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PRESENTACION

La falta de conocimiento sobre riesgo reproductivo en la adolescencia
constituye un problema social, economico y de salud publica de inmensa
magnitud, ya que la falta de informacion sobre este tema ha hecho gue los
adolescentes, tomen la sexualidad como una diversion mas convirtiendose
en entes sexualmente activos, sin medios de proteccion, que a la final
repercute sobre si mismos, provocando bajo rendimiento escolar,
desercion escolar, embarazos a temprana edad, embarazos no deseados,
embarazos que no pueden desarrollarse normalmente, abortos que a su
vez dejan secuelas, como son el sentimientos de culpa, y una paternidad
irrespclmsable, ademas el riesgo de contraer enfermedades de transmision
sexual.

Los méetodos anticonceptivos de que se dispone en la actualidad no son en su
totalidad los ideales para los adolescentes y jovenes porgue en muchas
ocasiones estos no toleran los efectos secundarios, 0 a Su VEzZ €estos
metodos pueden provocar consecuencias desfavorables en su uso a largo
tiempo. Tomando en cuenta que “El riesgo reproductivo en nuestro pais es
del 36,9% entre adolescentes y adultos™.

ES por eso gue esta guia pretende mejorar el conocimiento, sebre Riesgo
Reproductivo especialmente en los adolescentes V. permitirle una vida
sexual sana y segura.
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LA ADOLESCENCIA

Concepto de Adolescencia
Es el periodo durante el cual las personas se preparan para ser adultos, es un periodo de
transicion entre la nifiez y la adultez.

La Pubertad es el periodo durante el cual van madurando los 6érganos sexuales
implicados en la reproduccion tanto del hombre, como de la muijer.

La edad promedio en la que ocurre la pubertad es en la mujer entre los 11 y 14 afios de
edad, y en los hombres entre los 13 y los 16 afios de edad.

Este periodo se manifiesta:

En las mujeres por el comienzo de la menstruacion (menarquia), aparece vello en los
genitales y en las axilas, los senos empiezan a crecer, la cadera se ensancha un poco, y
la voz se afina.

En los hombres por la produccion del semen, la voz cambia y se hace mas gruesa, hay
crecimiento de vello en diferentes partes del cuerpo como son los genitales, axilas, cara
(barba), pecho, piernas.

Subetapas de la adolescencia

La adolescencia por ser un proceso de cambios se le ha dividido en tres subetapas.

1.- Adolescencia temprana. Comprende de los 10 a los 12 afios de edad. Generalmente
es la etapa en que ocurre la pubertad

2.- Adolescencia media. comprende desde los 13 hasta los 15 afios de edad, etapa en la
que ya se ha completado en la mayoria su crecimiento y desarrollo.

3.- Adolescencia tardia o fase de resolucion de la adolescencia, comprende de los 16 a
los 19 afos de edad.



En cada subetapa hay metas por lograr y algunas tareas de socializacion; segin Robert
Havinghurst las tareas evolutivas o de desarrollo psicosocial, del adolescente son:

Y

Aceptacion de la propia figura y del papel correspondiente seglin el sexo, nuevas
relaciones con el sexo contrario.

Obtencion de la seguridad mediante la independencia economica.
Eleccion y preparacion para una ocupacion.

Deseo y logro de una conducta socialmente responsable.
Preparacion para el matrimonio y la vida familiar.
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La sexualidad en la adolescencia.

La sexualidad existe en el adolescente, que evidentemente se transforman durante la
adolescencia. Los cambios fisicos que ocurren en la pubertad son los responsables de
la aparicion del instinto sexual.

A esta edad sus actividades sexuales son predominantemente auto eroticas, aunque
algunos ya comienzan a realizar el acto sexual coital.



RIESGO REPRODUCTIVO

Riesgo reproductivo Es la probabilidad (grado de peligro) de enfermedad o
muerte que tienen tanto la mujer en edad fértil como su futuro hijo en caso de
guedarse embarazada en condiciones no ideales.

Factores de riesgo reproductivo

»Los factores de riesgo reproductivo han sido agrupados de acuerdo a su
influencia asi tenemos:

1.- Antecedentes generales (se incluyen los biologicos)
2.- Antecedentes patologicos obstétricos
3.- Antecedentes patologicos personales.

EDAD MATERNA:

La edad de la futura madre es un factor que influye mucho en su salud al

momento del embarazo, especialmente en los casos de edades tempranas (<20

afos) debido esto a que el cuerpo de la adolescente no ésta completamente

preparado para llevar un embarazo con toda normalidad. Un embarazo a edades

g1abypres a 35 afos también es de alto riesgo tanto para la madre como para su
ebe.

ESTATURA:

Por debajo de 140cm. Hay una mayor incidencia de retraso de crecimiento
intrauterino y mayor probabilidad de cesarea por desproporcion cefalopélvica.




MULTIGRAVIDEZ:

El excesivo nimero de embarazos es un factor de riesgo para la salud
materna y del bebé debido a la frecuencia de contracciones que sufre el
Utero durante cada parto. Lo que puede conducir a rupturas uterinas, y las
hemorragias ante y postparto. Ademas el riesgo de padecer cuadros
hipertensivos durante el embarazo, lo mismo ocurre cuando el embarazo es
de 2 0 mas fetos.

INTERVALO INTER GENESICO:
Se refiere al espacio de tiempo entre el Gltimo parto y el siguiente embarazo.

Cuando los embarazos se dan muy seguidos existen mayores posibilidades,
de nifios con bajo peso al nacer y un incremento en la mortalidad post-
neonatal, debido a que se suprime tempranamente la lactancia del anterior
bebe.

PESO CORPORAL:

Tanto la obesidad como la desnutricion materna, son factores que
incrementan la posibilidad de enfermedad y muerte tanto materna como de
su hijo

Las mujeres de bajo peso, tienen una tendencia mayor a sufrir anemia,
ruptura prematura de membranas, endometritis, prematurez y recién nacidos
con un puntaje de apgar bajo




En cuanto a los antecedentes patologicos obstétricos estan todos los problemas o
enfermedades que sufrié la madre y su hijo durante su embarazo; entre éstas estan los
cuadros hipertensivos durante el embarazo, las hemorragias, la anemia, la ruptura prematura
de membranas, endometritis, prematurez , sufrimiento fetal, recién nacidos con bajo peso,
etc.

Existen factores de riesgo "sociales" como son: la pobreza, el consumo de tabaco y alcohol, y
los problemas familiares (maltrato intrafamiliar).

Niveles de Riesgo reproductivo

Se presentan cuatro niveles de riesgo reproductivo

a) Riesgo bajo (0)

Estan dentro de éste nivel de riesgo las mujeres embarazadas en las que no se identificado
ninguno de los factores de riesgo que se presentan en los siguientes niveles.

b) Riesgo medio (1)

Dentro de éste nivel de riesgo se encuentran las mujeres que presentan los siguientes
factores de riesgo:

-Anomalia pélvica. Dificulta la posibilidad de parto vaginal.
-Baja estatura.

-Condicién socioecondmica baja

-Control prenatal insuficiente.

-Edad inferior a 16 afos.

-Edad superior de 35 afios.

-Esterilidad previa.

-Madre fumadora.

-Embarazo mdltiple

: - -Incremento o disminucion excesiva de peso.
Infeccién urinaria.

-Periodo inter genésico menor de 12 meses.
‘VDRL positivo o sifilis.



c) Riesgo alto (II).

Cuando se presentan los siguientes factores de riesgo.
- Amenaza de parto prematuro.

- Anemia.

- Drogadiccion/alcoholismo.

- Hemorragia del 20 y 3er trimestre.

- Demasiado o poco liquido amnidtico

- Malformacion fetal.

- Malformacién uterina o cirugia uterina previa.

- Mortalidad perinatal recurrente. Cuando presentan antecedentes de dos o mas fetos o
neonatos muertos.

- Retraso del crecimiento intrauterino.
- Preeclampsia leve.(presién alta durante el embarazo)

d) Riesgo muy alto (ll)

- Cardiopatias tipo 1l y IV.

- Diabetes.

- Estados hipertensivos del embarazo.

- Mujeres Rh negativas
Patologia asociada grave.

Riesgo reproductivo en la adolescencia

Las mujeres que inician su vida sexual en edades muy tempranas,
se encuentran ubicadas entre la poblacion de riesgo para desarrollar:
Céancer de cuello uterino.

Enfermedades de transmision sexual.




Infecciones vaginales que cuando ascienden hacia la cavidad uterina y luego a las
trompas de Falopio pueden provocar problemas de fertilidad si no son tratadas a tiempo.

En caso de embarazo tienen una mayor probabilidad de presentar problemas durante,
perder el bebé (aborto), o tener hijos con malformaciones congénitas.

Tienen mayores probabilidades de tener un parto prematuro.
Los bebés de madres adolescentes pueden nacer con un peso bajo.

Enfermedades de transmision sexual ETS

Existen un gran namero de enfermedades que se transmiten por contacto sexual, entre
las mas frecuentes estan:

-Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA).
-Sifilis.

-Gonorrea

-Condiloma

-Herpes Genital

-Chancro Blando.

Sindrome De Inmunodeficiencia Adquirida (Sida)

El sida es un conjunto de manifestaciones clinicas que aparecen como consecuencia de
la depresion del sistema inmunoldgico debido a la infeccion por el virus de la
inmunodeficiencia humana (VIH).

Una persona infectada con el VIH va perdiendo, de forma progresiva, la inmunidad a
diferentes patologias. En caso de SIDA, se pueden desarrollar varias al mismo tiempo.

Sifilis

Es una enfermedad cronica y multisistémica que afecta fundamentalmente a la piel,
sistema nervioso, y corazon, pero que puede aparecer en cualquier érgano. causada por
una bacteria (treponema pallidum), la madre gestante puede transmitir la enfermedad al
feto, denominandose la llamada sifilis congénita.



Gonorrea

Es causada por una bacteria llamada neisseria gonorrheae , en la mujer produce
una inflamacion de la mucosa vaginal y en el hombre produce infeccion del canal
uretral.

Si la enfermedad no se trata, en el hombre la infeccion se extienda a los
testiculos produciendo esterilidad. En la mujer, la infeccion suele extenderse
desde el cuello uterino hacia el utero y las trompas de Falopio, causando una
enfermedad inflamatoria pélvica, inclusive esterilidad.

Condiloma

Es una enfermedad ocasionada por una infeccion por el papiloma virus (HPV)
presenta aspecto de coliflor de unos mm hasta 8 cm de diametro

Que aparecen tipicamente en el meato uretral, los labios mayores y menores de
la vulva, el periné, el ano, la vagina, y el cuello del utero.

Herpes

Denominacion genérica de varios tipos de erupcion cutanea causadas por los
virus patégenos humanos mas importantes. Sus principales representantes son:
el herpesvirus simple tipo 1, el tipo 2 y el de la varicela-zéster.

Chancro Blando
Lesion cutanea ulcerada que, por lo general, esta asociada a una sifilis primaria.

Se conoce con el nombre de chancro blando a la uUlcera genital debida a una
infeccion por la bacteria Haemophilus ducreyi, que se suele acompafiar de
supuracion de los ganglios linfaticos inguinales.

fence SourcefPhoto Researchers, Inc,
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PLANIFICACION FAMILIAR - METODOS ANTICONCEPTIVOS

Planificacion familiar

Es un proceso en el que la pareja decide cuantos hijos quiere tener y cuando quiere
tenerlos.

Los métodos anticonceptivos se clasifican en:

Métodos anticonceptivos temporales
Se utilizan con el objetivo de espaciar un embarazo de otro.
Entre éstos métodos estan:

a) Métodos Naturales

Se basa en la abstinencia de tener relaciones sexuales durante el periodo fertil de la
mujer., asi tenemos

Método del calendario o ritmo
Consiste en abstenerse de las relaciones sexuales durante el periodo fértil de la mujer.

Modo de uso.

Se debe registrar la duracion de los ciclos menstruales durante seis meses para
calcular cuando son los dias fértiles de la siguiente manera:

»Se debe restar la constante 18 al niUmero de dias del ciclo mas corto. Esto indicara el
primer dia fértil del ciclo.

»>Se debe restar la constante 11 al niamero de dias del ciclo mas largo. Esto indicara el
ultimo dia fértil del ciclo.

Por ejemplo: ciclo mas corto= duraciéon de 28 dias- 18= 10
Ciclo mas largo= duracion de 30 dias- 11= 19

Entonces en este caso los dias que deben abstenerse de las relaciones sexuales
(periodo fértil) es entre el dia 10 y 19 dia del ciclo.



Ventajas y desventajas
Ventajas.-No tiene precio.
Desventajas.- No es seguro

No puede ser utilizado por mujeres que tienen sus ciclos menstruales
irregulares.

Interrumpe la vida sexual activa normal de la pareja

Método del moco cervical o Billings.

Consiste en evitar las relaciones sexuales cuando haya la presencia o salida del moco
cervical ya que con la salida de ésta secrecion se establece el periodo fértil de la mujer.

Ventajas y desventajas
Ventajas.- No importa si la mujer tiene ciclos menstruales irregulares

Desventajas.- La mujer debe identificar bien el flujo debido a que este puede dificultarse
por diferentes situaciones como la lubricacion por la actividad coital, flujo por infecciones
vaginales, etc.

Método del coito interrumpido

Consiste en retirar el pene de la vagina antes de la eyaculacion durante el acto sexual
evitando asi que los espermatozoides penetren en la vagina

Ventajas y desventajas
Ventajas.- No ocasiona ningun gasto
No se requiere de ningun dispositivo o sustancia quimica
Desventajas.- No es eficaz
Ocasiona disgustos de la pareja
Puede producir problemas psicoldgicos.



b) Métodos de Barrera.

Llamados asi, ya que impiden la concepcion mediante barreras que evitan la
entrada de los espermatozoides al utero.

Preservativo o condon

Es una funda hecha de latex, el cual se adapta sobre el pene erecto,
recubriéndolo totalmente. Evita que los espermatozoides sean depositados en
el canal vaginal evitando asi un embarazo. El condon puede o no tener
lubricante.

Modo de uso.

Saque el conddn del empaque (abra el sobre con los dedos y por la ranura, no
utilice los dientes o las tijeras para hacerlo).

Coloque el condon cuando el pene esté erecto antes del acto coital dejando
un espacio libre en la punta del condon

Luego de la eyaculacion sujete el condon por su base y retire el pene de la
vagina antes de que disminuya la ereccion.

Botar el conddn usado en la basura haciendo un nudo en su extremo.
Nunca debe reutilizarse un condoén.

Con el uso de éste método durante el primer afio de uso se pueden embarazar
2 a 3 mujeres.




Ventajas y desventajas
Ventajas.- tiene un indice de proteccion contra las enfermedades
de transmision sexual incluyendo el VIH/ Sida.

Desventajas.- Puede darse ruptura de condon, o en algunos casos
se han reportado reacciones de alergia al latex, e irritacion

Diafragma

Es un aro flexible con un capuchoén de latex en forma de copa, con un borde
flexible de metal.

Modo de uso.

El diafragma Se coloca en el fondo de la vagina, colocando antes en éste
espermicida para mayor efectividad.

Si se usa apropiadamente 6 de cada 100 mujeres se embarazan durante el
primer afo de uso..

Ventajas y desventajas

. Ventajas.- Puede colocarse horas antes (2 horas) de la relacion
sexual para no interrumpir el coito.

. Desventajas.- En ocasiones son dificiles de retirar y pueden
romperse.

Algunas personas pueden presentar alergia al latex, y si se deja por
mas de 24 horas puede producir flujo vaginal o infeccion.

DIAFRAGMAS COLOCACION




Espermicidas

Son compuestos quimicos que es colocan en la vagina para destruir los
espermatozoides

Estan disponibles en forma de tabletas, cremas, 6vulos vaginales y jaleas.

Modo de uso

Se debe colocar en el fondo de la vagina, 10 minutos antes de la relacion
sexual.

Ofrecen 85% de proteccion, Si se usa apropiadamente 6 de cada 100
mujeres se quedan embarazadas.

Ventajas y desventajas
Ventajas.- Son faciles de utilizar.
Aumentan la lubricacién vaginal en algunos casos.

Las relaciones sexuales no se interrumpen por que se los puede
colocar antes de ésta.

Desventajas.- Pueden causar irritacion en el hombre o en la
mujer, especialmente si se usan varias veces al dia.

c) Métodos Hormonales.

Son métodos anticonceptivos elaborados a base de hormonas que actian
de diferente manera para evitar el embarazo

Mecanismo de accién
Suprime la ovulacién

Aumenta el espesor del moco cervical Impidiendo la penetracion de los
espermatozoides

Cambia el espesor de la capa interna (endometrio) del utero haciendo
menos probable la implantacion.

Reduccion del traslado de los espermatozoides en las trompas de Falopio.



Clasificacion

Pildoras anticonceptivas

Son métodos anticonceptivos de uso oral, compuestos de hormonas
combinadas, contienen estrogenos y progesterona en diversas proporciones.

Modo de uso

Iniciar la toma de las pildoras entre el primero y quinto dia del ciclo cuando se
haya descartado un embarazo

La pildora debe tomarsela todos los dias en lo posible a la misma hora tenga o
no tenga relaciones sexuales.

De cada 100 mujeres 2 0 3 se embarazan durante el primer afio de uso de éste
método.

Ventajas y desventajas
Ventajas.- No interfiere en el coito
En algunos casos disminuye los colicos menstruales
Desventajas.- Ocasionan efectos secundarios como:
Dolor de cabeza
Predisposicion a las varices o cambios de temperamento
Aparecen manchas intermenstruales
Aumento de peso
Mareos
Nauseas
Vomitos, etc por lo que deben ser controladas periédicamente.




Métodos anticonceptivos inyectables

Tipos:

»>Mensuales (inyectables combinados de estrégenos mas
progesterona)

> Trimestrales (inyectables solo de progesterona)

Modo de uso

Debe aplicarse la inyeccion dentro de los primeros cinco dias del
ciclo menstrual asegurando de que no hay embarazo. Y las
siguientes inyecciones deben aplicarse al mes o a los tres meses
de acuerdo al tipo de inyectable que esté usando.

De cada cien mujeres que utilizan correctamente los inyectables
durante el primer afio de uso solo una mujer se embaraza.

Ventajas y desventajas
Ventajas.- son muy efectivas
Tienen un efecto rapido
Pueden disminuir los célicos menstruales
Disminuyen el sangrado

Brindan proteccion por 30 o 90 dias de acuerdo al
inyectable que utilice

Desventajas.- tiene muchos efectos secundarios que
son:

Dolor de cabeza
Nausea, Vomito

Puede haber falta de menstruacion o menstruaciones
irregulares

Aumento de peso
Manchados intermenstruales, y sensibilidad mamaria.




Implantes subdérmicos

Consiste en la implantacion de 6 tubitos (capsulas flexibles) del tamafno de
un fésforo, que se insertan por debajo de la piel de preferencia en la cara
interna del brazo.

Modo de uso

Un profesional de salud calificado debe ser quien inserte los 6 tubitos ya que
se requiere de una cirugia menor para su insercion.

La efectividad de éste método empieza 24 horas después de la insercion y
dura cinco afnos. De cada cien mujeres que utilizan el implante durante un
afo solo una mujer se embaraza.

Ventajas y desventajas
Ventajas.- no interfiere las relaciones sexuales
Disminucion de los calambres menstruales y el dolor
Desventajas.- Sangrado durante el primer afo.
Sensibilidad de los senos.
Posible aumento de peso.

Dispositivos Intrauterinos

Son pequeiios objetos que se introducen en el Gtero cuya funcion principal
es la de impedir que el 6vulo de la mujer se una al espermatozoide del
hombre.

Modo de uso

Se puede insertar en los primeros cinco dias del ciclo menstrual siempre y
cuando se haya descartado un embarazo.

Un profesional de salud debe colocar el dispositivo dentro del Gtero.

El DIU es entre un 97 y un 99% eficaz, y ofrece proteccion hasta por 10
afnos




Ventajas y desventajas del uso de los DIU
Ventajas.-
No interfiere con el coito
Retorno inmediato de la fecundidad al retirarse.
Desventajas.- riesgo de enfermedad inflamatoria pélvica.

Métodos anticonceptivos definitivos o irreversibles.

Laligadura

Procedimiento quirtrgico mediante el cual se corta y se liga las trompas de
Falopio impidiendo asi la unién del évulo con el espermatozoide. La mujer
continia normalmente con sus ciclos menstruales.

El mejor momento adecuado para realizar la ligadura es entre el quinto y el
déecimo dia del ciclo menstrual o durante las primeras 48 horas luego del
parto.

La ligadura es un método muy seguro, que elimina de forma permanente la
fertilidad de la muijer.

Ventajas y desventajas LIGADURA DE LAS TROMPAS
Ventajas.- Es una cirugia sencilla. rompa deFatopig_ CoUIERGHN
No afecta la vida sexual de la mujer ni los ciclos menstruales “~
No tiene ningun riesgo conocido a largo plazo b
Desventajas.- No protege contra las enfermedades Y 99 s drvhen

. ., SITUACION
de transmision sexual INICIAL

MUJER



i .
ESTERILIZACION: LA VASECTOMIA

SITUACION
INICIAL

Vin ool
esperma

Puede presentarse complicaciones postoperatorias como infeccion o
sangrado en el sitio de la herida.

Aumenta el riesgo de embarazo ectoépico.

La vasectomia

Es un método anticonceptivo definitivo exclusivamente para el hombre. Es
una cirugia que consiste en cortar y ligar los conductos deferentes, que son
los encargados de transportar los espermatozoides, del testiculo a la uretra
gue termina en la punta del pene, por donde sale la eyaculacion.

La vasectomia es un método definitivo muy seguro; pero ésta eficacia es
retardada, requiere tiempo, tres meses o 20 eyaculaciones posteriores a la
vasectomia puesto que los conductos deferentes aun contienen
espermatozoides

Durante este periodo es necesario recurrir a otro método anticonceptivo.

Ventajas y desventajas

Ventajas.- No afecta la vida sexual pues el hombre sigue sintiendo
placer y eyaculando de forma normal, la diferencia es que el semen

ya no tiene espermatozoides.

En comparacion con la ligadura de trompas es un poco mas
efectiva y menos riesgosa.

Desventajas.-

Puede presentarse complicaciones post — quirtrgicas. La mas
frecuente es infeccion de la herida, que es facil de tratar.

En general, los hombres pueden presentar molestias durante los
2 0 3 primeros dias después de la cirugia.

No es efectivo de forma inmediata



FACTORES DE RIESGO POR LA UTILIZACION DE LOS
METODOS ANTICONCEPTIVOS

— Cuello uterino

Dispositivos
intrauterinos

Anticonceptivos onieles Anticonceptivos

orales \ de barrera
FADAM.

El uso de los métodos anticonceptivos tiene muchos beneficios dentro del ambito social, sin
embargo el uso de éstos puede traer consigo muchas consecuencias en su futuro reproductivo.

A continuacion se describen algunos efectos secundarios y los posibles riesgos a los que se
someten los adolescentes al iniciar el uso de los métodos anticonceptivos



El uso de anticonceptivos hormonales, sean orales o inyectables, especialmente los
de estrogenos y progesterona a la larga pueden ocasionar la infertilidad en la mujer,
por eso su uso no deberia ser recomendado en adolescentes que deseen tener hijos
en un futuro.

Ademas son altamente cancerigenos, y pueden ocasionar quistes ovaricos,
aumentar el indice de un embarazo ectopico, y aumentan el riesgo de osteopor03|s
en la mujer.

Los hijos de mujeres que planificaban con pildoras anticonceptivas en el aifo antes
de quedarse embarazada tienen un 67% mas de riesgo de padecer algun tipo de
alergia.

El uso del DIU trae consigo efectos secundarios y consecuencias como los
calambres por varios dias, periodos menstruales mas prolongados y con sangrado
mas abundante por lo que la mujer puede desencadenar anemia si ho es controlada
a tiempo.

Las mujeres que utilizan el DIU tienen un riesgo mayor de Enfermedad Pélvica
Inflamatoria (EPI), infeccion del utero, las

trompas de Falopio o los ovarios, que puede conducir a la infertilidad (dificultad para
guedar embarazada) o a la esterilidad (el no poder quedar embarazada)

Si una mujer queda embaraza con el DIU puesto corre el riesgo de un aborto
espontaneo en un 50% de probabilidades. Si se le quita el DIU el riesgo baja a un
30%.

Existe la posibilidad de tener otra complicacion al momento de la colocacion del DIU
o después, como la perforacion del cérvix o el utero.






