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RESUMEN 

La adolescencia es una etapa de cambios tanto físicos como emocionales, en cual ocurren 

embarazos, los cuales son un problema de salud pública y tienen mayor incidencia en 

poblaciones de recursos económicos bajos, con poco acceso a los servicios de salud y 

educación, como lo son las comunidades indígenas. Un embarazo a temprana edad es una 

responsabilidad para la mujer que lo presenta pues tiene que enfrentar a una sociedad llena 

de prejuicios, la consecuencia principal a esta edad es abandonar temporal o definitivamente 

sus estudios para tomar la responsabilidad de esta nueva situación. Objetivo: Conocer cuáles 

son los factores que influyen en la deserción escolar de madres adolescentes en una 

comunidad indígena. Metodología: Se realizó un estudio cuantitativo, transversal y 

descriptivo, se estudió una muestra de 16 madres adolescentes de entre 15 y 20 años, se 

utilizó una ficha de información donde se identifican las causas principales por las que se 

origina la deserción escolar respetando en todo momento la autonomía, justicia, beneficencia 

y no maleficencia. Resultados: La causa principal fue la falta de recursos económicos, 

seguido por la pérdida de interés por los estudios y el cuidar a su hijo. Conclusión: La falta 
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de recursos económicos y la responsabilidad de un nuevo ser son la causa principal para 

abandonar la escuela, debido a las responsabilidades nuevas que acaba de adquirir, no 

logrando la adaptación al nuevo cambio.  

 

Palabras clave: deserción escolar, embarazo en adolescencia, salud pública, adaptación, 

población indígena. 

 

ABSTRACT 

Adolescence is a stage of physical and emotional changes, in which pregnancies occur, which 

are a public health problem and have a greater incidence in populations with low economic 

resources, with little access to health and education services, as are the indigenous 

communities. A pregnancy at a young age is a responsibility for the woman who presents it 

because she has to face a society full of prejudices, the main consequence at this age is to 

temporarily or permanently leave school to take responsibility for this new situation. 

Objective: Knowing the factors that influence the dropout of adolescent mothers in an 

indigenous community. Methodology: A quantitative, transversal and descriptive study was 

carried out, we studied a sample of 16 adolescent mothers between 15 and 20 years old, an 

information sheet was used to identify the main causes of school dropout, respecting 

autonomy, justice, beneficence and non-maleficence at all times. Results: The main cause 

was the lack of economic resources followed by the loss of interest in the studies and caring 

for their child. Conclusion: The lack of economic resources and the responsibility of a new 

being are the main cause to leave school, due to the new responsibilities that have just 

acquired, not achieving the adaptation to the new change. 

 

Keywords: student dropouts, pregnancy in adolescence, public health, adaptation, 

indigenous population. 
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INTRODUCCIÓN 

La adolescencia es un periodo de 

transición física y emocional(1) que 

enmarca la identidad y la exploración, lo 

cual los va a definir y esto los hará tomar 

riesgos enfocados a la salud(2) como puede 

ser consumo de sustancias psicoactivas, 

conductas delictivas o embarazos. El 

embarazo a temprana edad es un 

desencadenante para diferentes problemas 

a los que la mujer adolescente se tiene que 

enfrentar,  entre  los  cuales  la  causa prin- 

 

 

 

cipal es la deserción escolar(3), el rechazo 

social, conflictos familiares, falta de 

ingresos, abandono por parte de la pareja o 

los padres y cambios del proyecto de vida. 

El embarazo en la adolescencia es definido 

como embarazo en mujeres adolescentes 

menores de 19 años(4), el cual, actualmente 

es un problema de carácter social y de 

salud pública a nivel mundial debido a que 

se presenta una tasa de natalidad en 

mujeres de 15 a  19 años de  49  por  cada  



Bárcenas-Hernández, M.R., Martínez-Hernández, M., Vega-Argote, M.G., Mejía-

Benavides, J.E. 

 29 

1,000 adolescentes(5). Según datos de la 

Organización Mundial de la Salud (OMS), 

el embarazo adolescente representa un 

riesgo para la juventud y es que cada año 

dan a luz aproximadamente 16 millones de 

mujeres entre los 15 y 19 años(1), que 

equivale al 11% de los nacimientos en el 

mundo anualmente(6). Las tasas más altas 

generalmente se presentan en países de 

ingresos bajos o medios dándose el 95% de 

los nacimientos en adolescentes(7), debido 

al poco acceso a los servicios de salud(8) y 

de la falta de educación sexual de las y los 

jóvenes(3). 

En América Latina y el Caribe, 4 

de cada 5 embarazos de madres 

adolescentes de 15 a 19 años no son 

planeados, es decir, solo 1 ha sido buscado 

conscientemente(9), dicho problema se 

presenta en su mayoría por la situación que 

se vive de desigualdad y falta de equidad 

de género en que se encuentran las niñas y 

adolescentes de esta región del mundo, 

teniendo Venezuela la tasa más alta de 

Latinoamérica con el 25% de embarazos 

adolescentes(10). En Chile, el 19,9% de los 

embarazos que se atienden en las unidades 

de salud son de adolescentes de 15 a 19 

años(11). Por lo cual, un embarazo a 

temprana edad es una responsabilidad 

adherente a la mujer que lo presenta, la 

cual se enfrenta a la sociedad predispuesta 

a obtener un trabajo poco remunerado12 

que no cubre las necesidades básicas para 

ella y su hijo y es común que las 

adolescentes que estudian y resultan 

embarazadas interrumpan sus estudios(8,13) 

y con posterioridad al nacimiento solo 

algunas regresen a la escuela(14). Por ende, 

la deserción escolar propiamente en la 

etapa adolescente trae consigo efectos 

negativos para el individuo, familia y la 

sociedad(15). 

En México, de los dos millones de 

nacimientos al año, cerca de 400 mil son 

en mujeres menores de 19 años y 10 mil en 

madres menores de 14 años, lo que en 

realidad demuestra que 1 de cada 5 

nacimientos en el país son de mujeres 

menores a 19 años(16). Según datos 

obtenidos del Instituto Nacional de 

Estadística y Geografía (INEGI) en 2013 

se presentó una tasa de nacimientos de 

madres adolescentes de entre 15 y 19 años 

de 77 por cada 1000 mujeres(17) y el 

porcentaje de nacimientos en madres 

menores de 20 años correspondió 17,9% 

del total en 2017(18), en la Ciudad de 

México, casi 76,000 adolescentes se 

embarazan cada año, 80% de ellas deja sus 

estudios y 33% son madres solteras(16), lo 

que demuestra que el embarazo es la causa 

principal de deserción escolar en mujeres, 

y esto generalmente las lleva no solo a 

obtener un trabajo poco remunerado sino 

también a repetir el embarazo(19) y por 

ende a ofrecer una poca calidad de vida a 

sus hijos. Mientras tanto, en el estado de 

Guanajuato el porcentaje de nacimientos 

registrados de madres adolescentes 

(menores de 20 años) en el 2015 fue de 

17,7%, la Secretaría de Salud de 

Guanajuato (SSG) registró 115.000 

nacimientos en los 46 municipios de la 

entidad en 2016, de esos el 22% son hijos 

de adolescentes(20). En el municipio de 

Tierra Blanca se ha observado que en los 

últimos años ha incrementado el número 

de embarazos adolescentes y cuenta de 

ello es que solo necesitas salir a la calle 

para encontrarte con una adolescente 

embarazada  o con  hijos, muchas de ellas  
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que ya no se encuentran estudiando y que 

se reprimen en sus hogares con la 

responsabilidad de su hijo. 

 

Comunidades indígenas en México  

 

México tiene una basta riqueza cultural y 

étnica, debido a que cuenta con muchas 

etnias autóctonas(21), convirtiéndolo en 

una de las naciones de Latinoamérica con 

mayor legado en población indígena(22) 

siendo una pieza clave de la cultura y 

tradición que identifica el México que 

conocemos, actualmente existen más de 60 

lenguas indígenas(23). 

Existen 90 diferentes etnias de 

pueblos indígenas distribuidas a lo largo 

del territorio mexicano(24), los de mayor 

número son: Nahuas con más de 2 

millones localizados en los estados de 

puebla, Morelos, Estado de México, 

Ciudad de México, Hidalgo, Tlaxcala, 

Veracruz, Guerrero, Oaxaca entre otros, 

Mayas con casi millón y medio en los 

estados de Yucatán, Quintana Roo, 

Campeche, Tabasco y Chiapas, Zapotecas 

con casi 800 mil en el estado de Oaxaca, 

Mixtecas alrededor de 700 mil personas 

en Guerrero, Puebla y Oaxaca, Otomíes en 

la zona central de México como es 

Hidalgo, Querétaro, Michoacán, Puebla, 

Veracruz y Guanajuato(25). 

En dicho aspecto, las comunidades 

indígenas en México presentan muchos 

rezagos socioeconómicos como lo son: 

desnutrición, morbi-mortalidad debido a 

los problemas de acceso a los servicios de 

salud ya sean pocos o nulos, la migración 

también es mucho más frecuente tanto en 

hombre y mujeres indígenas, la 

desigualdad de género por la 

discriminación lo que lleva a menores 

oportunidades en muchos aspectos, la 

violencia de género y el rezago educativo 

por la deserción escolar y bajo rendimiento 

académico(22). 

El estado de Guanajuato cuenta con 

96 comunidades indígenas en las cuales 

viven cerca de más de 67 mil personas, 

siendo más de 56 mil Otomíes y 11 mil 

Chichimecas Jonaz(26,27), en la región 

noreste se encuentran seis municipios de 

los 13 de Guanajuato que tienen pueblos 

indígenas San Luis de la Paz, Victoria, 

Atarjea, Xichú, Santa Catarina y Tierra 

Blanca (26), este último tiene comunidades 

indígenas pertenecientes en su mayoría al 

Otomí, denominándose Congregación 

Indígena Otomí de San Ildefonso. 

La investigación tuvo como 

sustento teórico las premisas del Modelo 

de Adaptación de Roy, en el cual 

menciona la capacidad que tiene la 

persona para adaptarse a los estímulos que 

recibe ya sea del ambiente o de la misma 

persona, desencadenando los mecanismos 

de afrontamiento que actúan mediante los 

4 modos adaptativos (fisiológico, 

autoconcepto, interdependencia y función 

del rol) para así lograr la adaptación a la 

situación que se presenta(28). En este caso, 

la adolescente se enfrenta al embarazo 

como el estímulo focal, desencadenando 

los mecanismos de afrontamiento 

mediante el modo de función del rol, en el 

cual el rol de estudiante se convierte a rol 

materno y no logra adaptarse a la nueva 

situación, y por ende abandonar sus 

estudios. 

Sin embargo, aunque la 

importancia es grande y el problema ha 

estado disminuyendo en los últimos años, 

en las zonas rurales es donde el cambio es 

casi nulo, debido al poco acceso de las 
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adolescentes a métodos anticonceptivos y 

a la educación sexual, por tal motivo el 

objetivo de la investigación fue describir 

los factores que influyen en la deserción 

escolar en madres adolescentes en una 

comunidad rural. 

 

METODOLOGÍA 

 

El estudio fue de tipo cuantitativo, 

descriptivo y transversal, se llevó a cabo 

en una comunidad indígena del noreste del 

estado de Guanajuato en México. El 

cálculo de muestra fue mediante del 

software EpiInfo tomando como población 

total 17 madres adolescentes, con un 50% 

de frecuencia esperada y un 5% de margen 

de error, obteniendo un total de 16 madres 

adolescentes, los criterios de inclusión 

fueron: tener entre 12 y 19 años, no 

encontrarse estudiando y tener un hijo o 

encontrarse embarazada, el muestreo fue 

por disponibilidad, debido a las 

características de la población. Se utilizó 

una ficha de datos que incluía edad del 

primer embarazo, último grado de estudios 

culminado y la descripción de factores que 

influyeron para abandonar sus estudios. En 

un primer momento se captó la muestra y 

se le dio a firmar la anuencia a la menor y 

el consentimiento informado a la persona 

encargada de la menor, informando el 

objetivo del estudio y los beneficios, 

aclarando las dudas, posterior a eso se 

realizó una visita domiciliaria, en dónde se 

le aplicó la ficha de datos, respetando en 

todo momento lo establecido en la Ley 

General de Salud en materia de 

investigación29 y los principios de la 

Declaración de Helsinki(30). 

 

 

Análisis estadístico 

Se utilizó el Paquete Estadístico 

para las Ciencias Sociales (SPSS), 

aplicando estadística descriptiva para las 

variables, frecuencia (f) y porcentaje (%) 

para las variables categóricas y media y 

desviación estándar (DE) para las 

variables numéricas. Cabe mencionar que, 

las respuestas referentes a los factores 

principales fueron codificadas por los 

investigadores con base a las respuestas de 

los participantes. 

 

RESULTADOS 

 

La Tabla 1 muestra la edad del 

primer embarazo, donde se observó que el 

31,25% y 25% fue a la edad de 17 y 18 

años respectivamente, mientras que el 

menor porcentaje (6,25%) fue a los 16 

años. La Tabla 2 muestra el último grado 

de estudios culminado, donde el mayor 

porcentaje de las participantes (37,5%) se 

encontraron en el segundo año de 

preparatoria mientras que los menores 

porcentajes fueron de 2do y 3ero de 

secundaria y primer año de pregrado. Por 

último, la Tabla 3 muestra los factores 

principales que influyeron para abandonar 

sus estudios, 15 de ellas mencionaron que 

la falta de recursos económicos es la 

principal causa de deserción escolar, 

seguido de falta de interés por los estudios, 

cuidar a sus hijos y la falta de apoyo de los 

padres. 

 

DISCUSIÓN Y CONCLUSIONES 

 

Se obtuvo que el 62,5% de las madres 

adolescentes  que  viven  en  la comunidad  
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solo cuentan con la educación básica 

terminada, lo cual coincide con los datos 

estadísticos del INEGI y lo encontrado por 

Villalobos-Hernández et al. y Vargas y 

Valadés, donde el 58,9% y 36% los 

adolescentes tiene cursado hasta nivel 

secundaria respectivamente siendo estos 

no pertenecientes a comunidades 

indígenas(8,31-33). También se identificó 

que la causa principal para abandonar los 

estudios de la madre adolescente es la falta 

de recursos económicos para solventar los 

gastos que implica el tener un hijo y al 

mismo tiempo acudir a la escuela, lo que 

conlleva a una falta de oportunidades tanto 

laborales como sociales. 

De acuerdo con los datos de la 

Secretaría de Salud de Guanajuato acerca 

del embarazo adolescente, se determina 

que el embarazo interfiere directamente en 

el grado máximo de estudios de la 

población(18), debido a que se observó que 

la mayoría de las mujeres se embarazan a 

la edad de 17 años lo cual coincide con el 

segundo año de preparatoria que es el nivel 

escolar alcanzado por la mayoría de las 

participantes en el estudio(19). Existe 

evidencia de intervenciones enfocadas en 

la prevención de la violencia sexual que 

son efectivas para disminuir el deserción 

escolar causada por el embarazo en la 

adolescencia7 manteniendo un entorno 

académico solidario y comprensivo, tanto 

por parte de alumnos como por profesores 

y toda la comunidad universitaria(12). 

Por lo que se concluye que las 

adolescentes abandonan los estudios por la 

falta de ingreso económico, debido al 

gasto que genera tener un hijo a temprana 

edad, debido a que no cuentan con un 

trabajo fijo o bien remunerado que les 

solvente los gastos que ocasiona despeñar 

el rol de madre y estudiante a la vez. Por 

tal motivo es de vital importancia enfocar 

acciones dirigidas a las zonas marginadas 

para el mejor acceso a los servicios de 

planificación familiar para prevenir el 

embarazo y así lograr disminuir la 

deserción escolar a temprana edad. 

Las limitaciones que se tuvieron fueron 

que debido a la poca cantidad de 

participantes no se pueden generalizar a 

todas las comunidades, también debido a 

que las características de las comunidades 

indígenas difieren entre ellas aun siendo de 

la misma lengua, es por ello que se deben 

realizar investigaciones específicamente 

de las comunidades tomando en cuenta las 

características que los identifican como 

comunidades indígenas. 
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