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RESUMEN EJECUTIVO 
 

Esta investigación tuvo como objetivo “evaluar el estado nutricional de las 

adolescentes embarazadas atendidas en el Patronato Municipal de Imbabura de la 

ciudad de Ibarra”; la muestra fue de 70 adolescentes embarazadas de edades entre 15 

a 19 años de edad. Se tomaron datos de peso, talla y edad gestacional para el cálculo 

del IMC para determinar el estado nutricional, para la determinación de anemia se 

registraron datos de hemoglobina y hematocrito (exámenes de laboratorio de las 

historias clínicas).Además se tomó en cuenta el aporte de macro nutrientes mediante 

el análisis de dietas aplicadas por recordatorio de 24 horas, se tuvieron en cuenta 

algunas características de la población de estudio como: edad, procedencia, nivel de 

instrucción, ocupación, edad gestacional. Se procede a analizar la información 

recolectada y se encontraron los siguientes resultados: El 27% de las adolescentes se 

embarazan a la edad de 18 años; la edad mínima de embarazo es 14 años y la máxima 

es 19 años de edad. El 28% de las adolescentes embarazadas de raza mestiza se 

ubican en los 18 años de edad; existe un 23% que se ubican en la edad de 19 años; 

pero existe un 16 y 18% que se ubican entre los 15 y 16 años de edad. Este mismo 

fenómeno se presenta en la raza indígena con 29% en los 16 y 18 años de edad; 

mientras que la edad de mayor porcentaje (50%) de la raza afro-americana es en los 

17 años de edad. Llama la atención que existan adolescentes embarazadas a los 14 

años (17%) de la raza afroamericana y un 5% en la mestiza. El 69% de las 

adolescentes embarazadas provienen de la ciudad de Ibarra;del total de adolescentes 

investigadas el 54% se encuentran con un estado nutricional, el 24% presenta sobre 

peso y el 10% obesidad, según el IMC/edad gestacional; cuando utilizamos la curva 

de Rosso Mardones el 47% se encuentra con estado  nutricional normal, el 30% 

presenta sobre peso y obesidad; cuando se evalúa el estado nutricional considerando 

la talla de las adolescentes se encontró que el 60% presenta una talla que oscila entre 

1.50cm a 1.58 y un 24% presenta talla menor a 1.50cm. El 19% de estas madres 

adolescentes presentan anemia y las mayormente afectadas son las adolescentes 

indígenas que presentan un 29% y las mestizas un 19%. El 69% de las madres 

adolescentes informan que su instrucción es de secundaria  incompleta y el 23% se 

ubican dentro de la secundaria completa; el 56% son madres solteras, 29% son 

casadas y el 16 viven en unión libre, de ellas el 57% siguen estudiando, el 36% salió 

del colegio y está dedicada a los quehaceres domésticos. Cuando analizamos la 

información relacionada con la alimentación encontramos que la leche y derivados, 

las leguminosas, las verduras, las frutas, los cereales y derivados y el azúcar 

consumen todas las adolescentes embarazadas investigadas; mientras que las carnes, 

el pescado y los mariscos consumen solo el 16% de las adolescentes, llama la 

atención que sólo el 39% de las adolescentes refieran que consumen tubérculos 

(papas, mellocos); el 76% refieren que utilizan el aceite vegetal en las preparaciones 

de los alimentos. El resultado del patrón alimentario define que durante el desayuno 



las adolescentes consumen café en agua con pan; en el almuerzo consumen arroz con 

leguminosas (fréjol, arveja y lenteja) y el 47% consumen sopa con arroz y el 90% de 

las adolescentes en la merienda consumen coladas de dulce con pan. El 66% de 

madres presentan porcentajes de adecuación menores al 70% y hasta el 90% que 

significa deficiencia severa y leve de micro y macronutrientes: El aporte nutricional 

de calorías (2075gr.)  y carbohidratos (283gr.)  presenta un déficit en la alimentación, 

mientras que el consumo de alimentos que proporcionan proteínas y grasas 

sobrepasan las recomendaciones nutricionales; la vitamina A, el hierro, el calcio 

presentan deficiencia severa y el consumo de la vitamina Ces excesivo sobrepasando 

las recomendaciones nutricionales. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



SUMMARY 

 

This study aimed to "assess the nutritional status of pregnant adolescents seen at the 

Municipal City Imbabura Ibarra", the sample was 70 pregnant teenagers aged 15 to 

19 years of age. Data were collected on weight, height and gestational age to 

calculate BMI for determining the nutritional status for the determination of anemia 

was reported data on hemoglobin and hematocrit (laboratory of clinical records).  

You took into account the contribution of macronutrients by diet analysis applied by 

24-hour recall, were taken into account some characteristics of the study population 

such as age, origin, educational level, occupation, gestational age. Is to analyze the 

information collected and produced the following results: 27% of girls become 

pregnant at the age of 18 years, the minimum age for pregnancy is 14 years and the 

maximum is 19 years old. 28% of pregnant teenagers of mixed race are located in the 

18 years of age there is 23% that are located in the age of 19 years, but there is a 16 

and 18% are between 15 and 16 years age.  

This same phenomenon occurs in the Indian race with 29% in the 16 and 18 years of 

age, while age had the highest percentage (50%) of African-American race is in the 

17 years of age. It is noteworthy that there are pregnant teenagers at 14 years (17%) 

of the African-American and 5% in the mixed. 69% of pregnant teenagers from the 

city of Ibarra, of all adolescents surveyed, 54% are with a state nutrition, 24% had 

overweight and 10% were obese, according to the BMI / gestational age, when we 

use Mardones Rosso curve is 47% with normal nutritional status, 30% with 

overweight and obesity when assessing the nutritional status considering the stature 

of adolescents found that 60% have a size ranging from 1.50cm to 1.58 and 24% had 

height less than 1.50cm. 19% of these teenage mothers have anemia and the most 

affected are the indigenous adolescents have a 29% and 19% mestizo. 69% of teen 

mothers report that their education is incomplete secondary and 23% are in complete 

high school, 56% are single mothers, 29% are married and 16 cohabiting, of which, 

57 % still in school, 36% left school and is dedicated to housework. When we 

analyze the information related to the food found that milk and dairy products, 

legumes, vegetables, fruits, cereals and sugar derivatives and consume all pregnant 

teenagers surveyed, while meat, fish and shellfish consumed only 16% of 

adolescents, it is noteworthy that only 39% of adolescents consuming concern tubers 

(potatoes, mellocos), 76% reported using vegetable oil in food preparations.  

The result of eating patterns for breakfast defines adolescents drink coffee in water 

with bread for lunch consume rice and legumes (beans, peas and lentils) and 47% eat 

soup with rice and 90% of adolescents in washes consume sweet snack bread. 66% of 

mothers have lower rates of adaptation to 70% and 90% which means mild and 

severe deficiency of micro and macronutrients: The nutritional intake of calories 

(2075gr.) and carbohydrates (283gr.) has a food deficit , while the consumption of 

foods that provide protein and fat exceed the nutritional guidelines, the vitamin A, 



iron, calcium deficient severe and the consumption of vitamin C's excessive 

exceeding dietary recommendations. 
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