y la mente se encuentran en constante transición, el 
embarazo adolescente por su parte además de ser un problema global de salud pública, significa un desafío 
tanto para la adolescente como para su familia, ya que los cambios se darán a nivel social, económico y 
sobre todo individual, de hecho, el núcleo familiar también se ve afectado por esta situación,  pues  una 
gestación a esta edad puede implicar la deserción escolar, buscar un empleo y el abandono de sus 
proyectos futuros.  

Estos resultados antes mencionados son similares a los publicados en Imamura et al., (2007), en cuya 
revisión sistemática, sobre de los factores asociados al embarazo adolescente, donde se concluyó que los 
factores de riesgo bien conocidos en la mayor parte de la población son: bajo nivel socioeconómico, familia 
desestructurada, bajo nivel educativo y sin aspiraciones futuras, parecen estar consistentemente asociados 
con el embarazo adolescente. Sin embargo, en la evidencia de los factores protectores se vinculan 
parcialmente, en lo que favorecen a no quedar embarazadas fueron el acceso a los servicios de salud, 
conocimientos sobre salud sexual, actitudes y comportamientos; los efectos independientes de estos 
factores tampoco están claros, el vivir en una familia donde el apoyo y confianza de los padres es 
importante al momento de disminuir el embarazo precoz.  

Según Ramírez et al., (2013), y Castañeda & Cruz. (2021), el factor individual está asociado con el inicio de 
la actividad sexual y el tener múltiples parejas, esto ocurre cada vez más a temprana edad constituyendo un 
mayor riesgo. Además, la falta de educación de lo que es la sexualidad segura y responsable elevan las 
posibilidades de que se produzca un embarazo precoz. Así mismo la familia es un factor determinante, pues 
la mayoría, de las adolescentes que viven en hogares disfuncionales o han sufrido de violencia física o sexual, 
tienen más tendencia a tener un embarazo precoz. Por otro lado, García Odio & González Suárez, (2018), 
demuestran que el nivel económico es considerado un problema social, por lo que la mayor parte de 
embarazadas adolescentes vienen de hogares con nivel económico bajo, y son de zonas rurales, lo que 
genera, la falta de oportunidades y aplanamiento de las perspectivas futuras de vida de las jóvenes.  

De otra manera Ramírez et al., (2013), nos manifiestan que la estructura familiar, cumple un papel 
importante como factor protector. Donde las jóvenes que vienen de hogares funcionales tienen menor 
probabilidad de contraer un embarazo no deseado, por ende, las jóvenes que reciben educación sexual 
desde sus hogares están más orientadas sobre los riesgos de este.  

Con lo antes mencionado, es evidente que el embarazo adolescente sigue siendo un problema alarmante en 
el sistema sanitario, es por ello que, se concluye que la educación, la estructura familiar juega un papel 
importante como factor protector; no de igual manera los factores individuales, familiares, socio económico 
y culturales ya que estos aumentan la probabilidad, es decir son un factor de riesgo para el embarazo a 
edad temprana. 

4 Conclusión 
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En esta investigación, se concluye que los factores de riesgo como lo son: individuales (bajo nivel educativo, 
estado emocional deteriorado), familiares (disfuncionalidad familiar, nivel económico medio-bajo), 
sociales/culturales (vivir en zonas rurales, y de difícil acceso a los servicios de salud), todos estos en la 
mayoría de las investigaciones tuvieron grandes niveles de significancia, es decir, si tuvieron relevancia a la 
hora de que los y las adolescentes tuvieran relaciones sexuales de riesgo y que resultado de ello se 
produjese un embarazo precoz. Por otro lado, con la minoría de casos los factores protectores, fueron un 
importante aliado a la hora de prevenir embarazos precoces; algunos de estos son a nivel intrapersonal: 
nivel alto de conocimientos acerca de métodos de planificación familiar, así mismo, elevado nivel educativo; 
y a nivel interpersonal: la protección la brinda el tener una pareja sentimental estable, o por su lado 
encontrarse soltero/divorciado, adicional se demostró que las buenas relaciones familiares influyen 
positivamente en la prevención de esta problemática. 

5 Declaración de financiamiento y de conflictos de interés 

El estudio fue financiado por los autores, quienes declaran no tener conflictos de interés. 
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