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INTRODUCCION

Adolescencia:Provienede la palabra latina Adulescentian, que significa periodo de la vida
entre la pubertad y la edad adulta.

Esta tesis doctoral trata de profundizar en el mundo denhimrazos en las adolescentes.
Pretende, en un marco cientifico, aumentar los conocimientos acerca de las adolescentes con
embarazos, desde una vision retroactiva de los factores psicosociales y psicoeducativos que
intervinieron en dicho embarazo.

Segunla Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se reportaron en el afon2dd de 1.5
millones de bebés nacidos y unas 80,000 madres adolescentes que mueren cada afio en paises en \
de desarrollo debido a la maternidad precoz.

De los 15 millones de adolesntes que tienen sus hijos cada afio en el mundo, la mayor
parte de ellas oscilan entre las edades de 12 a 15 afios.

Aproximadamente el 60% de esta poblacién que llega al mundo como hijos de adolescentes
entra a engrosar la situacién de pobreza y un 65ptogkicto de m embarazo no deseado (OMS,
S.S.P2014.

Segun reportes de la OMS, en el mundo se registran 50 millones de abortos en un afio de los
cuales 4.2 millones son en mujeres latinoamericanas.

Los informescoordirados por Tactuk2014) enla Encuest Demogréfica de la Salud
publicados por ENDESMominicana,nos dice que 23.3% de las adolescentes alguna vez estuvo
embarazada (con al menos un hijo nacido vivo), o que estaban embarazadas en el momento de |a
encuesta (ENDESMAominicana, 2014

Estas cifas son similarea las mostradas de ENDESAactuk,2008. En cuanto a la edad,
se verifica un incremento en la proporcién entre las edades de 15 gslEarel grupo de 15 afios,
el 81% de las adolescentes han estado alguna vez embarazadas, fflei@&ale las adolescentes
de 19 afios.

Con relacion al nivel educativo, se observa que a medida que el nivel de instruccion es
mayor, menores son los porcentajes de adolescentes que han estado alguna vez embarazadas. E
efecto el 64.3% de los adolescentisrsnguna educacion ha estado embarazada alguna vez, frente
al 14.4% del nivel secundario y al 10.6% del nivel superior. Estas cifras confirman que una de las
principales privaciones que acompafian un embarazo en adolescentes es la de la falta de educacién

El primer capitulo tratara de los adolescentes, riesgos-gasgiales, conductas riesgosas en
los adolescentes, factores de riesgos personales y sociales.

El segundo capitulo tratara de los adolescentes dominicanos, detalles de la problemética de
los adblescentes desde el seno de la familia dominicana.

En el tercer capitulo se explican los distintos componentes de la educacion y la sexualidad de
los adolescentes.

En el cuarto capitulo abordaremos el embarazo en adolescentes y los elementos de
importanciaque éste conduce, el enrndzo en adolescentes



En el quinto capitulodestacaremos el embarazo adolescente dominicano, perfil socio
demograficos de las jovenes dominicanas y la prevencion de embarazo en la poblacion adolescente
dominicana.

En el sextocagdtulo pretendenosrealizar un analisis de los factores pssoziales y Psico
educativos que intervienen en el embarazo de adolescentes en un muestra dominicana valorando le
educacion familiar, educacion escolar, el medio ambiente de los jovenes, etleiaicactividad
sexual y la formacién sexual con el objetivo de desarrollar futuras vias de intervencién de un
programa de educacion de salud sexual en los (as) adolescentes.

En el séptimo capitulo realizaremos los resultados descriptivos, las cuapdambesétricas
de los instrumentos, las descripciones de las medias y desviaciones, las estadisticas de fiabilidad y
validez de los cuestionarios, asi como, el andlisis factorial del cuestionario de las causas
psicosociales y psicoeducativas que afectamdlarazo adolescente.

En el octavo capitulo pretendemos realizar los andlisis diferenciales, los resultados de los
analisis multivariados de varianzas del cuestionario de causas psicosociales y psicoedueativas
afectan el embarazo adolescente, la ré@gndegistica y los andlisis cualitativos.

En el noveno capitulo, daremos a conocer las conclusiones de los objetivos, las conclusiones
del estudio cualitativo y las prospectivas de la investigacion.

IMPORTANCIA SOCIAL DEL ESTUDIO

Es importand¢ destacar que las repercusiones sociales que representa el embarazo en
adolescentes difiere de un contexto a otro, es asi porque la cultura, el nivel escolar, la educacién, el
desarrollo socieecondmico y sobre todo lo que se esta haciendo para la pbotdecnifios, nifias y
adolescentes en materia legal.

En nuestro contexto (Republica Dominicana), el aumento de embarazo en adolescentes es
cada vez mayor y pese a la problemética, los organismos que tienen que peabdp prevencion
del mismo, no difunden suficientes boletines y literaturas que traten sobre los temas de
comportamiento sexual y la salud reproductiva en los (as) adolescentes, no se cuenta con esa intens:
campafia que prevenga a través de los mddigemunicacion, pero mucho menos en las escuelas.

Podemos decir que la familia es el timén que guia o conduce las formas positivas
encaminadas al futuro de los hijos, pero no siempre esto sucede ya que hay hogares que se
convierten en factores de riesgo que repercute de manera directa en la formacion de los
adolescentes. Las posibilidades de éxitos en la sociedad de las jovenes involucradas en el embarazc
se encuentran en la conducta de proteccion inteligente de los padres para con los hijos,lasi com
actitudesde responsabilidad para ayudarlegesolver sus problemas con creatividad y voluntad
personal, no rechazandolas como lo hacen en nuestro medio.

En nuestro pais las embarazadas y madres adolescentes pasan calamidades ya que el 959
procedende hogares pobres, niveles educativos muy bajos, convirtiéndolas en el punto de
observadn de las comunidadesonalistas fanaticas, expresando que esas jovenes son ejemplos de
verguenza.



Para aquellas jovenes resulta duro vivir en esta sociedadeyenfrentan el grave problema
de sobrevivir en su gran mayoria como madres solteras porque el varon responsable del embarazo.
no se responsabiliza del mismo dejandola sola con el maltrato psicoldgico recibido, la experiencia
materna que no le permites@erollar su rol como madre de manera adecuada.

A todo esto se le suma la soledad de la actitud de su propia familia por la problemética del
embarazo, actuando torpemente porque es tanta la presion a la que estan sometidas por la socieda
gue su situacid de malestar aumenta, sintiéndose impotentes lo que les impide manejarse de
manera inteligente.

IMPORTANCIA CIENTIFICA DEL ESTUDIO

En este estudio, pretendemos enfocar nuevos conocimientos que aporten a solucionar el
fendmeno en cuestidmeconociendo que la Republica Dominicana presenta como en otros paises
latinoamericano unas series de problemas relacionados con la salud sexual, nivel socio econémico y
embarazo en adolescentes.

Pese a todas las informaciones que se brindan solued satual, en nséra situacion
urbana es muyrécuente la presencia de jovencitas embaraz&dagor ello que se hace necesario
gue se realicen estudios como estos para tratar de dar una luz encaminada a solucionar la
problemética, investigando de fonlds factores que inciden a que las adolescentes se embaracen.

Buscamos también en esta investigacion la creacion de programas educativos en este tenor
para que el Ministerio de Educacion, Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, Profamilia,
Adoplafam y otras instituciones involucradas fomenten el desarrollo de la salud sexual de los
adolescentes ya que de esta manera contribuiremos al descenso de males que aquejan a esta socied
como lo son las ITS, SIDA y sobre toEmbarazos en Adolescentes

NOVEDAD DEL TEMA EN REPUBLICA DOMINICANA.

El Ministerio de Salud Publica de la R. Dominicana y la EFE en latino América, sefala
Hidalgo (2015), onca como ahora la salud de la mujer habia sido tan amenazada. El embarazo en
adolescentela mortalidad materna y el VIH/SIDA en los dltimos afios se han convertido en los
principales enemigos de la mujer dominicanaReaublica Dominicana registra una "alarmante”
cifra de embarazo adolescente, que implica entre el 25 y el 30 por cientonagdess que no
superan los 19 afios de edad y s#lipais como el teero de América Latinaon esa problemética
El embarazo en adolescentes se ha convertido en un tema de estudio de importancia en nuestrc
medio, el 23% de las jovenes dominicanas sodresao estdn embarazadas, condicion esta para el
aumento de la mortalidad materna, problemética que también muestra cifras alarmantes. El andlisis
de la situacion de la adolescencia en Dominicana es alarmante en materia de esegara@mnde
la represersinte deUNICEFRDominicana Conde,2015. Las novedades que se tienen en los
registros de adolescentes embarazadas en las principales provincias, reflejan una tendencia que ve
en aumento, a tal punto que solo en la Maternidad Nuestra Sefiora de tackdtsg reportaron
para el primer trimestrdel 2015mas 13,08 casos de adolescentes embarazaBasel Hospital



Publico de La Roman@ospital Francisco A. Gonzalvtiubo en los primeros tres meses del3201
una cantidad de 2,396 partos y de esa cantiga@b fueron de adolescentes.

La tasa de embaraz@dolescentes en RD es de un 20% en la zona urbana y de%re434d
zona rural y se relaciona con zonas de mas bajos ingresos y un nivel bajo de escolaridad, la
Provincia con mayor numero de adilentes embarazadas es San Cristébal, la Region de
Enriquillo compuesta por Bahoruco, Independencia, Pedernales y Barahona con un 33% de jovenes
embarazadas, triplican a los del Cibao Nordeste (Monte cristi, Dajabon, Santiago Rogrigue
Valverde con un1.4% segun FNURMachie, 20%).

VIABILIDAD DEL ESTUDIO

Si bien, en la Republica Dominicana se cuenta con ciertos programas para la prevencion de
embarazos en adolescentes, los programas de salud sexual y reproductiva no se estan ejecutando c
la forma mas idonea como para prevencion de la probleméticaagoada dia en aumento.

Es de vital importancia para que la poblacion juvenil pueda vivir y desarrollarse en un
ambiente armoénico, sin prejuicios, contar con una buena educacion sexual y con ello prevenir la
situacion de embarazos afle las pepectivas de origenSi bien, se puede encontrar abundante
informacion cientifica sobre embarazo en adolescentes, no contamos con los edadaig/os
adecuadgsspecificamente en las escsab@cionales para impartgducacioren materiasexual

Pretendemos, y creemos viable a través de una escala de elaboracion que nos permita
identificar los factores que influyen en los embarazos de adolescentes, crear alternativas que
conduzcan al mejoramiento de la situacién a través de programas\emhjaainferencias barriales
a padres y amigos de la comunidad.

Llevar la educacion sexual a los diferentes centros escolares, trabajar con programas de
psicologia preventiva que permita la ayuda inmediata de aquellos jovenes que tengan problemas
emocionales.

APORTACION DEL TEMA

El estudio tendra como aporte, la importancia de crear método, programas, estrategias que
permitan la educacion y la prevencion del embarazo en adolescentes en nuestra comunidad y con
ello aumentar la calidad de vida que tienen que tener nugsteses contribuyendo de esta manera
a un desarrollo educativo sostenido



PRIMERA PARTE: MARCO TEORICO.

CAPITULO I. LOS(AS) ADOLESCENTES
1.1.Introduccioén.

Este apartado trata el concepto de juventud y adolescencia, una construccion socio histérica
cultural desde una base evolutiva conceptual de los antecedentes mas remotos de la situacion de
adolescente.

Trataremoslos profundos cambios cuttivos en la estructura del pensamiento o periodos de las
operaciones formales.

Los factoressociales en la adolescencia y @nsecuencia en las mejoras de vida en su
fisiologia general, el desarrollo psocial especialmente como un facwe proteccion de la
agresividad y la disposicion que favorece la adaptacion social en las habilidades.

Observaremos también las fortalezas psicologicas del adolescente en el proceso de la
construccion de la identidad y la formacién de vaprla maduracion cerebral del joven
influenciado por las experiencias vividas lo que refleja la plasticidad del cerebro humano para
adaptarse a circunstancias ambientales en determinado momento. También la comunicacién entre
adolescentes y el contexto fdiani cuyas interrupciones son mas frecuentes sobre todo en las
conversaciones que chicas y chicos tienen con sus madres. Trataremos la violencia, el riesgo, la
conducta delictiva y el compromiso desde las principales ideas del transito del estructinatismo
el post estructuralismo en las ciencias humanas y sociales. La conducta ante el consumo de alcohol,
tabaco y drogas ilicitas.

Los conceptos de juventud y adolescersggunBourdieu, (2000, pl64)corresponden a un
constructo socialhistorico cultural y racional, que a través de las diferentes épocas y procesos
hist-ricos y sociales han ido adquiriendo den
vejez no estan dadas, sino que se construyen socialmente en la luehagntrv ene €nlg vi e
base de esta evolucion conceptual, la historiografia y la filosofia nos aportan los antecedentes mas
remotos, principalmente por el trabajo de fuentes documentales donde a partir de la tensién siempre
presente en el andlissecial sobre la construccion de categorias sociales y naciones que den cuenta
del proceso que los sujetos atraviesan por un ciclo vital definido best§riculturalmente
(Sandoval 2002; Feixa, 1999; Levi, y Schmitt, 1996). La misma nocion de infanciaenoise a
este considerando, y su dinAmica de paso desde la infancia hasta la edad adulta.

Para Freud, la adolescencia se corresponde con la etapa genital, que se extiende desde los 1.
a los 15 afos aproximadamente, periodo en que tras unaletigtencia en la edad escolar, durante
la cual la sexualidad dejé de ejercer sus presiones momentaneamente, se renueva la lucha entre €
ello y yo, ya que los cambios biolégicos, reducidos en este caso fundamentalmente a la maduracion
sexual, vuelve a p@r en el centro de atencion del indivddsu sexualidad, esto es segun Freud
(1953).

Sin embargo, la definicion que mas nos acomoda respecto al objetivo de nuestra investigacion
es ladelinfoorme M The State of t (Amthoriy/@011)sk Expres@ne resdlta e n
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dificil definir a la adolescencia por diversas razones. Primero, porque las experiencias
individuales en este periodo son diferentes, en relacion con las variaciones fisicas, la maduracion
emocional y cognitiva, entre otrasentualidades. El segundo factor que complica la definicion de
adolescencia es la gran variacion en relacion con las leyes en distintas naciones relacionadas con le
minoria y la mayoria de edad, incluyendo actividades como: contraer matrimonio y ehzondiel

consumo de bebidas alcohdlicas. El tercer faderrefiere a que no se respeta lo establecido
legalmente para los nifios, los adolescentes y los adultos y se permite que los primeros asuman
actividades que no les corresponden.

Los adolesentes tienden a sostener ideas mas positivas de la etapa y mas coincidentes con los
resultados empiricos de las investigaciones mas recientes. Los progenitores suelen sostener idea:
mas negativas y obtienen mucha informacién del marco social y cultuel eure viven, que
fomenta una imagen estereotipada de la adolescenceo(Rid11; Ridao y Moreno, 2008).

La globalizacién significa en la vida cotidiana de los adolescentes hallarse expuestos tanto a
constantes y rapidos cambios tecnologigage acceso a la informacion como a modelos de vida
notoriamente distintos de aquellos que tuvieron sus padres. Ser adolescente en este tipo de socieda
globalizada afectada hoy, ademas, por drasticos cambios en los escenarios econdmicos y social
derivad® de la crisis actual, tiene implicancias quiza determinantes en la etapa de transito hacia la
vida adulta en las que los adolescentes se encuentran.

Entre los rasgos mas comunes en el perfil del adolescente actual, destacan competitividad,
irresponsabilidad, hedonismo, banalidad, consumismo, falta de motivacion por los estudios,
inmediatismo e individualismo, pero también solidaridad, compaferismo y comprdinesba(y
Delpino,2012).

Partiendo de todo lo previo, en el contexto daoaino, la adolescencia la podemos definir
partiendo de un estudio realizado por Profamiiia la persona de Caram (203b6tomando en
cuenta las opiniones de los adultos entrevistados y la definen como el tiempo del desarrollo de la
vida donde los jovenes no tienen la capacidad para discernir qué es lo que mas le conviene ni de
responsabilizarse de sus propios actos \etieque ser guiados por los adultos para tener mejor
ajuste.

Mientras que la definicion desde la mirada adolescente nos dice que es la etapa o el periodo
donde el joven se siente mas adulto, con mayor independencia que los nifios, donde la
respomsabilidad y la independencia los hace fuerte, donde sabemos mas de la actualidad, pero no lo
suficiente, donde los conocimientos, no lo afianzan por si mismo, lo cual se sienten inseguros.

DiazAngulo (2006) en un estudio sobre identidad, ad@es@ y cultura destaca que la
adolescencia representa una etapa fundamental. Es un momento crucial de replanteamiento de la
identidad del sujeto donde modifica la imagen de si mismo, sus relaciones con quienes le rodean, al
tiempo que reconoce un lugastinto en el mundo y un horizonte en su propio desarfbtido ello
se construye de manera particular de acuerdo con, entre otras, condiciones sociales, econdmicas
culturales y de género



1.2. Factores psicosociales en la adolescencia.

Los aportes dados por Nurmi (2001) destaca que la adolescencia en la actualidad aparece
como una categor?2a falargada o estiradao tant
mejoras en el nivel de vida y de la alimentacion la fisiolbgianonal tiende a adelantarse; como
hacia la juventud como consecuencia de la demora del proceso de emancipacion de los jévenes,
debida a las escasas oportunidades que encuentran para insertarse socialmente en el mundo adulto.

Lograr esta autonomia se ¢@nvertido en una tarea cada vez mas larga en la que la mayoria
de las personas suelen invertir al menos catorce afios de la vida. Una posible causa de adelanto d
diversas practicas y habitos sociales en los nifios y nifias son los multiples cambioslague en
ultimos tiempos ha dado nuestra sociedad, junto con el resto de sociedades industrializadas. No es
posible definir la adolescencia sin incluir todo el periodo de cambio fisico, psicoldgicos y de re
situacién que ésta implica, sin tener en cuenta firdiduo forma parte de un contexto social
determinado. Contexto que se ha vuelto mas complejo en los ultimos tiempos, por lo tanto,
influyendo también en los ciudadanos mas jovenes.

La complejidad viene unida a los nuevos medios tecimégde comunicacion, pero
también en todos los &mbitos de la vida. Esta revolucidén es una de las mayores revoluciones que se
han dado en la humanidad. Es probable que a través de estos medios tecnoldgicos los nifios de hoy
en dia sean mas propensos enrdivg aspectos, ya que a través de su uso, los nifios y nifias acceden
a territorios simbdlicos propios de los adultos que les estarian vetados en otras Bgrodadgz
2006) asi ingresarian antes a la adolescencia.

En los ultimos afios se hacrementado el interés por la investigacion sobre el desarrollo
prosocial en la infancia y la adolescencia especialmente como un factor de proteccion de la
agresividad y como una disposicién que favorece la adaptacién social y las habilidades sociales
(Medrey colaboradores, 200Zaprara, Barbanelli, Pastorelli1996.

Una discusién que no termina, es si los(as) adolescentes de décadas anteriores tenian meno:
riesgos en la adaptacion social que los de esta generacion. Deberiamos recordar que los seres
humanos somos una expresidén-pgicosocial, 0 sea, que cada genera@@é el producto de los
factores o de las circunstancias que incide en su época como es: modelo econdmico, sistema
politico, tipo de sociedad, circunstancias globalecales.Otra forma de explicar riesgos en
adolescentes es identificando todas lavigetdes que estos realizan, y que, los hace vulnerable al
riesgo. Podemos decir que es quitar toda conducta que nos hace mas vulnerables a padecer un dafi
se consideran conductas de alto riesgo.

A través del modelo de desarrollo social de Haski Weis (1985)analizan la importancia
del distanciamiento del y de la adolescente de la familia y del entorno escolar. Si se toman todos
ellos en conjunto se puede hablar de la existencia de diversos factgpegbsmciales que pueden
incidir en unposible consumo de drogas en esta etapa, asi como de factores protectores que
disminuyen la posibilidad del abuso de las mismas. Entre estos factores cabe destacar: falta de
conocimiento o informacion erronea sobre la naturaleza de las drogas y sussiepescoegativas
a largo plazo, déficit y problemas personales, actitud favorable al uso de sustancias, disponibilidad y
accesibilidad a las sustancias, aprobacién social de las drogas legales, asociacion de las drogas col
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el tiempo libre u ocio, publicidh inadecuado estilo educativo (ambigiedad en las normas
familiares, rigidez, excesiva proteccion.), falta de comunicacion, consumo familiar de sustancias,
influencia del grupo de amistad, importancia de las pandifasapio 2006).

Segun la investiga@n de Berga (2005)alpercepcion social de la adolescencia y la juventud
como un problema no es una novedad. Los jovenes han resultado ser desde siempre un grupo socia
objeto de preocupacion para el mundo adulto, que se ve reflejado como en un esple® qu
devuelve una imagen no siempre agradable. Los jovenes son, de hecho, objeto de exaltacion y
preocupacion al mismo tiempo, y en esta paradoja radica precisamente la clave que hace de la
juventud una categoria socialmente construida que sintetizariaadicciones de la mirada adulta.

Con frecuencia las chicas estan ausentes de estos estudios o, en todo caso, su papel se tipifica com
secundario, pasivo o complementario al de sualég masculinos.

La preocupacion social generada por los problemas propios de la adolescencia ha podido
tener una influencia positiva, favoreciendo el apoyo y la financiacién de programas encaminados a
su estudio y prevencion. Sin embargo, no podemos obviaespeonsideracion del adolescente
como un problema, lleva asociada una clara estigmatizacion de ese grupo etario que tiende a
dificultar las relaciones entre adultos y adolescentes, especialmente en los contextos familiares y
educativos, y que ha servidmara legitimar algunas medidas coercitivas y de restriccion de
libertades individuales de los jovenes. En efecto, la vision que el mundo adulto tiene del adolescente
es con frecuencia demasiado dramética, sus problemas académicos se confunden coo el fracas
absoluto, su indisciplina con la delincuencia y su experimentacion con el sexo o el alcohol con la
promiscuidad o la drogadiccion.

Sin embargoQliva (2011); Oliva, Parra, Sanchez y Lopez (908@staca que ea vision
tan negativa es esgrimida pareclamar la vuelta a la disciplina severa y a los viejos valores, como
si ello conllevase de forma automatica la superacion de los conflictos y problemas propios de esta
edad. Es evidente gue la intervencién sobre una realidad tan compleja, como aeskeendia,
debe basarse en conocimientos solidos y contrastados, y no en prejuicios, por muy extendidos que
estén entre la poblacion, por lo que tenemos que seguir acumulando datos y conocimientos que nos
ayuden a desentrafiar esa complejidad y a intergeniciertas garantias

Por otra parte, esa concepcién tan dramatica nos empuja a poner el énfasis en un modelo de
intervencién demasiado centrado en el déficit, y que ignora las competencias que chicos y chicas
pueden desarrollar, puesto qeeles considera como un problema que hay que solucionar antes que
COmMO un recurso a promover. En este sentido, conviene romper una lanza a favor de un modelo que
se centre en la competencia o en el desarrollo adolescente positivo, dirigido no sotardesevi
problemas y dificultades que puedan surgir en esta etapa, sino también a la promocién del desarrollo
de competencias sociales, cognitivas y emocionales. Ello, no Unicamente porque las intervenciones
dirigidas a la promocion de competencias suedgrert un efecto positivo indirecto sobre muchas
conductas de riesgo, sino, ademas, porque una juventud libre de problemas no representa
necesariamente una juventud suficientemente preparada para afrontar los nuevos retos que le
esperan en la sociedad futura



Dos trabajos que resumen los resultados de estudios longitudinales sobre uno de los
aspectos que mas interés despierta entre investigadores y padres: los cambios en las relacione:
familiares durante la adolescencia. Asi, los profesoreso BaEles#t, (2007) de la Universidad
Argentina de Entre Rios, analizan en su articulo los cambios que se producen entre los 13 y los 16
afios en las relaciones con padres y hermanos, y el impacto de estas relaciones sobre el ajuste
psicolégico del adolesct) en una muestra de chicos y chicas de la ciudad argentina de Parana. El
trabajo, que firma ParmaOliva (2007), analiza las trayectorias a lo largo de toda la adolescencia de
la comunicacion parentfilial, mediante una investigacion longitudinal qua éstudiado en tres
momentos sucesivos a una muedeadolescentes y a sus mad@sa (2007).

Algunos trabajos estan centrados en dos de las conductas de riesgo de mayor incidencia en la
segunda década de la vida. Por un parte, los profesores de la Universidad de Ba@ridioay
Tornero (2007, presentan los resultados de un estudio centeadta conducta antisocial entre
estudiantes de educacion secundaria, utilizando un interesante disefio que combina métodos
cuantitativos y cualitativos. Por otra parte, el equipo coordinado por la profesora de la Universidad
de SevillafMorenq Mufioz, Pére'y SanchezZ2004), nos muestra, a partir de datos provenientes de
la muestra espafiola del estudio internaciétedith Behaviouin School Aged ChildreiHBSC),
los resultados relacionados con el consumo de sustancias, y el papel que juega el guabesdmig
dicho consumo.

Los estudios realizapor Hernando y Monti{2005) en la Universidad de Huelva con una
amplia experiencia como orientador en centros de educacion secundaria, resume el disefio,
desarrollo y resultados de un programa llevadmalao en uno de estos centros para prevenir la
violencia de género. La prevencion de la coercion sexual en las relaciones entre adolescentes es e
objetivo de la propuesta de intervencion que, solidamente basada en la literatura empirica existente
sobre eltema, presentan en su interesante arti¢uentes, Garcia, Garcia y Alarcéde ka
Universidad de Salamanca (201%inalmente, la profesor@araigordobil y Dura (2006 de la
Universidad del Pais Vasco, nos relata las caracteristicas y los resultddosvdiiacion de un
programa para la promocion del desarrollo setiwcional llevado a cabo a lo largo de todo un
curso escolar sobre cuatro grupos de educacién secundaria

Fuentes, Garcia, Garcia y Alarcg@015 en un estudio analiza leelacion entre el
autoconcepto medido multidimensionalmente: dimensiones académica, social, emocional, familiar y
fisica, y diferentes indicadores del ajuste psicosocial, psicolégico, competencia y problemas de
conducta de los adolescentes.

Los resultados de los analisis indican que: (1) la relacién entre los indicadores del ajuste
psicosocial es tedricamente consistente: los indicadores que miden ajuste se relacionan
positivamente entre si y negativamente con los que miden desajuste; @pndamnes entre las
cinco dimensiones del autmncepto y los indicadores del ajuste psicosocial es tedricamente
consistente: las cinco dimensiones se relacionan positivamente con los indicadores que miden ajuste
y negativamente con los que miden desajuSkelas dimensiones del autoncepto relacionadas
mas especificamente con los criterios de ajuste préximo se relacionan mas intensamente (auto
concepto académico y promedio de notas;-aateepto social y competencia social; acwacepto
emocional enestabilidad emocional).



También se confirma que la estructura factorial pentadimensional y oblicua del AF5 se
ajusta a los datos mejor que la unidimensional (M&lm, Nafiez, Navarro y Grijalvo, 2007;
Rosenberg, 1965; Wylie, 1979) y la@gbnal, que no considera que las distintas proximidades entre
las ramas de la jerarquia produzcan diferentes grados de relacion entre las cinco dimensiones
(Shavelson et al., 1976). Estos resultados ratifican los obtenidos en otros estudios sobréeula estruc
pentadimensioal del AF5 (GarciaGarcia y Garci®2012 Tomas y Oliver, 2004).

Este estudio cuenta con aspectos positivos y también con limitaciones. Entre los aspectos
positivos destacan: la medicién simultanea de un amplio nUmero dsrite ajuste psicosocial, lo
gue ha permitido contrastar todos los resultados; el control del tamafio de la muestra para reducir el
error de inferencia estadistica del Tipo II; la comprobacion de los supuestos implicitos del
cuestionario con el que se heedido el autoconcepto, incluso en aspectos como la invarianza de
sexo y edad (Byrne, 1994; Byrne y Shavelson, 1987; Yin y Fan, 2003); y la replicacién de los
resultados obtenidos en otros estudi®av@a, Murgui y Musitu2008;Jiménez Murgui, Estévez y
Musitu 2007; Musitu, Jiménez y Murgui2007), comprobando la importancia de controlar, al
menos, estadisticamente el efecto de las variables sexo y edad.

1.21. Fortalezas psicoldgicas en la adolescenci

Dado el proceso deonstruccion de la identidad y a la formacion de valores en los
adolescentes, no son demasiados los estudios que abordan el desarrollo de las fortalezas personale
(Park, Huebner, Laughlin, Valois y Gilmar2004; Huebner, Gilman y Furlong, 2009). En este
sentido, nos ha parecido oportuno hacer una revision de cada una de las fortalezas psicoldgicas
recogiendo los datos mas significativis datobtenids en diferentes investigaciones y tomando
como referencia al respeqtoblacion adolescente espadiol

Fortalezas de sabiduria y conocimientos (Creatividad, Curiosidad, Apertura a la
Experiencia, deseo de aprender y Perspectiva) podrian considerarse las mas importantes durante |
adolescencia, los chicos y las chicas se encuentran emiadgoesencial en su formacion; frente a
esto, los datos apuntan que es el momento en el que los resultados académicos descienden, aumen
el abandono escolar y disminuye el interés hacia las actividades escolares (Samdal, Nutbeam, Wold,
y Kannas 1998Giménez, 201 Esos descensos académicos y abandono escolar, permite que las
adolescentes se enmarquen en situaciones riesgosas como lo es el embarazo adolescentes (Cru
2012).

Los estudios de (Bhénez (2010), destacaquela capacidad de ramamiento moral, la
identidad, el desarrollo y la relaciones sociales en adolescentes se conviente en una oportunidad
irreparable para la consolidacion de los valores y fotaleza huidabtar de valores y de fortalezas
humanas no puede quedar reducidana serie de buenas intenciones o sujeto, Unicamente, a
reflexiones morales o filosdicas. Cada vez es mas necesario que estos conceptos se incluyan en un
estudio objetivo que no entre tanto a valorar las virtudes mas importantes en si, sino aquellas que
mejor contribuyen al desarrollo pleno de la persona, incluyende&sr la vinculacion con los
demas: un pensamiento y modo de vida que actle con responsabilidad hacia uno mismo y los otros.
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Segun Giménez (2010), los adolescentescapaces de idear alternativas y de imaginar
nuevas soluciones, de enfrentarse a los problemas de una forma creativa (Fernandez, Villaoslada y
Funes, 2002). También que la Sabiduria (o Perspectiva), fortaleza que se ha situado
tradicionalmente en el ultimestadio de la vida (Erikson, 1968), tiene sus periodos iniciales de
desarrollo (adquisicion del conocimiento asociado a sabiduria) entre los 15 y los 25 afios
(Staudinger y Pasupathi, 2003) y que estaria asociado a los cambios cognitivos caracteristicos de
esta etapa (desarrollo del pensamiento moral y capacidad de adoptar diferentes perspectivas).

Asimismo, el estudio y la evaluacion de las fortalezas puede ser muy relevante en los contextos de
orientacion vocacional, en donde en ocasiones prima ekendpl test de intereses con poco calado
psicolégico.

Sin embargo, los estudios Lacunza (2015), demuestran goengbortamiento prosocial es
considerado una dimensién de la competencia social y juega un papel muy importante en el
desarrollo de &bilidades sociales en la infancia. Este tipo de comportamiento tiene un impacto
positivo tanto en la autovaloracion como en la valoracion de los demas, lo que contribuye, a su vez,
a gue el nifio se sienta motivado a actuar de modo prosocial.

En relacion a la Curiosidad y la Apertura a la experiencia, ser curioso/a y estar abierto a
variedad de pensamientos, perspectivas e ideas facilita el aprendizaje y un mejor rendimiento
académico (Wavo, 2004; Kashdan y Yuen, 2007), un efecto que no puedebsédo a la propia
capacidad intelectual (Reiss, 2004). Naturalmente ésta, como otras capacidades, no puede
entenderse sin el contexto y el caracter (positivo) de las instituciones que rodean al individuo. De
hecho, diversos estudios han demostradelicion entre el desarrollo de la curiosidad y ciertas
caracteristicas del ambiente escolar (Skinner, Wellborn y Connell, 1990), especialmente del apoyo
percibido del profesor (Black y Deci, 2000).

En cuanto al deseo de aprender, se ha enconfjugl@resenta una relacién positiva con la
motivacion intrinseca (Anderman y Young, 1994; Miller, Bhrens, Green y Newman, 1993), deseo
de superacién, interés en el propio desarrollo y valor del aprendizaje (Zimmerman, Bandura y
Martinez Pons, 1992). A garde algunos indicadores, diversos estudios han encontrado diferencias
en funcién del sexo con algunos conceptos asociados a este grupo de fortalezas. Por ejemplo, parec:
ser que los chicos presentan en mayor medida una orientacién motivacional extDesezo,
CasanovaMartinez y Alvarez,2004) y las chicas una mayor motivacion intrinseca (Meece y Holt,
1993), aungue no siempre se encuentran estas diferencias (Ryan y Pintrich, 1997). Por otro lado, los
chicos parecen hacer uso de menos estrategiapreéndizaje significativaCerezo et al.2004) al
estar mas centrados en ofrecer una imagen positiva de si mismos. Por ultimo, se ha encontrado que
existe una estrecha relacién entre el conocimiento asociado a la sabiduria y el rendimiento
académico, sibien estd modulado por el sexo: en las chicas existe una relacion positiva y
significativa, mientras que en los chicos no se da dicha relacion (Gohealedroy Pelechano,

2004).

Fortalezas de coraje desgraciadamente existen muy pocos estudios sobre este importante
grupo de fortalezas, tal y como son propuestas en el modelo de Peterson y Seligman (2004), por lo
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que optamos por revisar estudios que evallan conceptos con los qeearpuginer cierta
semejanza.

Algunos autores han enfatizado el papel del valor en el desarrollo del adolescente ya que
éste tiene que enfrentarse a situaciones adversas en su dia a dia que estan ligadas al proceso
construccion de su prapiidentidad (Way, 1998). Atendiendo a indicadores indirectos de la
perseverancia como pudieran ser la tasa de respuesta en una tarea (desde una aproximacior
conductual la persistencia puede estimarse a partir de esta medida), o el abandono escolar, se
enclentra que las jovenes espafiolas permanecen mas tiempo en el sistema educativo y se titulan er
mayor proporcion en la educacion superior quecsuspareros (segun datos de ley@&hizacion
para la Cooperacion y eld3arrollo Econémico, 200&in embargo, emn estudio realizado por
Cruz y Gonzéalez(2012) destaca que las adolescentes dominicanas de las margenes de las grandes
ciudades y de la parte rural, abandonan la escuela y se convierten en madres adolescentes sir
companeros y en unioén libreos varonegslesertan de las escuelas mucho antes para irse a laborar
debido a que la situacion econdémica es preddag.un nimero mucho mayor de varones que dejan
de estudiar entre los 15 y los 17 afios (Martin y Velarde, 2000). Ahora bien, seria necesario conocer
la persistencia en otros ambitos o tareas para poder establecer conclusiones consistentes sobre
posibles diferencias de género y profundizar en los beneficios de esta fortaleza.

Como indicador de vitalidad, podemos utilizar, también a mododieador indirecto, uno
de sus antonimos: la fatiga, una de las quejas mas habituales entre los adolescentes. Wolbeek,
Doornen, Kavelaars y Heijnen (2006) han encontrado una elevada prevalencia de la fatiga intensa en
los adolescentes y diferencias sfgpaitivas entre chicos (6,5%) y chicas (20,5%). Tradicionalmente
la fatiga es atribuida a los cambios hormonales propios de la etapa, asi como al aumento de las
demandas sociales y educativas a las que estan expuestos los adolescentes. Ahora biengesto e
tarea que debe ser sometida a investigaciones futuras, expresar o manifestar fatiga no tiene porqué
excluir experimentar otras emociones relacionadas con la vitalidad y el entusiasmo.

Fortalezas interpersonales dentro de este grupamseptopuesto el Amor/intimidad, la
Amabilidad y la inteligencia Social. Se trata de las fortalezas que permiten al ser humano
relacionarse con los demés y desarrollar los vinculos afectivos necesarios para sentirse libre,
apoyado y seguro. No podemos odvridjue la relaciones con otras personas se consideran uno de los
pilares basicos de satisfaccién con la vida (Deci y Ran, 2000).

El adolescente asume en esta etapa de su vida la tarea de ser mas autbnomo respecto a su
padres y buscar otragyfiras con las que vincularse: los iguales (Overbeek, Vollebergh, Engels y
Meeus, 2003; Hazan, 2004). Ahora bien, pese a lo que tradicionalmente se piensa, esto no significa
gue los padres dejen de ser referentes en la vida de los adolescentes, simgepezEn a
necesitar de sus progenitores cosas que no demandaban en su infancia (Hernangomez, Vazquez
Hervas, 2009). Sentirse afectivamente seguro permite a los adolescentes y adultos ser mas capace
de enfrentarse al estrés diario y desarrollar esteatggara establecer relaciones sociales mas
satisfactoriasazan yEngelbergKulka, 2004). Las relaciones seguras establecidas con los padres
se relacionan positivamente con éxito personal, social y académico en los escolares (Rice,
Fitzgerald, Whaley y (Bbs, 1995) y se asocian a un menor consumo de tabacohob(Martinez
y Robles, 2001), sin embargo, en la Republica Dominicana, una gran mayoria de los adolescentes
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gue estudian en escuelas publicas, provienen de madres solteras y la represerdgatiaysainte,

lo que predispone a los adolescentes a vincularse con grupos de iguales que presentan problemas d
identidad en la vida de los mismo precipitandose al consumo de alcohol, tabaco y drogas narcoéticas
a temprana edadC(uz y Gonzale2012). Pa otro lado, relaciones inseguras con los padres pueden
contribuir al desarrollo de sintomas depresivos (Sund y Wichstrom, 2002), ansiedad y evitacion de
explorar el entorng relacionarse con los demas flez y Brennan, 2000) y relaciones con iguales
corflictivos y conductas de riesgo o antisociales (Serrano, Godas, Rodriguez y Mirén, 1996).

Serrano y colaboradores (1996), destacan que los adolescentes espafioles expresan una actitus
positiva hacia sus familias, a las que perciben como waciesfacilitador y protector, y hacia sus
iguales, encontrandose un nivel mas alto de sociabilidad en las chicas que en los chicos. Dentro de la
fortaleza Amabilidad podrian estudiarse variables como el altruismo, la conducta prosocial o la
empatia.

Los adolescentes prosociales tienden a presentar una tendencia empatica hacia los demas
(Calvo, Gonzélez y Martorell, 2001; Mestre, Samper y Frias, 2002), puntuaciones mas altas en
autoconcepto y autoestima (Calvo, Gonzalez y Martorell., 2001) ymayor autorregulacion
cognitiva y emocional (Tur, Mestre Pel Barrio, 2004). Como es sabido, el Modelo de Cinco
Factores (McCrae y Costa, 1995) incluye la Amabilidad para el estudio de la personalidad. Se ha
encontrado que la baja amabilidad y la bajagasabilidad correlacionan de forma significativa con
el consumo de alcohol tanto en los chicos como en lasschidolescentes (Mezquitdlaestre,

Mestre, Viflas, Moya y Orte2006), que los jovenes violentos presentan niveles mas bajos de
responsabilidag amabilidad (Tur, Mestre y Barrio, 2004) y que la baja amabilidad es predictor de
agresividad (especialmente la fisica) en chicos, pero no en chicas (Carrasco y Barrio, 2007).
Diferentes estudios han encontrado puntuaciones significativamente mé&naitasbilidad en las
adolescentes (Ortet, Ibafiez, Ruipérez, Villa, Moya y Escr@)7). En cuanto a la inteligencia
Social, existen pocos estudios que analicen esta variable.

En poblacién adolescente espafiola, se ha encontrado una retgafinanentre inteligencia
social y sintomas obsesivos/compulsivos, sensibilidad interpersonal (sentirse inferior, hipersensible
a la opinién de los demas), depresion, ansiedad, hostilidad, ansiedad fébica, ideacién paranoide,
psicoticismo y melancolia (@&igordobil, 2006).

En las fortalezas de justicia, los autores incluyen Ciudadania, Equidad y Liderazgo, dentro
de la Ciudadania encontramos la responsabilidad social, la lealtad y el trabajo en equipo (aunque
existen diferencias notables enlims conceptos) que tienen en comun el sentimiento de obligacién
con el bien comun por encima de los propios intereses (Flanagan, 2004). En cuanto a correlaciones
con otras variables, se sabe que los adolescentes que participan al menos en una actatidad so
tienen una imagen mas positiva de los demas (Flanagan, Gill y Gallay, 2005). Frente a esto, en las
tltimas encuestas con jovenes encontramos que el asociacionismo no es algo demasiado frecuente
(Elzo, 2006).

En relacion al trabajo en e@ai, se pueden extraer algunas conclusiones analizando los
resultados que evaltan cooperacion. En un estudio con 322 adolescentes espafioles de entre 14y 1
afos, Garaigordobil (2006) encuentra que los adolescentes que actlan cooperativamente en
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actividadesde trabajo o tiempo libre y que disfrutan compartiendo acciones que potencian las
relaciones sociales, tienen pocos sintomas psicopatolégicos (p.ej., menos sintomas- obsesivo
compulsivos, de depresion, de ansiedad, de hostilidad y de ansiedad fobica).

Sobre la Equidad, sabemos que a lo largo de la adolescencia, el chico o la chica puede ir
adquiriendo las capacidades cognitivas necesarias para lograr una moral auténoma y post
convencional, es decir, un modo de razonamiento mas universal y femadalom Por ello, durante
este periodo, a medida que avanza la edad se consiguen mayores puntuaciones en estadios de may
nivel de razonamiento moral (Pérez, Delgado, Frias y Pons, 1994).

En la actualidad, el liderazgo adolescente es consmlenad herramienta esencial no solo
como habilidad que posibilita el desarrollo integral del potencial del chico o de la chica que la
posee, sino que se convierte en una forma de promover y consolidar cambios entre adolescentes y
jovenes. Un ejemplo de eltmn los denominados programas de ayuda entre iguales que consisten en
la creacién y formacion de un colectivo del alumnado que sea capaz de escuchar y acompafiar en sus
necesidades a otros alumnos (o adultos de la comunidad educativa), basandose ienltbdedif
gue experimentan y proporcionando herramientas para resolverlas desde la negociacion y el respeto
mutuo (Fernandez. Villaoslada y Funes, 2002). Por desgracia, a pesar de su gran importancia
potencial, nuevamente nos encontramos con pocos estudidsyan analizado en profundidad esta
fortaleza.

Dentro de las fortalezas de templanza se encuentran el Perddn, la Humildad, la Prudencia y
la Autorregulacion. Las relaciones con los demas cobran una gran importancia durante la
adolescenciaCabe esperar que la intensidad de las emociones, el alto grado de implicacién en las
relaciones con otros y las dificultades asociadas al proceso de construccion de la propia identidad,
provogue que existan mas conflictos con los otros que en otras e@pa vida. En este sentido, la
capacidad de perdonar, por ejemplo, se convierte en una fortaleza esencial para el intercambio social
del adolescente.

En un estudio realizado por Park y Enright (1997) con adolescentes italianos, se euentrd
la calidad de las relaciones paternas predecia atribuciones benignas hacia las conductas negativas d
los padres. Es decir, los adolescentes perdonaban las conductas de sus padres si existia una buer
relacion con ellos, lo cual se asociaba a una memirabilidad de conflicto entre ambos (Paleari,
Regalia y Fincham, 2003). Otros estudios han encontrado cierta relacion entre la comprensién del
perddn por parte de adolescentes coreanos y la conducta de perdonar en situaciones reales.

En un etudio llevado por Garaigordobil (2006), también con poblacién adolescente, se
encontraron correlaciones significativas entre el factor Sobrevaloracién del MESSY vy diferente
sintomatologia psicolégica como la ansiedad, la hostilidad, la fobia, la ideprés ideacion
paranoide y el psicoticismo evaluados a través del SCL 90r, lo que podria sugerir una interesante
relacion entre humildad y una mayor salud mental y probablemente una mayor madurez y auto
aceptacion.

Segun los autores, laadestia esta incluida como una faceta del factor Amabilidad evaluado
a través del NEo PiilCosta y McCrad 999), un cuestionario de personalidad que evalta el Modelo
de Cinco Factores en adolescentes. Estudios con adolescentes espafioles han encontrhdo que dic
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faceta correlaciona de manera significativa y negativa con afecto negativo y con conducta antisocial
(Romero, Luengo, Gomez Fraguela y Sobral, 2002).

Para evaluar la Prudencia, nuevamente debemos recurrir a conceptos con los que
consideranos que existe cierta similitud, en este caso, el de responsabilidad.

En adolescentes espafioles se ha encontrado que la responsabilidad (evaluada a través del NEo Pi
Costa y McCrae, 1999) correlaciona de forma negativa con Neuroticismo y positivaroente
amabilidad. Ademas, las chicas obtienen mayores puntuaciones en responsabilidad que los chicos
(Ortet et al., 2007). En cuanto a otras variables, se ha encontrado que responsabilidad se asocia tantt
con un alto afecto positivo como con un bajo afeeigativo, con conducta antisocial y con fracaso
escolar (Romero et al., 2002).

Por dltimo, la mayor parte de la investigacion sobre el papel de la autorregulacion se ha
centrado en explorar los efes del maltrato en ést&icchetti, Ackerman ¢zard, 1995) o en nifios
propensos a emocionalidad negativaoa dificultades sociales-@besPoulin Eisenberg Madden
Derdich,2002) y apenas existe soporte cientifico del papel de laregidacion como proteccion
(Buckley y Saarni, 2009).

En educacion se ha centrado en un aspecto especifico del concepto: el aprendizaje auto
regulado, es decir, en las estrategias cognitivas, afectivo motivacionales y comportamentales que el
estudiante utiliza para conseguir jativos académicos @le, 2003). En este sentido, la
autorregulacion permite al estudiante prepararse para el éxito inmediato desarrollando buenos
hébitos de estudio y a plantearse objetivos a largo plazo de cara a conseguir lo que planea para st
futuro.

Fortalezadranscendentales, en este Ultimo grupo se incluye la Apreciacion de la belleza, la
Gratitud, la Esperanza, el Humor y la Espiritualidad. El cuestionario de personalida@irNeo
recoge, dentro del factor Apertura a la experiencia, la faceta de estétindieAtio a estudios en
poblacion espafiola que han utilizado este instrumento, se ha encontrado una correlacién positiva y
significativa tanto con el afecto positivonao con el negativo (Romero, Luengo, Gémez y sobral
2002) y mayores puntuaciones endhigas que en los chicos (Ortet et al., 2007).

A pesar de los beneficios de la gratitud (McCulloug, Emmons y Tsang, 2002), son pocos los
estudios que se centran en nifios y adolescentes (Bono y Froh, 2009). Uno de los primeros
acercamientos ed realizado pofFroh, Kashdan Yurkewicz, Fan, Allery Glowacki (2010; Froh
Sefick y Emmons(2008) que encontraron una relacion positiva entre el nivel de gratitud y una
variedad de indicadores positivos como el afecto positivo, satisfaccion conalaopitimismo,
apoyo social y conducta pemcial, y una relacién negativa con sintomas fisicos. También se ha
encontrado una relacién importante entre gratitud y satisfaccion con la experientzia @sob,

Fan, Emmons, Bono, Huebner y Watkir2§11).

En muestras de adolescentes espafioles, se encuentra alguna referencia que estudia e
agradecimiento en el contexto de las habilidades sociales. En este sentido, los adolescentes
manifiestan que las conductas de dar las gracias (ejemplarde itef a Ti enes di fi cul
gracias a tu amigo/a cuando te ayuda en tus t
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realizar frente a otras situaciones interpers
AHabl ar oén (p gl ®s , M®ndez e Hidal go, 2000) .

La investigacion sobre Esperanza y optimismo se ha centrado en su importancia como factor
protector ante la adversidad y el estrés y la promocion dsieapsicoldgico (Seligmarl995;
Russo y Boman2007 Cassidyy Eachus2000; YarckeskiMahon y Yarcheskk004; Mahon y
Varcheski, 1994Chang, Sanna y Yang003). Un pensamiento esperanzador esta asociado, en la
infancia, con percepcién de competencia y autnes{Marqués, PaiRibeiro y Lopez, 2007), y
negativamenteon sintomas de depresion (Kwon y Laws2000).

En poblacién espafiola, encontramos que, en la encuesta realizada porSala(@p07), a
partir de |l a pregunta: APensando en ineardigbalt ur o
empeorar8 un poco o0 empeorar8 mucho?o0, se en
pensaba que su vida mejorara en el futuro de modo que una vision positiva sobre el futuro parece ser
la ténica general de los jovenes de este pais, aungucambios en la situacion econémica general
puede que modifiquen esta perspectiva optimista global mas adaptada al adolescente dominicano.

En relacion al Humor, los primeros estudios con nifios y adolescentes estan proporcionando
informacion valiosa sobre las funciones cognitivas, sociales, defensivas y fisioldgicas del mismo.
Tal y como resumen a partir de la literatura al respedttkson y Feldstein (2007), los nifios con
Abuen deelnthwmor 0 tienden a ser m8s asertivos
académicos.

Estos autores sugieren que el sentido del humor puede jugar un papel importante como
estrategia deafrontamiento y defensiva en los adolescentes. En un estudio realizadmaon u
pequefia muestra (N=113) ent@ron que las formas benignas del humor aparecen asociadas con
estrategias de afrontamiento de aproximacion (frente a las de evitacion) y a defBlosivos
maduros (frente a estilos que niegan o distorsionan el conflicto), con menos sintomas depresivos y
con un mejor ajuste personal.

En cuanto a la Espiritualidad, sabemos que en la adolescencia y juventud, se ha encontrado
que la régiosidad esta asociada con la evitacion de actividades antisociales (Maton y Wells, 1995).
Ahora bien, la espiritualidad debe entenderse como algo mas amplio, e incluso diferente, que la
identificaciobn con una opcion religiosa. El sentido de la vidagnplo, es una valoracion a tener
en cuenta dentro de esta fortaleza. En el estudio coordinado por Jagkdo{2007), la mayoria de
|l os j-venes entrevistados estaba de acuerdo c
el 11,4% decia est muy o bastante en desacuerdo). Los autores, ademas, constataron relaciones
positivas entre dar sentido a la vida y el nivel percibido de control sobre el mundo, y la felicidad
percibida.

Giménez (2010) demuestran que la adolescencia es uindee de la vida en el que los
procesos de construccion de identidad, el desarrollo de nuevas formas de pensamiento, incluyendo la
capacidad de razonamiento moral y el fortalecimiento de relaciones sociales, se convierten en una
oportunidad irrepetible para consolidacion de valores y fortalezas humanas. Padres, educadores y
sociedad en general no deben perder de vista las posibilidades asociadas a esta etapa de la vida. Ur
vision centrada en las carencias, el conflicto o la vulnerabilidad, resulteiesie para capturar la
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complejidad del comportamiento humano. Incluso en areas de conflicto (Ortega, 2010), una vision
complementaria de las fortalezas existentes, puede ser un elemento importante para completar el
diagndstico y realizar intervencioneas eficaces.

Hablar de valores y de fortalezas humanas no puede quedar reducido a una serie de buenas
intenciones o sujeto, Unicamente, a reflexiones morales o filosoficas. Cada vez es mas necesario que
estos conceptos se incluyan en utudi® objetivo que no entre tanto a valorar las virtudes mas
importantes en si, sino aquellas que mejor contribuyen al desarrollo pleno de la persona, incluyendo
en éste la vinculacién con los demas: un pensamiento y modo de vida que actue con redpdnsabili
hacia uno mismo y los otros.

La propuesta del investigador SeligmarPawelski(2003) para entender la experiencia
humana desde un punto de vista positivo es necesario tener en cuenta tres elgmentasilisis
de las experiencias pitivas (que incluye estudiar el bienestar psicoldgico y la satisfaccion con la
vida, entre otros), 2) favorecer rasgos individuales (formacién del caracter y fortalezas) y 3) analizar
las caracteristicas de las instituciones positivas (familia, escsel@igdad en general) que faciliten
el desarrollo de los dos primeros. No cabe duda de que reconocer y analizar mejor las fortalezas
psicolégicas serd una via importante para favorecer las condiciones de una buen infancia y crear
sistemas educativos positi (Layard y Dunn, 2009).

En este sentido, nos parecen fundamentales instrumentos como el VIA (test de cualidad) y
que evallan los aspectos y cualidades mas positivas del individuo, desde el punto de vista practico,
este tipo de medidas peten evaluar los programas de prevencion e intervencion que desde
diferentes organismos e instituciones se promueven y que tienen como objetivo el desarrollo
positivo de cualquier grupo.

Conocer las fortalezas humanas que se asocian con cafisfay con patologia nos
proporciona pistas muy importantes a la hora de establecer los objetivos de dichos prégndmas.
Huebner, Laughlin, Valois y Gilmar§2004) propone que aquellas fortalezas mas relacionadas con
satisfaccion con la vida deberiaar las primeras en incluirse en los programas disefiados para el
desarrollo positivo de los jovenes; en este caso, las mismas fortalezas contribuirian a los dos
objetivos (mejorar el bienestar y reducir el riesgo de padecer un problema psicolégico). El
optimismo, la vitalidad, la autoestima y relaciones positivas con los deméas podrian estar en la base
de estas intervenciones. Asimismo, el estudio y la evaluacion de las fortalezas puede ser muy
relevante en los contextos de orientacion vocacional, en @dwndeasiones prima el empleo de test
de intereses con poco calado psicolégico. En este campo, la adecuada comprension de las fortaleza:
innatas del adolescente podria ser una alternativa de gran riqueza y un instrumento para conseguir
gue el asentamienteda identidad, el desarrollo vital y vocacional de la persona se construya de
forma sélida y coherente.

A partir de la revision realizada, constatamos una vez mas la importancia de la familia y del
contexto escolar para el desarrollo y etdtecimiento de cualidades positivas en los mas jovenes.
En este sentido, merece la pena prestar atencion a las diferencias encontradas en funcion del sexo
Las diferentes investigaciones apuntan el papel que desempefian los diferentes roles sociales en e
desarrollo de todas estas variables (Cerezo y Casanova, 2004; Bono y Froh, 2009).
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Segun @énez (2010), es fundamental analizar los componentes que estan configurando
una educacion diferenciada entre los dos sexos y estudiar en profundigddcsos, no tanto para
apostar por un unico tipo de educacion, pero si para descubrir qué componentes permiten a las
personas, independientemente de su sexo, recibir la educacion que le favorece el maximo desarrollo
de sus potencialidades. Nos referimpsr tanto a una intervencion educativa amplia, no al
desarrollo Udnico de programas extracurriculares. Los responsables de la planificacion y
programacion de los contenidos, procedimientos y actitudes pueden partir de una conceptualizacion
positiva del ad@scente, en términos de potencialidades y no solo de déficits, lo que permitird sin
duda un desarrollo mas pleno.

Segun Ortega (2010), la adolescencia es un periodo de la vida en el que los procesos de
construccion de identidad, el desarrol®rtiievas formas de pensamientos, incluyendo la capacidad
de razonamiento moral y el fortalecimiento de las relaciones sociales, se convierten en una
oportunidad irrepetible para la consolidacién de los valores y las fortalezas humanas. Padres,
educadores gociedad en general no deben perder de vista las posibilidades asociadas a esta etapa
de la vida. Una vision centrada en las carencias, el conflicto, la vulnerabilidad, resulta insuficiente
para capturar la complejidad del comportamiento humano. Inctuaceas de conflicto, una vision
complementaria de las fortalezas existentes, puede ser un elemento importante para completar el
diagndstico y realizar intervenciones mas eficaces.

1.3.La maduracién cerebral del adolescente

Hubel y Wiesel (1962); Kuhl, Williams, Lacerda, Stevens y Lindblon (1992), destaodeel
de que el cerebro continla desarrollandose después de la infancia es relativamente nueva. Los
estudios realizados con animales, primero, y con humanos, mas hatlan revelado los
importantes cambios que tenian lugar en el cerebro infantil en los primeros meses de vida y que
justificaban su enorme plasticidad.

Sin embargo, Blakemore y Choudhury (2006), destacan la supresion de conexiones inactivas
se omplementa con la mielinizacion o fortalecimiento de las sinapsis que se mantienen y utilizan,
mediante el recubrimiento del axdén neuronal con una sustancia blanca -as&ima que
incrementa la velocidad y la eficacia en la transmision de los ingaléotricos de una neurona a
otra.

Todo este proceso es influido por las experiencias vividas por el sujeto, lo que refleja la
enorme plasticidad del cerebro humano para adaptarse a las circunstancias ambientales existentes e
un determinado nmento.

Si tenemos en cuenta el importante papel que la corteza prefrontal tiene como soporte de la
funcion ejecutiva y de la autorregulacion de la conducta (Spear, 2000; Rubia, 2004; Weinberger,
Elvevag y Giedd, 2005), es razonable pensar en alaidn causal entre estos procesos de
desarrollo cerebral y muchos de los comportamientos propios de la adolescencia, como las
conductas de asuncion de riesgos y de busqueda de sensaciones. Por otra parte, resulta evidente
valor adaptativo que tiene bécho de que durante la adolescencia se produzca un recorte acusado
de conexiones neuronales y que la plasticidad cerebral sea importante durante estos afos. Estc
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implica un modelado casi definitivo del cerebro para adaptarlo a las circunstancias d@sbienta
presentes en esta etapa, que pueden diferir de las de la infancia y ser mas parecidas a aquellas qu
van a acompafar al sujeto a lo largo de la vida adulta (Spadow, Ervin, Ludwig, Saelens,
Schetzina y Taverag007).

Ademas, es impontde sefialar que en la medida en que se vaya produciendo esta integracion
entre diferentes estructuras cerebrales, las respuestas del adolescente ante distintas situaciones
estimulos estaran basadas en el trabajo conjunto de diversas areas. Si agpdi@dgariolescencia
la autorregulacion conductual dependia de forma exclusiva de un inmaduro cortex prefrontal, a
finales de esta etapa, y en la adultez, la responsabilidad del control estara repartida entre varias area:
cerebraleslo que la hace mas efiz (una, Thulborn, Munoz, Merriam, Garver, Minshew y
Sweeney2001). En el adolescente, la desconexion entre estas areas cerebrales se manifiesta en
respuestas mas disociadas. Asi, en bastantes ocasiones en que seria conveniente una respues
racional, clicos y chicas pueden actuar de forma muy impulsiva y emocional, siguiendo los dictados
las estructuras subcorticales y con una escasa intervencion de la corteza prefrontal (Eshel, Nelson,
Blair, Pine y Ernst, 2007).

Todo lo expuesto hasta aqui alta la relevancia de los factores relativos al desarrollo
neurologico de cara a comprender el comportamiento adolescente, especialmente su implicacion en
las conductas de asuncion de riesgos y de busqueda de sensaciones. La evidencia empirica sobre |
maduracion cerebral indica que los primeros afios de la adolescencia, especialmente cuando la
pubertad ocurre de forma precoz, son una etapa de mucha vulnerabilidad en que la inmadurez de los
mecanismos autorregulatorios requiere de los padres una ateraaci&@y supervision que debe
combinarse con la concesién de una mayor autonomia.

En cuanto a la mayor activacién del circuito mesolimbico de recompensa durante la pubertad,
tampoco puede considerarse como ajena a las circunstancias ambi¥atalesios tenido ocasion
de comentar la estrecha relacién entre este sistema y el encargado del procesamiento de la
informacion socioemocional y, por ello, la mayor atraccion de las recompensas inmediatas en
situaciones en que el adolescente estd acompad@agics iguales o muy excitado emocionalmente.

Recientemente, Steinberg (201 expuesto la importancia que estos nuevos conocimientos
neurolégicos tienen para la prevencion de las conductas de riesgo en la adolescencia. Teniendo en
cuenta quel desarrollo cognitivo se encuentra bastante avanzado a los 15 6 16 afos, no parecen ser
las limitaciones en la forma de pensar o el conocimiento que tienen sobre ciertas situaciones de
riesgo lo que lleva a chicos y chicas a implicarse en comportamieatoarriesgados.

Los adolescentes son capaces de realizar procesos de decision coherentes y racionales bajc
circunstancias de baja activacion emocional. Por ello, las estrategias educativas dirigidas a aumentar
las habilidades para la toma decisiones o la informacion sobre las consecuencias negativas de
dichos comportamientos no parecen una solucion definitiva al problema. De hecho, la eficacia de
este tipo de programas en la prevencion del consumo de sustancias, los comportamientos sexuales
de riesgo o la conduccion temeraria es limitada (Ennett, Tobler, Ringwalt y Flewelling, 1994; West
y OO6Neal, 2004) .
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El hecho de que en muchas especies las conductas de riesgo sean mas frecuentes en el period
gue sigue a la pubertad ha llevado a la psicologia evolucionista a destacar su valor adaptativo,
probablemente porque favorecen la salida del adolescshtgrupo familiar, evitando asi la
endogamia.

Sin embargo, la toma de riesgos también puede acarrear algunas ventajas desde un punto de
vista evolutivo ya que la exploracion y experimentacion puede ser un requisito para el logro de la
identidal (Erikson, 1968), una oportunidad para el desarrollo y el crecimiento personal (Lightfoot,
1997), o un indicador de la transicion a la adultez (Jessor, 1998). En este sentido no faltan estudios
longitudinales que encuentran que conductas de riesgo, dornoseimo moderado de sustancias
durante la adolescencia temprana estan relacionadas con un mejor ajuste psicoldgico afios mas tards
(Shelder y Block, 1990; @a, Parra y SancheQueija, 2008

La promocion del desarrollo positivo del adoleseetiebe ser un objetivo que comparta
protagonismo con la prevencion de conductas de riesgo en las intervenciones dirigidas a este grupo
etario, y que cierta experimentacién en condiciones de seguridad puede ser conveniente para el
desarrollo adolescenteura conllevando ciertos riesgos. En este sentido, y teniendo en cuenta el
aumento de las conductas exploratorias y de busqueda de sensaciones que tiene lugar durante I
adolescencia, es importante proporcionar a chicos y chicas actividades estimulantes dartas
consecuencias negativas de conductas como el consumo de drogas. Por ejemplo, hay una importante
evidencia que indica que la actividad fisica y deportiva incrementa la liberacién de dopamina, y que
la participacién en este tipo de actividadestidbuye a reducir el consumo de sustancias, lo que
sugiere que el deporte puede proporcionar algunos de los efectos neurobioldgicos que se derivan de
la implicacion en conductas de asuncion de riesgos (Romer y Hennessy, 2007).

Los avancesrelas técnicas de neunmagen han contribuido a un mejor conocimiento del
desarrollo cerebral que tiene lugar durante la adolescencia, lo que nos permite tener una nueva
perspectiva de algunas conductas probleméticas propias de esta etapa evolutivaprcdaso
conductas antisociales y de asuncion de riesgos.

Los estudios que utilizan técnicas de resonancia magnética funcional informan de cambios
importantes que tienen lugar en el cerebro de los adolescentes y que afectan fundameatidmente
corteza prefrontal. Otros cambios relevantes afectan al circuito basico de amenaza y al de
recompensa, ya que en ambos casos la evidencia empirica indica una mayor activacion en
adolescentes que en adultos, lo que unido al menor desarrollo prefreatain desequilibrio entre
circuitos cerebrales que puede hacer mas probable el surgimiento de conductas de agresion reactive
y de asuncién de riesgos.

Algunos datos indican que la excitabilidad de estos circuitos cerebrales puede estar
ocasionada por los cambios hormonales de la pubertad, lo que hace que los primeros afios de la
adolescencia sean los de mayor riesgo para la aparicion decamdelacionadas con la falta de
autorregulacion, ya que en esta etapa coinciden la mayor excitabilidad con el menor desarrollo
prefrontal Reina,Oliva y Parra2010).
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1.4. Adolescencia y soledad.

Segun Carvajal y Caro (2009 soledad es un fendmeno universal inherente a la necesidad
humana de pertenecer. Constituye una experiencia subjetiva que varia de persona a persona, OCurr:
por diversidad de causas, y produce una gran variedad de consecuencias fisicas y psicosociales
Aunque la soledad puede ser definida de manera objetiva, esta experiencia subjetiva no puede ser
directamente observada. Asi, la soledad es un resumen abstracto de un conjunto de sentimientos,
pensamientos y comportamientos.

Aunque la adolgcencia es un periodo de riesgo para experimentar sentimientos de soledad,
también representa un espacio ideal para cultivar herramientas sociales y actitudes que mejoren el
desarrollo emocional; de esta manera, la adolescencia constituye un tiempd paped@calizar
esfuerzos en investigacion e intervencion. Se requiere identificar problemas de investigacion que
permitan explorar el fenébmeno de soledad en la adolescencia y sus resultados en la salud mental y
fisica, determinar su prevalencia y deteranrelaciones causales (CarvajaCsro, 2009).

La soledad esonsiderada como una epidemia de la sociedad moderna, un problema de salud
publica que por sus consecuencias fisicas, mentales y sociales requiere un abordaje desde multiples
persgctivas. Asi mismo, la adolescencia es una etapa especialmente vulnerable para experimentar
sentimientos de soledad que son un factor significativo para la salud y la calidad de vida de los
adolescentes

Otros factores asociados a la soledamh d0s sentimientos negativos de tristeza y
desesperanza, este W timo entendido como una
mismo. Por ejemplo, la literatura muestra que los sentimientos de soledad y desesperanza se asocialt
con conducta scida entre adolescentes (Koeh8ghroeder2007).

El Oxford English Dictionary (diccionario, 2008) define soledad como la calidad o
condicion de estar solitaria, la necesidad de la sociedad o la compafia; el sentimiento de estar solo;
el sentido de soledad; o el desaliento que surge de la necesidad de compafiia.

Weiss (2008) afirma que$ sentimientos de soledad son considerados como una deficiencia
en los sistemas de interaccién interpersonal. Diferencié entre soledad de tipo emocional y soledad de
tipo social. La soledad emocional aparece en ausencia de apego emocional, y ocureswitedo r
de la pérdida de intimidad con personas cercanas como padres, pareja o hijos; por el contrario, la
soledad social aparece en ausencia de una red social de apoyo, por ejemplo, como consecuencia d
la pérdida de amigos, vecinos y colegas.

La soledad de tipo social puede guiar hacia la aparicion de soledad emocional. En los nifios y
adolescentes la soledad emocional puede verse reflejada en la relacién con los padres, y la social er
la relacién con los pares; es decir, la soledad ocurre erpdtextos. Frente a este aspecto se resalta
gue la carencia de un tipo de relacion no puede ser sustituido o aliviado por otro, porque representan
diferentes necesidades de contacto no satisfechas (Weiss, 2008).

Otros autores mencionan como Gmisle la soledad a las condiciones sociodemograficas y
culturales adversas, que ocasionan disminucion en las oportunidades de interaccion social;
psicopatologia del adolescente o de los padres, especialmente depresion y abuso de alcohol y
drogas; violenciadoméstica, tipo de relacion marital y dinamica familiar, historia de abuso o
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maltrato; alteraciones en las relaciones con los familiares y amigos (pérdidas, rupturas, muerte,
enfermedad, viajes, mala comunicacién entre padres e hijos, peleas con I&;anigeEnte social

y familiar de la persona (hijos con hogar, pero solos (Bri@gélstein y Brent2006., SantdMina,

Gallop, Links, Heslegrave, Pringle, Wekerle y Gre\2806).

Los hallazgos del estudio respaldan la afirmacién de cémo it df las redes de apoyo
relacionadas con la estructura familiar hace dificil para el adolescente obtener el apoyo y la
afirmacion que ellos necesitan para satisfacer sus necesidades interpersonales. Por el contrario, los
adolescentes con mayor apego tms padres reportan menorlestad (Valenzuelalparra, Maria,
Zubarew y Corre2013.

Entendemos la socializacion como un proceso dindmico y permanente de adecuacion de lo
individual a lo social; este posicionamiento es crucial si pretendemesniter los parametros
mediante los cuales las préacticas de los agentes repercuten en los resultados socializadores
(Rodriguez, 2010).

Dentro de los agentes de socializacion, la familia es el mas impof(taateiaCalvo,
Cervello, Jiménez y Santdosa, 2005;Pérez, 2007), no solo por ser el primero que interviene en
la vida de los nifios y nifias sino porque deviene el puente entre ellos y la sociedad en la que viven.
Es la familia la que socializa de una manera mas peetaz nifios y quien les ofrece la posibilidad
de asimilar los elementos basicos de la sociedad asi como el desarrollo de los fundamentos de su
futura personalidad (Miller, 1995). La familia es el primer grupo social en el que el nifio se mueve y,
por lo tato, las pautas de relacion social iniciales las adquiere aqui bajo una gran presién afectiva
(Larrafiaga, Yubero Bodoque, 2006)

1.5. Adolescencia y familia, su sociabilidad.

Crespo(2011) , indica que la familia no es Unicamente un telecde personas que
comparten vinculos de sangre, es también un grupo donde las relaciones entre sus miembros tiener
un profundo caracter emocional, y son estas relaciones las que marcan la diferencia respecto de otra
clase de grupos.

Asi, todas aquellas reacciones emocionales insertas en el contexto familiar son mecanismos
de retroalimentacion de las conductas esperadas entre los miembros de una familia (Martinez,
FuentesRamosy Hernandez2003).

Los estudios realizados por Martinez (2012) sobre la percepcion de los adolescentes y la
comunicaciéon familiar, sefiala quen el desarrollo durante el ciclo vital, la adolescencia es un
periodo de cambios, no solo para el adolescente, sindapatmamicas y relaciones familiares y la
comunicacién en la familia es un elemento central, por lo cual surge la necesidad de identificar los
factores que afectan la comunicacion familiar y su relacion con factores de riesgo y protectores para
los adolesentes. Al igual que por el aumento de la prevalencia de problemas de salud mental y
psicosociales en la adolescencia por los cambios en las dinamicas familiares y la falta de resolucion
de conflictos entre otros. La comunicacion entre los adolescentes famsilias, permite realizar
revision y comparaciéon de los modelos e investigaciones sobre familia, comunicacién y
adolescencia para abordar desde un enfoque ditemkby desde la perspectiva del ciclo vital los
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estilos y dinamicas de la comunicacionretacion a diferentes aspectos. Finalmente, se resalta la
importancia de generar investigaciones sobre patrones, estilos y estrategias de comunicacion entre
los adolescentes y sus familias, considerando los cambios en la dinamica familiar , el papel de la
comunicacion en relacion a solucion de conflictos, toma de decisiones, redes de apoyo familiar,
clima familiar y adaptacion del adolescente en diferente contextos.

Sin embargo, varias inviégaciones (Olweus, 1998; Rojd#arcos,1998) han demaeatio la
importancia de las relaciones familiares, dado que una relacion negativa en la familia, en muchas
ocasiones, puede derivar en comportamientos antisociales por parte de los hijos, tales como
situaciones de violencia, pérdida de interés Hasiastidios, etc. (Bas y Pérg2010).

Conviene tener presente que, cuando nacemos
como algo innato (Giddens, 1995). Sin embargo, si que disponemos de la capacidad que nos permite
llegar a serloCiscar Martinez,Canovas y Sauquillo, 2009), es decir, de la posibilidad de llevar a
t ®r mino un aprendizaje soci al medi ante | o qu
revertiendo en cada uno de nosotros (Ciscan ver
Martinez,Canovas y Sauquillo y Vega2009, p. 204).

De esta manera, podemos entender el proceso de socializacion como aquella etapa que
implica unos aprendizajes y adaptaciones que nos permiten interiorizar los elementos sociales y
culturales del medio y que, mas pronto o mas tarde, integramos en las dimensiones de nuestra
personalidad condicionados por la tutela y la experiencia de aquellos agentes de nuestro entorno que
hemos considerado como significativos. A través del procesmdalizacion los individuos nos
vamos adentrando en el entramado social de nuestro alrededor, asimilando aquellos modelos de
conducta, costumbres y valores imprescindibles para poder desarrollarnos en un contexto concreto
(Palou, 2004); es por ello qué ebjetivo final de la educacién deberia ser precisamente ir
configurando ese ser social en cada uno de nosotros (Durkheim, 1976).

El concepto de socializacihhay que entenderl o como un pt
agente social es al mismempo una construccion social y construye la sociedad; es agente de su
propia realidado (C8novas y Sauquillo, 2009,

Es de especial relevancia, ademas, aceptar que los medios de comunicacion y la era digital se
han convertido en una fuenitmparable de recursos simbdlicos para los jévenes; esta capacidad
socializante deberia convergir con los intereses de la escuela, que debe dar una respuesta en form
de innovacién que permita canalizar aquellas representaciones absorbidas por los nifios, y
transformarlas en objetivos y en contenidos didacticos. Argumentaba Mead (1990) que los mas
jévenes son un marco de referencia de los cambios sociales, puesto que se apropian de todo lo nuevt
de cada época. Seguramente es por este motivo que entrediageres mas jovenes y los medios
de comunicaci-n deviene una sinergia prs8ctica
evidente que los jovenes viven sumergidos en un mundo electronico y mediatico que da sentido a
sus vidas (Rodriguez, 2012)e¢drdando a Platdén, podemos afirmar que viven su dia a dia en algo
asi como una cueva mediatica y electronica (Pindado, 2010).

En el Congreso La Familia en $ociedad del Siglo XXIel Campo,2004),considera que
el modelo tradicional de familia es adaz denostado y afiorado. Las nuevas férmulas familiares se
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viven como necesarias pero arriesgadas. La mujer, sobre todo en las grandes ciudades, se he
incorporado plenamente a la vida laboral lo que ha forzado un replanteamiento de los roles
familiares. la familia extensa, donde conviven de forma estrecha padres, hijos, abuelos, etc., esta
siendo sustituida por nuevas férmulas (matrimonios sin hijos, parejas de hecho o de homosexuales).

Los padres se angustian con determinados comportamidatogsgo social (violencia,
consumismo, drogas, intolerancia.) y viven la exigencia de proteger a sus hijos, pero temen carecer
de los recursos, en tiempo, conocimientos y disponibilidad.

Todos estos dilemas, y muchos mas, se resuelven ernytaiande los casos en confusion,
dejacion de responsabilidad y en demandas exasperadas de implicacion de otras instituciones. Se
considera, en consecuencia, la necesidad de una reflexion que nos ayude a situarnos, a ser ma
conscientes y mas criticos y asiear soluciones a las ambigtiedades.

Hay un estudi o sobre | a situaci -n de | a
comunicaci-n y conflictoso, encargada por | a
Drogadiccion), a través de una aaesta a 1000 jovenes y otros tantos adultos, padres de los mismos
jovenes.

Se completo la investigacion con grupos de discusion con familias con hijos entre los 14 y
los 20 afios. Las conclusiones mas relevantes fueron las siguientes (Migiaausdla, 2002): Se
puede afirmar qgque no exi ste, ni siquiera como
padres de la investigacion subrayan lineas de fuerza muy distintas, tematicas variadas, que marcan
claras diferencias entre unas fdasl y otras; diferencias que, tratadas en un andlisis global,
permiten separar diversas agrupaciones o categorias ideales demasiado diferenciadas como par:
habl ar de un Ynico tipo que encaje bajo el ep:

Aristoteles ergndia por tkés (familia) una convivencia entre personas, querida por la
misma naturaleza, para los actos de la vida cotidiana (Politica |, 2); y Ciceron (WM@&rcia
2000) la consideraba como pieza esencial de la sociedad y cimiento de la misma.

Sin embargo, casi todas las referencias sobre la familia anteriores al siglo XX proyectan una
vision de la misma estatica. Serd a partir de los afos treinta, cuando se empieza a analizar su
dinamica interna (vinculos, sentimientos, valores, cotady relaciones, etc.). Progresivamente va
surgiendo el funcionamiento familiar como centro de interés y se empiezan a analizar los procesos
internos que configuran el sistema familiar, sus aspectos dinamicos, verificAndose un cambio de
paradgma en su égdio Christensen1964, en Musituy Garcig 2000) sefala tres fases que
anteceden a este nuevo enfoque: una fasei@néfica anterior a 1850; una etapa darwiniana que
contempla la familia en términos de cambios evolutivodugigs; y el periodo innovadoffiaales
del siglo XIX, principios del XXen el que se empieza a estudiar de manera explicita su dinAmica
interna.

Perinat (2003), sefiala la evolucion econdmica como elemento causal del estatus
adolescente. Resa las caracteristicas sociales del siglo XV, época en la que estaban claramente
diferenciados los estamentos, la riqueza se vinculaba a la posesion de la tierra y la edad del
matrimonio se situaba entre los 25 y los 30 afios. Muchos jévenes recibiariGdaraendo en
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familias de c¢clase acomodada, por | o que | a in
él.

Se deduce, que la estructura del sistema familiar reclama especialmente en este momento la
flexibilizacién de los limitesPadres e hijos tendrdn que gestionar cambios en sus relaciones
(autonomia, armonia, conflicto) de manera diferente en funcion de su situaciébn econdémica y
sociodemogréfica (Steinberg y Silk, 2002).

No cabe duda que la adolescencia de un mierderla familia pone a prueba la capacidad
de adaptacion de toda taganizacion familiar (Lanz, Scabini, Vermulst y Gar@2601; Zani,
1993). Esa etapa del ciclo vital familiar, se puede considerar como una prueba de contraste de la
calidad del sistemdamiliar, al igual que el valor de los metales preciosos se deduce de las
caracteristicas de la reaccion, la respuesta a la adolescencia de los hijos define la calidad familiar.

El analisis del tema adolescencia y familia (Dulanto, 2000) significa nearesatie meditar
sobre la interaccion entre los padres y los jévenes dentro de un grupo. Por familia se entiende como
un grupo humano unidos por lazos de consanguinidad o sin ellos, que reunidos en lo que se
considera su hogar, se intercambia afecto, vajosesotorga mutua proteccion.

El Instituto Ackermarde la Familia ofrece una inmejorable definicion: la familia se puede
considerar como una especie de unidad de intercambio. Los valores que se intercambian son el amor
y los bienes materiales. Estos vakfluyen en todas las dimensiones dentro de la esfera familiar.

En la medida en que el joven no acepte ni entienda ni ame la experiencia de la convivencia
social en la familia, no consentird ser parte activa y funcional de la comunidad, un ejempio de ell
es la conducta antisocial que casi siempre se origina en familias disfuncionales y carentes de
voluntad para modelar desde las etapas primarias del existir de sus integrantes el sentido de la
responsabilidad social, tanto de la experiencia de la corivesocial en la familia impedira al
menor entender y valorar la compleja madeja de mecanismos macrosociales regidores del
comportamiento social de cada individuo (Dulanto, 2000).

Un estudio realizado por Alonso (2005), sefiala que los adolescentes gmogres
autonomia emocional y conductual a lo largo de la adolescencia. La faceta emocional presenta un
crecimiento mas acusado en la adolescencia temprana, mientras que la faceta conductual muestra ut
incremento progresivo a lo largo de las tres fases.

Si bien el grado de autonomia emocional y conductual es semejante en chicas y chicos, se
aprecian diferencias en funcién del sexo en el proceso interno de desarrollo de la autonomia y en su
significado: En las chicas ambas facetas de la autonomia se WEsacomjuntamente en la
adolescencia media, y con menor fuerza en la tardia; en los chicos se mantiene el desarrollo
simultineo de ambas facetas largo de toda la adolescencia, aunque va disminuyendo
progresivamente la magnitud de esa asociacion a megkdavgnza la adolescencia.

Para las hijas, el estar desvinculadas emocionalmente de los padres adopta un significado
negativo a lo largo de toda la adolescencia, que se traduce en la disminucion de su autoestima,
mientras que en los hijos esa asodiacgiegativa solo se produce durante la adolescencia temprana.
Tanto los chicos como las chicas con mayor autonomia emocional, tienden a situarse en un estatus
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de difusion de identidad, hecho que subraya el significado negativo de una elevada autonomia
emaional, especialmente en las primeras etapas de la adolescencia.

Aunque en la primera etapa de la adolescencia, la autonomia conductual bloquea el
desarrollo de la exploracion y compromiso global, en la adolescencia tardia los chicos mas
autbnomos conductualmente son los que mas se comprometen en el @mbitaleadewidgico.

La mayor autonomia emocional en las primeras etapas de la adolescencia parece ser sindnimo de
alguna forma de fAapego inseguroo, mi entras qu
adolescencia intermedia (Alonso, 2005).

Los adlescentes dependientes (baja autonomia emocional y conductual) presentan a un
mejor perfil sociopersonal en la adolescencia temprana, mientras que el estilo conductual (alta
autonomia conductual y baja autonomia emocional) se muestra mas idéneo eredeeadial
intermedia. Este perfil evolutivo més Optimo se manifiesta en un mayor grado de autoestima y
compromiso en las tres areas de identidad: relacional ocupacional e ideolégica. En la adolescencia
tardia no se producen diferencias significativas, etiesarrollo socigersonal, en funcion de la
tipologia de autonomia.

Conclusiones referidas a la tipologia de funcionamiento familiar: La tipologia familiar
potenciadora derivada del modelo AKMusitu y Garcia, 2004), se presenta como el mejor
contexto para el desarrollo psicosocial de los hijos adolescentes, en la medida en que se precisan
mayores niveles de adaptabilidad y cohesion a lo largo de la adolescencia, si se quiere favorecer el
desarrollo de los hijoEste modelo permite analizar elsge familiar, el bienestar psicosocial de
sus miembros en aquellas familias con hijos adolescentes, explora las variables familiares que
favorecen o dificultan esta transicion.

Conclusiones referidas a la influencia reciproca entre funcionamientiafayrdesarrollo
psicosocial adolescente: Los hijos adolescentes de familias poco cohesionadas son mas autbnomos
emocionalmente y perciben poca apertura en la comunicacion con sus padres, mientras que los
hijos de familias adaptables, son mas auténoocoosluctualmente, dicho de otra manera, la
cohesion es la dimension familiar critica para el desarrollo de la autonomia emocional, mientras que
la adaptabilidad lo es para la progresion en autonomia conductual. El estilo de comunicacion més
optimo ente padres e hijos se asocian a un perfil sociopersonal adolescente mas adaptativo,
modificando el significado de su autonomia emocional.

Se vincula cierto grado de discrepancia entre padres e hijos al desarrollo de la autonomia
adolescente:

También erla discrepancia familiar se verifica la sinergia dimensional, ya que la esfera
emocional de la autonomia se asocia en mayor medida con la discrepancia en cohesion familiar,
mientras que la esfera conductual de la autonomia se asocia con mayor fuerisciepantia
sobre la autonomia conductual adolescente.

El efecto de ladiscrepancia entre padres e hijosobre el significado de la autonomia de
estos, deriva del ambito en el que se produce dicha discrepancia y del momento evolutive en el qu
se verifica. Asi se observa que la discrepancia en autonomia conductual en las dos primeras etapa:s
de la adolescencia, se asocian a un mejor perfil sociopersonal de los hijos, mientras que la
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discrepancia en cohesion y satisfaccion familiar se vinaulan perfil sociopersonal menos
adaptativo. En la adolescencia tardia no se producen diferencias significativas en el influjo de la
discrepancia sobre el desarrollo psicosocial adolescente.

Los mayores niveles de discrepancia entre padres y adolescensesasocian a una
percepcion negativa de los hijos sobre el funcionamiento de su familia.

El nivel de estudios de las madrese asocia a un mayor grado de discrepancia entre padres
e hijos, en contra de la tendencia esperada.

El proceso de desarrollo de la autonomies mas intenso durante las dos primeras etapas
de la adolescencia, lo que convierte en un momento critico a ese periodelfeaidds; se
demuestra necesario entonces, optimizar el funcionamiento familiar, y espe@aéhestilo de
comunicacién con el que se abordan los conflictos (Alonso, 2005).

La infancia y la adolescencia son periodos de la vida a los que los socidlogos no han
prestado atencidon. Sin embargo, la socializacién primaria y las primepas € la socializacion
secundaria son momentos constitutivos de las primeras disposiciones mentales y comportamentales
gue van a marcar a los individuos de forma duradera. Una investigacion centrada en una amplia
serie de estudios de casos muestra quamnest ante un tiempo de socializaciones mdultiples en el
cual se hace sentir la influencia conjunta y, en ocasiones, contradictoria de la familia, del grupo de
pares y de la institucién escolar.

Pensar sociolégicamente a los nifios y a los ackéss exige comprender su lugar en el
seno de los diferentes contextos, familiar, amistoso y escolar infantil o adolescente, y no definirles a
partir de | o que |l amamos |l a ficultura juvenil
marcos de saalizacion en los que evolucionan los nifios y los adolescentes (Bernard, 2007).

Siguiendo con la sociabilidad (Bernard, 2007), tenemos lagiepracticas y preferencias
culturales de los nifios y de los adolescentes tienden a demostrar quoElamnos pensarlas
sociolégicamente sin tener en cuenta los efectos conjuntos de los mdltiples marcos o agentes de
socializacion que contribuyen a moldearlos y que influyen sobre su destino. Corroboran una
intuicion, tipicamente socioldgica, que sostenfa, er el aci -n a | os ni fos, (
|l l egan a entrecruzarse en un mismo individuo

Carballo (2006) en Costa Rica, destaca lguabligacién que se tiene con la educacién de los
nifios y de las nifias y de las personas adolescentes lleva a la necesidad de enriquecer su formacior
de la mejor manera posible para lo cual es importante promover una crianza libre de violencia,
enmarcada dentro de un enfoque de derechos, sin discriminagi@eesequidad de género. La
condicion propia de nifios, nifias y adolescentes como personas en pleno crecimiento que dependen
de personas adultas significativas como son sus madres, para su educacion, obliga a analizar los
multiples retos que su crianza itwora.

Es todo un reto investigar y reflexionar sobre el papel que desempefan las madres jefas de
hogar en la educacion de nifios y niflas, en un momento histérico en el cual la sociedad costarricense
presenta una pluralidad de formas de comaiee familiar. La incorporacion de la mujer al mundo
del trabajo, asumiendo simultdneamente la jefatura del hogar, exige que se reflexione sobre cuales
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son las practicas de crianza que se asumen al educar a nifios y nifias y a quién 0 a quiénes les
correspode permanecer mas tiempo con estas personitas (Carballo, 2006).

En un estudio realizado por Essombra (2008) sobre los procesos y dinamicas de
construccion de la identidad sobre adolescentes inmigrados llegando a la conclusion de que en
relacicn al tiempo libre parece claro que el ocio se convierte en un espacio de normalizacién y en
donde estas personas sienten un cierto grado de inclusion. También parece que estos adolescente
encuentran y cultivan relaciones sociales en el instituto, pgudodichos datos contrastarian con
algunos de los que Serra (2006) halla en un IES de las comarcas gerundenses.

1.6.ldentificaciones que e producen en el ambito familiar.

Parece claro que la familia ejerce un papel fundamental @spacio para la supervivencia
(techo, comida), pero también para el apoyo afectivo y el sostén emocional, que no se busca
solamente entre los iguales a pesar de ser adolescentes. La familia, tanto la que reside con ellos en I:
nueva sociedad de acogidammmla que quedd en origen, se convierte en el salvavidas emocional de
estos adolescentes. La primera por vinculo, y la segunda por idealizaciéon. La relacion familiar
aparece tefiida de emociones mas que de representaciones y valores (Essombra, 2008).

La identificacion de estos adolescentes con sus progenitores es compleja. De hecho, se da una
voluntariedad por su parte en el proyecto migratorio, pero por razones distintas a las de sus padres.
Mientras que éstos ultimos deciden emigrar por razocwsoenicas, los adolescentes lo hacen por
razones afectivas: para estar cerca de sus padres. Esto genera un juego -desafecto que
queda reflejado en los didlogos registrados, y que tiene como consecuencia la coexistencia de
procesos de duelo con gantido diferenciado dentro de una misma unidad familiar.

El sentimiento de arraigo a una sociedad concreta esta todavia en proceso de acomodacion a la
nueva situacion. Es obvio que el proyecto migratorio ha afectado a su identidad nacionad, pero
necesariamente en una direccion dinamica. No se observa un proceso de reconocimiento por parte
de estos adolescentes como nuevos miembros de la sociedad de acogida, lo que sugiere un trabaj
interesante en el desarrollo de vias de reconocimiento yedg apla nueva realidad social en la
cual éstos viven inmersos. No obstante, cada uno de ellos vive procesos diferenciados al respecto, y
se encuentra en un momento de evolucion distinto. Mientras que unos dudan sobre cual sera su
identidad futura, otrosenen muy claro que ésta no variara. Se hace dificil «regionalizar» por areas
0 continentes este tipo de respuesta, que quizas depende mas de factores personales que de grupo
pertenencia. Se plantea si se trata de un comportamiento adquirido en osggetmata de un
comportamiento de resistencia.

En cualquier caso, aparece una rigidez de planteamiento que abre las puertas a la necesidad de
un trabajo educativo que acerque a estos adolescentes a una perspectiva mas intercultural pare
favorecerun sentimiento de inclusion en la sociedad de acogida.

También resulta preocupante observar hasta qué punto estos adolescentes pueden objetivizar
su discurso a la hora de hablar sobre inmigracion, hablar de ello como si el tema no les implicara, e
incluso utilizar expresiones estereotipadas y cargddagrejuicios idénticas a las que utiliza la
mayoria social autdctona. Aparece un deseo de dejar de ser minoria a los ojos de la mayoria. Es
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probable que estos adolescentes piensen que esa «fuga étnica» vendra determinada mas por sL
valores y actitudespprtarse bien) que por sus comportamientos culturales (hacer lo que hace la
mayoria).

Esta valoracion puede parecer contradictoria con respecto a la identidad nacional, pero no lo
es. Lo que nos estan diciendo estos adolescentes es que desiess «extranjeros», pero no
«inmigrantes». Han aprendido habilmente ya la denotacion relativamente neutra del primer término
y la peyorativa del segundo. Sin embargo, teniendo en cuenta que la sociedad puede llegar a
tratarlos mas como inmigrantes que coaxtranjeros.

En consecuencia, se hace necesario abrir una linea de actuacion politica que se encargue de
desarrollar programas de orientacion inclusivos pero que traten aspectos especificos relacionados
con estas especificidades que preseldaradolescentes inmigrados. Porque, si alguna luz arrojan
los datos, ésta no va en la direccion de proporcionarles informacion especifica sobre el mundo
académico y laboral como accién prioritaria (deben acceder a la de todos en condiciones de
igualdad)sino de facilitar espacios integrados para abordar dos grandes aspectos: la reinterpretacion
de sus representaciones sobre el mundo acadéabioml a la luz de la nueva sociedad, y la toma
de posicidén personal y el desarrollo de recursos personalehgafrente a posibles casos de
discriminacion por tratarse de ciudadanos de origen extranjero. Si es cierto, como algunos estudios
preliminares empiezan a sefalar, que un porcentaje desproporcionado del alumnado inmigrado no
prosigue con estudios postligiatorios tras la ESO a pesar de tener capacidad y motivacion (Serra,
2007), estamos ante una linea de accion urgente y prioritaria de primera magnitud.

En consecuencia, resulta fundamental que se avance hacia un reconocimiento general del
valor de la educacion en sentido amplio, y no so6lo de la escolarizacion. Se hace necesario que los
adolescentes inmigrados puedan participar en condiciones de igualdad en actividades de educacion
comunitaria, las cuales fomentan todas las areas propiaritekio adolescente (musica, deporte,
actividad fisica, salidas). So6lo de este modo evitaremos el refuerzo implicito a la segregacion que
supone la ausencia de politicas publicas en esta materia, y la configuracion de identidades
diferenciadas debido adtores de desigualdad social y econémica en medio abiertos.

Fomento de una politica cultural mestiza y participatdgaadolescentes inmigrados, como
sus iguales autdctonos, forman parte de una sociddadnasas en la cual los medios de
comuricacién tienen un papel determinante ahlara de configurar las representaciones que
elaboran del mundo. Por ello, los adolesceimesigrados pueden verse empujados a procesos
intensos de aculturaciéon y sératados como espectadores mas que c@osibles actores
constructores de cultura.

Por este motivo, es importante fomentar experiencias socioeducativas de producciéon y
difusion cultural que tengan en cuenta la riqueza de la diversidad cultural desde un enfoque critico.
Una iniciativa coherente con este planteamiento es la creacion de centros sociales abiertos a la
comunidad autgestionados por adolescentes y jovenes con independencia del origen, y que se
marcan como objetivos la prevencion de la exclusion social, el fomento denlaverwia
intercultural, y la creacién cultural y artistica como vias de emancipacion e inclusiéon (Essombra,
2008).
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Este tipo de experiencias permite que los adolescentes de grupos minoritarios tengan un
espacio propio que sientan como projéejlitando el reconocimiento, y pueden dar rienda suelta a
su libertad en su proceso de construccion identitaria, sin presiones familiares ni del entorno
institucional (escuelas, centros oficiales). Cada cual puede experimentar, ensayar formulas diversas
y asi ir descubriéndose y dandose a conocer como tal a los demés. En nuestro entorno, experiencias
de este tipo no existen. La tendencia de las administraciones es a institucionalizar toda actividad de
jovenes en canales formales que permitan el cordpils y cuando surge una iniciativa por parte
de adolescentes o jovenes, rapidamente se pasa a encorsetarla en los circuitos que esta
administraciones ya tienen previstos, con lo cual se restringe la iniciativa. En definitiva, se trata de
que éstos seanidos en cuenta como un ciudadano mas en sus derechos formales y reales, pero
que a su vez se les reconozca como sujetos sociales libres, con iniciativa y creatividad, en un marco
de diversidad cultural (Essombra, 2008).

Continuando con la s@bilizacién en los adolescentes, en un estudio sobre tipologias de
estatus socimétricos (MufiozRivas, Andreu, Grafa, O-leary y gonzal@p08) llegaron a la
conclusion de qudos diferentes sistemas de clasificacion sooédrica utilizados proporciona
tipologias asociadas entre si. Este resultado muestra la robustez de los construetoétisoas)
explica su potente capacidad predictiva y justifica elreit® uso que de ellos se haGarcia
Bacete (2006, 2007).

Delgado, Oliva y Sarez (2011), presentan un estudio anatipda evolucion del apego
a los iguales en la adolescencia en funcion del sexo y del recuerdo de la relacion afectiva establecida
en la infancia con el padre y la madre. Utilizando una metodologia longitudimegiireeistd a una
muestra de 90 adolescentes cuando tenian 13, 15, 18 y 22 afios. A los 13 afios cumplimentaron el
Parental Bonding Instrument de Parker, Tuplin y Brown (1979) que evalla el recuerdo de la historia
de apego, asi como el cuestionario de agpupo de iguales de Armsden y Greenberg (1987),
gue también fue complementado en las posteriores recogidas de datos.

Los resultados mostraron un aumento en el apego a iguales asociado al paso del tiempo. Por
otra parte, aquellos adolescentes que redxzd un alto afecto parental obtuvieron puntuaciones
superiores en apego a iguales. Las diferencias mas significativas se encontraron en la adolescencic
inicial y media, apoyando asi la continuidad entre relaciones afectivas en estos momentos
temporales. Ai mismo, la influencia materna en las relaciones de apego con los iguales resultd
superior a la paterna. Por otra parte, las chicas obtuvieron mayores puntuaciones en apego a iguales
que los chicos

1.7.Adolescenciay cambios en las relacioas sociales pomedios digitales.

Otro comportamiento que no podemos dejar de lado es el patron de consumo de internet,
cultura juvenil y cambios sociales. Rubio (2010) destaca en una investigaciOmaljae de
juventud y medios digitales, émcerlo de un fendmeno que esta consiguiendo modificar de forma
radical los modelos de uso del tiempo y las relaciones sociales, es decir, el consumo que las y los
jovenes hacen de las redes digitales, y concretamente de internet, esta transformatulel o0s6
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y las formas de interaccién de éste segmento de la poblacion con su entorno, sino ademas, por
extension, de la sociedad en su conjunto.

Puede decirse que, por primera vez, son los individuos mas jévenes los que toman la
iniciativa, actuando como conductorekriyery en lo que se refiere al empleo de los medios y las

funciones gue emprender 8n de f or ma I ntercon
ascendenteo en | as TIC (Tecnolog?2as gGlmquea I n
tambi ®n afecta al mundo adult o, con una mayor
esto es, |l a informalizaci-n de | as relaciones

juventud de desarrollar modos de empleo sigaiivos de los medios (Tully, 2007).

Se trata de pautas de uso que no son arbitrarias, sino que responden a una eleccion
consciente de la cual adolescentes y jovenes asumen y llegan a jactarse de la libertad de
autorregulacion frente al muadadulto (Callejo, 2001; Rubio, 2009). Esto da lugar a un empleo
lGdico/utilitario, de gran contenido simbdlico, que consigue que, mas alla de la automatizaciéon de la
vida cotidiana que prometen | as redesgadgponml
parte de |l a juventud, y | os 6gadgetsdé (pequef .
uso despreocupada Yy ladica), sobre todo en el caso del teléfono movil, auténticos objetos totem
(elementos de culto y veneracion).

Con esta definicion de Generacion digital, como también, Generacién @, nativos digitales
(Premsky, 2001), nageneration (Tapsccot,1996), Generacion interactiva (Bringué y Sadaba, 2008),
Internet GeneratiorfGeneracion i), generacién Z o By&s(as tres lltimas sélo para designar a las
personas nacidas entre 1994 y 2004), son términos con los que ha querido designarse a las y los
jovenes que han crecido rodeados de nuevos medios, que los utilizan en su dia a dia para
comunicarse, formarse, eettenerse, y que representan el segmento de la poblacion més activo en su
uso; consiguiendo una pericia superior a la de sus progenitores, lo que les ha llevado a entender las
redes digitales como una oportuni ddaddifgrendiasr ma
entre pa2?2ses o |las fronteras, sino | as propi e
Sadaba, 2008, Rubio, 2009).

Sin embargo, los edlios realizados por Garef@atalina, Lépez y Garcié2014 nos
revelan que ehvance de las tecnologias de la informacién y la comunicacion esta transformando las
conductas y las relaciones sociales, pese a que el cambio ha generado una adaptacién de las person:
ante las nuevas formas de relaciones, no bien es cierto que emestestos conocer cuales son
las nuevas relaciones sociales de los jévenes que se estan produciendo dentro de la nueva socieda
de la informacion y leconocimiento son fenbmenos emergentes del internet que han cambiado
totalmente las formas tradicionaleslarwomunicacion social.

La generacion digital esta siendo la primera en experimentar una serie de cambios drasticos
en el procesamiento de la informacidn y el acceso a la misma. Como hallarse conectada sincronica y
globalmente, acostumnada a un acceso discontinuo a dicha informacion y al aprendizaje, gracias a
los hipertextos y multifuncion del software, las sintonizaciones a distancia y en el marco de una
multiplicidad de canales y medios, esto genera la necesidad de un aprendizaigenaétivo,
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secuencial, antes que lineal (con principio y fin). Posible, gracias a las facilidades que para la

comprensi -n y el aprendizaje aut-nomo di spen
discusién, acceso ilimitado a cabeceras y biblidgratc. Lo quéha llevado a Schirrmacher (2006
a describirlos en el entorno de | a relaci-n d

informacion para existir).

En todas estas tareas de anclaje social (Giddens, 1993) y desiertdipersonalidad, lo
caracteristico de esta generacion es la socializacion en mundos técnicos y a través de redes sociales
en correspondencia a una individualizacion avanzada como rasgo caracteristico de la modernidad
(Castells, 1996; Urry, 2003),eed¢ i r, en donde para todos fAlLa pe
disminuyen, la propia persona ya no puede, sin embargo, encontrar su propia identidad en
determinaciones colectivaso (Tully, 2007), vy

Llega a conclusionRubio, 2010), de que las personas jovenes han integrado internet en sus
vidas mucho mas all4 de las funciones recreativas con las que tal medio suele asociarse, y a las que
se afladen otras como son la informacidn, integracién/socializacion, el accasduati@a cultural,

a la formacion y promocién del empleo juvenil. Esta Ultima, la tercera funcién (con un porcentaje
del 46,4% de las y los encuestados) que consideran mas importante las y los propios jovenes
entrevistados en su uso de la Red, despuksdiecomunicacion global y la informacion ilimitada.

Jévenes y adolescentes mantienen unas pautas concretas de uso de internet, que describel
nuevos patrones de ocio (relacion, asociacion, socializacién) y de acercamiento a la formacion y el
empleo, que han sido descritos. Dichas pautas no son arbitrarias sino reflexivas y dan lugar a nuevas
costumbres generalizadas en la juventud, que se debate entre la simplificacion, automatizacién
ludica y estandarizacidn de tareas que las TIC propigiana creciente valoracion del tiempo libre
6a | a cartad vy no dirigido, |l a educaci - n ir
interactiva) y el trabajo en red, mas interactivo, personalizado, independiente y creativo como forma

de realizacia en un mundo interdependiente.

Su influencia en la poblacién en general es indudable, y se ve reforzada por otro fenémeno
peculiar de nuestra ®poca, gue es | o que se h
decir que, como han sefalado distintos autoresgdts de vida, los grupos de referencia y las
expectativas imperantes, coinciden con los valores propios de la juventud. Un hecho en franco
desarrollo, si se atiende a la dilatacién de ésta etapa de la vida comprendida entre la infancia y la
madurez, porazones culturales y biologicas: maduracidén precoz, retraso de la procreacién, en el
ingreso en el mercado de trabajo, etc. (Rubio, 2010).

Por altimo, la gestacion y desarrollo de movimientos sociales y culturales juveniles a través
de intenet, no hace otra cosa que confirmar ésta como un hecho social total, que no puede ser
tratado como un medio de comunicacion Unicamente, sino que consiste y se manifiesta como una
relacion social plena, internacional, supraindividual y s@ymaional, co reciprocidad entre los
sexos, generaciones y culturas, en la que se mezcla todo lo que constituye la vida social, a través del
gue se expresan las instituciones adoptando formas de interaccion, prestacion y distribucion, a lo
gue se afladen a su vez, femhos estéticos. Pues bien, en dicho fendmeno social total la juventud
esta tomando la iniciativa (Rubio, 2010).
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La situacion en la actualidad es alarmante ya que los jovenes estan utilizando los medios de
comunicacion y laonsecuencigsicosocial principal que perjudica a los adolescentes es la adiccion
al celul ar, internet o juegos de video. Est a
que es una adiccién sin el consumo de sustancias que produce los mismos sintoraas que |
adicciones que si incluyen sustancias en el adicto como la andiéeeMorales (2012). Segun
De la Vega (2011)Ja presion de grupo asi como el estrés también contribuyen a que un individuo
se vuelva adicto.

La adiccion trae como coesuencia un sinnumero de problemas en los adolescentes como
por ejemplo, conflictos personales, bajo rendimiento académico y problemas familiares vinculados
con la falta de comunicacién y desobediencia. Hoy en dia muchos adolescentes estan mas
pendientes @l las relaciones virtuales que de las personales lo cual lleva al aislamiento (Morales
2012; De Vega Saenz 2011). Conjuntamente, Huanca (2011) afirma que los juegos de internet
fomentan el comportamiento criminal, la discriminacion racial y la falta geetes la autoridad.

En suma, la adiccién a las TIC puede llevar, como resultado, a otras adicciones como por ejemplo la
adiccion al sexo, o otros problemas psicopatologicos como la depresion, fobia social u otros
problemas de tipo obsesivo compulsitaelieburda y De Corral 2010).

A menudo la familia se ha interpretado como un espacio de estabilidad y de organizacion
jerérquica entre sus miembros; esta caracteristica ha permanecido como uno de los elementos
comunes de la vida familiar. Ademé&mmilia alude a arraigo, a vinculos sélidos entre varias
generaciones que aseguran la socializacion primaria y la unidad econémica densiosn{Dubet
y Martucelli, citado en Dubet, 20D De este modo, es frecuente describir a la familia tradicemnal
burguesa como una agrupacion humana «cuyas relaciones internas estan socialmente
institucionalizadas segun normas de parentesco» (Pastor, 2002, p. 23). Sin embargo, en los ultimos
afios han aparecido y se han consolidado diversos rdedoda familiar (Rhardo, citado en Galan
e Ignacio, 200P

Admitida la existencia de nuevos modelos familiares y reconocida la crisis de la familia
tradicional (BeckGernsheim, 2003), lo que aparece con mayor nitidez es un cambio profundo en las
formas de conviencia familiar, que reconocen que en la familia se hace efectiva la articulacion de
la vida personal, no solo por mera cuestién de vinculos, sino también y especialmente por el modo
en que esos vinculos hacen posible la construccién de identidadesrelecidifey de pluralidades.

El car8cter de Ol aboratoriobd que se | e atribut
cualquier individuo piensa y actia en el seno de una determinada tradicion cultural en la que se
inscriben un fondo y unas formake vida familiar. Desde ahi se desarrollan un conjunto de
experiencias concretas que representan &6émi 6 e
no como réplica individualista sino como espacio de alteridad, esto es, «un existir familiaregue n

el de la reciprocidad de libertades separadas, sino una reciprocidad mas original que puede ser
planteada como verdadecamunidad» (Domingo2006. Asi pues, no es dificil comprender que

para encontrar sentido a la familia es preciso remitirse aobeaple la caracterizan como realidad
peculiar.

Los motivos para fundar una familia han cambiado en las ultimas décadas. Mientras que
antes lo constitutivo de la familia era la alianza interpersonal entre un hombre y una mujer y que se
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proyectaen unos hijos (Blanco, 2010), en los ultimos tiempos ocupa un lugar prevalente la relacion
sentimental y de compromiso de la pareja para constituir una familia. Aunque ha dejado de saberse
con claridad qué o quién constituye una familia, son bastantésnédss que hoy se fundan en
elecciones subjetivas. Lo que ahora se busca en cualquier familia es la proxafectad, el

cuidado personal o la vivencia cordial. A consecuencia de esta preferenci&iddariMariKlose,

Vaquera y Cunningham, 2010pwa de | as ©prioridades de | as re
hijosé y educarl os, al menos en dealsseh 1998pcitaum r c e
en Ortega y Mngues, 200R Eso no significa que la funcion educadora de los hijose®
importante en la vida familiar, pero resulta problematica una convivencia en la que se puedan
compatibilizar las aspiraciones individuales de la pareja con la aceptacion del otro, del hijo que
necesita de bastante tiempo compartido para llegar agseeral A nuestro juicio, familia es anhelo

de estabilidad, de vinculos y de responsabilidad; pero también es disponer de tiempo para crear
oportunidades vitales que hagan visible un estilo de vida compartido.

La posibilidad de edificar una comidad familiar nos remite a una estructura que vaya mas
alla de la centralidad de la vida en pareja, lo que supone abrirse a crear experiencias para preserval
lo valioso de la vida en famili@e un modo u otro, la comunidad familiar no es solo un intdsimam
gratificante entre sus miembros, sino que también se necesita renovar y ratificar un proyecto de vida
en comun. Y este proyecto encuentra su justificacion en una estructura superior a la individualidad
de cada uno.

Hay familia cuando el proggo de vivir juntos se desenvuelve en una relacién ética. Lo ético
es, a nuestro juicio, lo que define a la familia como comunidad de perspoagie expresa una
relacionque tiene lugar hic et nunc y que no ha sucedido antes ni tampoco podra vobexteassu
(Mélich, 2010, p. 49). También cabe expresar el caracter ético de la vida familiar como ethos, como
espacio de reconocimiento moral y acogida sin condiciones. «Familia es, sobre toda otra
consideracion, comunidad de acogida incondicional, y cualgléénicion es, por naturaleza,
imperfecta» CarrascoGarcia, 2007, p. 199\lgunos autores (Lavoie, Konnick y Blondeau, 2006)
argumentan que el discurso del cuidado, ampliamente admitido en el ambito de la salud, se acerca
mas al pensamiento de Lévin&n efecto, si la relacion con el otro es algo que se me impone sin
que pueda ignorarlo, puesto que el otro se me presenta como indefenso y vulnerable, el cuidado es la
respuesta o6responsabled a | a | | amadaspohderenot r o
mi lugar (no indiferencia frente al otro).

La presencia del otro vulnerable, precisamente porque es fragil y sufre, me hace sentirme
responsable de él, me debo a él, cuido de él en su singularidad. El cuidado del que aqui hablamos nc
deriva de lo que yo me imponga a mi mismo, sino de la presencia del otro en mi vida. Y esta
aparicion repentina es la que rompe mis planes y me obliga a orientarme hacia el otro y
preocuparme por €l por lo que respecta a aquello que lo humaniza desdedsiomr de
vulnerabilidad. Por eso, las consecuencias de esta opcion ética exigen una atencion educativa no
solo respecto a los valores que tienen que realizarse individualmente para actuar de modo humano,
sino también respecto a lo que hay que hacer lparanizar las relaciones familiares (Minguez,
Jordan Gonzalez y Hernandez, 2011).
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Es evidente que cuando uno se pone a educar lo hace desde la circunstancia en la que vive.
Se trata de un comienzo antropoldgico en la faena educativa sométidtategoria de espacio y
tiempo concreto. Pero no hay modo de sustraerse de esta condicion: cada ser humano existe desd
un contexto histérico. Precisamente, esta condicion es la que hace inteligible la existencia del
hombre, porque su vida estaconfigpada por un universo cultural
valores, etc.). Este universo resulta decisivo a la hora de educar, porque no se educa al hombre
universal, sino a unos individuos situados, inmersos en su tiempo y en su espacio.

Una de lascaracteristicagjue describettas familias actuales, es la creciente anomia en la que se
desarrollan nuestras relaciones personales en distintos espacios. Vivimos inmersos en una época el
la que los referentes culturales ya no son puntos fijos o, deddlértess décadas, han adoptado una
perspectiva de pronta caducidad, que deja a los miembros de las familias en una situacion de
frecuente provisionalidad, Il nmersos en un ser
comprender completamente lo gesta pasando. Pero lo dramético de esta situacion es que esos
referentes, en palabras de Melich (2010, p. 258), «ya no sirven para lo que resulta verdaderamente
importante: el sentido de la vida».

1.8. Comunicacion y conflictos entre adascentes y familia.

El aumento vy la dificultad de la comunicacion familiar en este momento lo encontramos en
los estudios que comparan los intercambios comunicativos que se producen durante la infancia y la
adolescencia.

Los trabajos de Steinberg (1981%teinberg y Hill (1978), sefialan que durante la
adolescencia las interrupciones son mucho mas frecuentes, sobre todo en las conversaciones que
chicos y chicas tienen con sus madres. Probablemente las interrupciones no sean algo casual, sinc
gue reflejen urtambio en las estructuras de poder, un reajuste en las relaciones a través del cual el
chico o la chica gana estatus en la familia (Steinberg, 1981). Con respecto a los temas de los que
chicos y chicas hablan con sus madres y padres, parece ser queatrass prefieren conversar
acerca de aspectos cotidianos, aunque muy rara vez hablan sobre politica, religion o sexualidad
(Noller y Bagi, 1985).

Las investigaciones realizadas por Moposit&ristina (2015) sobre la influencia de los
estilos de sociabitiacion parental sobre los niveles de ansiedad en los adolescentes en el Ecuador,
nos destaca que de acuerdo al analisis estadistico, el estilos de socializacion parental negligente
presenta menor distribucién porcentual con respecto a los niveles deadnsedjue lleva a
cuestionar que la baja aceptacion/implicacion y baja coercion/imposicién promueva la homeostasis
familiar, empero este tipo de relacién parental distante deriva en familias conflictivas caracterizadas
por autoestima disminuida, comunicat indirecta, y baja vinculacion emocional, tal como lo
demuestra la investigacion realizada en la Unidad Judicial de la Familia, mujer, nifiez y adolescencia
del canton Ambato, pues los problemas paterno filiales de tipo cohesion generan trastornos de
adatacion con ansiedad en los adolescentes.

Destaca FernéndeRodicio y Dominguezen su estudio sobre la intervencion preventiva y
socioeducativa del maltrato en en niflos (2015), que las dificultades para reconocer y definir
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operativamente el maltrato és nifios de manera emocional, provoca retraso en el reconocimiento
y en la intervencién de proteccid®efala que los nifios desarrollan su seguridad emocional a partir
de las relaciones que mantienen con sus padres.

Las investigaciones de Gonzal@allardo (2015) Urrutia y Zufieda citado por Boboaca
(2016), sobre la violencia filieparental destacan quee ha convertido en un problema social
emergente, tratandose de una necesidad de primer orden el desarrollo de programas de intervencior
especiftos, que contribuyan a erradicar este comportamiento violento ascendente, asi como también
a prevenirlo. Pero es necesario conocer mejor las claves de la intervencion, para ello parece
ineludible superar las limitaciones metodoldgicas de la evaluaciérogeamas, de manera gse
puedaconsensuar buenas practicas y desarrollar programas basados en evidencia.

Los estudios realizados por Motrjdeuentes Bersabé (2003) muestran que la percepcion
que tienen los adolescentes de las estrategias de sotigide sus padres es mas negativa que la
de sus propios padres. Los adolescentes perciben a sus padres menos cariiosos y comunicativos d
lo que los padres se perciben a si mismos. También respecto al modo de poner las normas y exigir
su cumplimiento, losdolescentes perciben a sus padres menos inductivos y mas indulgentes, y a
sus madres menos inductivas, mas rigidas y menos indulgentes, de lo que los propios padres y
madres reconocen.

En cuanto a la comunicacion sobre sexualidad, existe un hecho realpaaddjico:
progenitores y jovenes hablan con muy escasa frecuencia sobre sexo, a pesar de que a los chicos
chicas les gustaria tener una mayor comunicacion con sus madres y padres sobre este tema, y a pes:
de que padres y madres desearian ser fummiea de irformacion sexual para sus hijos e hijas
(Benshoff y Alexander, 1993; Hutchinson y Cooney, 1998; Jordan, Price y Fitzgerald 2000).

El género parece influir sobre los patrones de comunicacion de progenitores y adolescentes.
Los estudios indicague las chicas suelen hablar con sus progenitores mas que los chicos. Ademas,
tanto unos como otras en general se comunican con mayor frecuencia con sus madres, con la
excepcion de algunos temas como la politica que aparecen con mas frecuencia enitacémun
con el padre (Noller y Bagi, 1985).

Al mismo tiempo, las madres son percibidas como mas abiertas, comprensivas e interesadas
en los asuntos del adolescente, y suelen iniciar con mas frecuencia intercambios comunicativos con
sus hijos e hijas (Lanz, lafrate, Rosnati, y Scabini, 1999; MES8Y; Noller y Callan, 1990).

Parece claro que la imagen social de las relaciones familiares durante la adolescencia esta
protagonizada por el conflicto entre los progenitores y sus hijos e hijas, un conflicto que tiende a
disminuir cuando estos ultimosecen y la dinamica familiar se normaliza.

Sin embargo, la literatura cientifica adn no aporta datos concluyentes. Diferentes
investigaciones apuntan a que, coincidiendo con la pubertad, aumentan los conflictos familiares y se
produce un distanciamientamtee los chicos y chicas y sus progenitores (Holmbeck y Hill, 1991;
Steinberg, 19871988).

Los estdlios realizados por Dief2016); Fernandez (2016); Martindglesias (2016);
sefialan qud.os cambios existentes en la familia, unidos a un proceso dfoimaacion social, han
posibilitado que exista un fendbmeno relativamente poco conocido como es el de la violencia
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ascendente, que se erige como una de las modalidades de violencia que mas se vienen dando e
dicho &mbito. En la investigacion se estableaiédnexion que existe entre estilo educativo familiar

y el uso de la violencia por parte del menor y se evalué en qué medida la terapia familiar mitiga el
uso de la violencia por parte del menor. El modelo educativo familiar, junto a otras dimensiones,
deermina que las situaciones de violencia se dan de manera reiterada entre padres e hijos,
existiendo refuerzos negativos continuos de ambas partes para mantener un ciclo recurrente de
conductas, del que dificiilmente se puede «salir» si no es a través pl®aaso de terapia
psicoldgica continuado.

Otras investigaciones matizan estas afirmaciones y sefialan que el conflicto familiar mas que
estar asociado con la edad o con la llegada de la pubertad lo estd con el momento en el que se
alcanza dicha pubertadai estos trabajos el conflicto no es mas frecuente en familias con hijos e
hijas puberes, sino so6lo en aquellas familias donde chicos y chicas experimentan los cambios
puberales en un momento no esperado, por ser demasiado pronto o demasiado taragey(Laurse
Collins, 1994; Laursen, Coy y Collins, 1998).

Otro punto en el que no hay acuerdo es la trayectoria que siguen los conflictos a lo largo de
los aflos adolescentes. A menudo este cambio ha sido descrito en términos de una figura de U
invertida, con un auento de la conflictividad entre la adolescencia inicial y media y una posterior
disminucién una vez llegada la adolescencidita (Montemayor, 1983; PaikofBrooksGunn,
1991). Sin embargo, Laursen, Coy y Collins en su +aeédisis publicado ef©998, ytras analizar
53 investigaciones, no encuentran apoyo al modelo de la U invertida. Sus datos mas bien apuntan a
gue con la edad se observa un decremento lineal en la frecuencia de los conflictos familiares.

Diferentes explicaciones han sido preptas para explicar este fendmeno. Mientras que para
algunos autores el origen de los problemas se encuentra en las discrepancia entre lo que los
progenitores esperan de sus hijos e hijas y mpodamiento real (Collins, 200€ollins, Laursen,
Mortensen Luebker y Ferreira, 1997), para otros, los procesos cognitivos son los responsables del
aumento de la conflictividad (Selman, 1981; Smetana 1988; 1989; Youniss y Smollar, 1985), ya que
el desarrollo del pensamiento formal llevaria al adolescente a rsestmds critico con las normas y
regulaciones familiares, a utilizar argumentos mas soélidos en sus discusiones y a percibir a sus
progenitores de forma menos idealizada.

Con respecto a los temas que provocan discusiones y rifias familiardmsestalizados en
diferentes paises coinciden en afirmar que los conflictos méas frecuentes son motivados por aspectos
cotidianos como la forma de vestir, la hora de llegar a casa o las tareas del hogar (Arnett, 1999;
Noller, 1994). Ademas, esto no suetmbiar mucho a lo largo de la segunda década de la vida, ya
gue los topicos que provocan discusion con mas frecuencia son practicamente los mismos en los
diferentes tramos de edad (Smetana, 1989).

En la ultima década se ha generado una gramdeantle trabajos que vinculan la conducta
desviada del adolescente con las caracteristicas relacionales del nucleo familiar del que procede
(Tolan, Guerra y Kendall, 1995; Mufiédvas y Grafia, 2001). En tales trabajos, los aspectos que
mayor atencion harecibido por parte de los investigadores han sido los constructos «conflicto» y
«comunicacion» dentro de la familia y «estilo educativo parental>.
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Con respecto a la influencia del primero de ellos, «conflicto familiar», en la literatura mas
actual econtramos investigaciones sobre la relaciébn entre las conductas probleméticas en el
adolescente y la pertenencia a familias en las que predomina un ambiente familiar «tenso» y
«conflictivo» (McCuller, Sussman, Dent y Teran, 2001; Bray, Adams, Getz y Z). En ellas
se corrobora que los/as adolescentes que pertenecen a hogares en los que las relaciones entre amb
padres y entre éstos y el hijo o la hija son conflictivas y la vinculacion afectiva es escasa o
inexistente estan en riesgo de involucraes#o en conductas delictivas como en el consumo de
drogas.

Sin temor a equivocacion, se puede sostener que en las ciencias sociales y en la vida cotidiana,
los problemas de la adolescencia y la juventud estan de permanente actualidad, tante, oles
unos afios a esta parte quizd sea mas notable dicha actualidad, y ello por mucreda@sque
sefialaremos treq) el incremento de la relevancia econdémica del consumo en los jovenes, 2) la
extension de la problematica de la drogadicci@®) ka preocupacion social creada por las conductas
antisociales atribuidas sobre todo a los sujetos jov&wmadro, Luengo, SobrglGomezFraguela,
2002; Mirén, Serrano, Godas y Rodriguez, 1997).

Barnes y Olson (1985); Steinberg (1981); Steinberg y Hill, (1978), destacamsjaatbs
procedentes de la investigacion sobre las relaciones familiares indican que en algin momento entre
la infancia y la adolescencia la comunicacién entre los hijogg Yisus progenitores se deteriora:
pasan menos tiempo interactuando juntos, chicos y chicas hablan menos de sus asuntos
espontaneamente, las interrupciones a sus madres y padres, sobre todo a las primeras se hace
mucho mas frecuentes y la comunicaciériana mas dificil.

Sin embargo, no existen muchos datos sobre la evolucidon que sigue la comunicacion entre
progenitores y adolescente a lo largo de toda la adolescencia. Aunque entendemos que la
comunicacion es una caracteristica centrabdeh funcionamiento familiar y que unos adecuados
canales de comunicacién pateffiial son fundamentales para el desarrollo de hijos e hijas,
especialmente durante la adolescencia, es sorprendente lo poco que sabemos sobre la forma en qu
cambia la comunacion a medida que chicos y chicas van atravesando la adolescencia (Jackson,
Bijstra, Oostra y Bosma, 1998; Laursen y Collins, 2004). Los escasos estudios sobre el tema no son
equiparables ni en cuanto a las edades de adolescentes, las muestrasamioea leuforma de
recoger la informacion, lo que puede influir en el desacuerdo que reflejan sus resultados.

Asi, trabajos como el de Jackson (Jackson et al., 1998) o el de Conger y Ge (1999), que
analizan la evolucién de la comunicacion erfeadolescencia inicial y media, apuntan a un
empeoramiento de la comunicacién entre ambos momentos. En esta linea se encuentran los
resultados de un trabajo transversal realizado por Moreno, Mufioz, Tinoco, Pérez, Sanchez y Queija
(2006) en el contexto pafiol, y que parecen indicar que la comunicacion a los 17 afios es mas
dificil que en los momentos iniciales.

Por otro lado, Drury, Catan, Dennison y Brody (1998), que amplian la edad de la muestra
hasta los 20 afios, indican que, comparada con los afasspren la adolescencia tardia la
comunicacién experimenta una mejoria.
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La literatura acerca de los temas que chicos y chicas hablan con sus madres y padres parece
indicar que prefieren hablar de sus planes de futuro, de lo que hacen en sulibeepple las
normas familiares y de problemas generales. Por contra, muy rara vez hablan sobre politica,
religion, sexualidad o drogas (Megias et al., 2002; Miller, 2002; Noller y Bagi, 1985; Rosenthal y
Feldman, 1999).

Un estudio realizadogw Jiménez Musitu y Mugui(2005) destaca que aunque el apoyo
familiar desempefa todavia un importante papel de transicion del adolescente, la adolescencia es ur
momento de cambio también para la red social del adolescente y parece que, desde atiagperspe
multidimensional del apoyo, seria necesario analizar con mayor detalle la aparicion de nuevas
figuras de apoyo como el novio/a y el mejor amigo en relacion con el contexto familiar.

Ademas, se constata que la experiencia de problemas de comun@atiEnmadre y su
impacto en los recursos de apoyo que el adolescente percibe de su padre, estan efectivamente
relacionados con la manifestacion de conductas delictivas del hijo. En el estudio realizado destaca
que: el padre actia como un protector dedélocontexto de la relacion maehgo. Por lo tanto, el
apoyo que el adolescente percibe de su padre parece ser el factor que directamente lo protege de
implicarse en actos de caracter delictivo y, en este sentido, deberia ser activamente promovido en
programas de intervencion (p. ej. escuelas de padres) para la poblawsal gke adolescentes
(Musitu, Jiménez Murgui, citado en Musitu y Garci2000.

Otra condicion que se presenta en el adolescenteessrédpsicosocial experimentadmip
una amplia muestra de adolescentes y explorar posiifiéesncias en esta dimensién entre chicos y
chicas. Los resultados obtenidos pusieds manifiesto, en primer lugar, la relevancia de
determinados eventos vitales estresadtgante la adolesceia¢ particularmente los relacionados
con el ambito escolar y familiaEn segundo lugar, se observo tanto la existencia de un patrén
compartido en el modo en que chicos y chicas experimentan estrés psicosocial durante la
adolescencia, como algunas difeiascsignificativas entre unos y otras, en cuanto al tipo de
situaciones mas frecuentes y el impacto emocional con que se viven (JynhépezZafra, 2008)

La prevalencia de eventos vitales estresantes durante la adolescencia y su relaelon con
impacto emocional. Los resultados sobre la prevalencia de estresores que han encontrado, son muy
similares a los obtenidos porslareadores de la escala (Oliva, Parra y SarQueijg 2008) y van
en la linea de revisiones anteriores (Goossens, 2006jirmando la nocién de vulnerabilidad
asociada al periodo adolescente.

El estrés psicosocial experimentado por adolescentes permite extraer algunas conclusiones
relevantes en el &mbito preventivo de intervencion.

La exploracién de los eventos vitales estresantes durante la adolescencia, lleva como impacto
emocional a través de un procedimiento de autoinforme, reduciendo los costes de investigacion sin
renunciar a la riqueza de los aspectos psicolégicts experimentacion de eventos estresantes. Sin
embargo, aun son escasas las ocasiones en que los investigadores han desarrollado instrumentos ¢
medicion empleando una conceptualizacidon transaccional, en la que hayan incluido preguntas sobre
el grado en ge estos eventos especificos se perciben como excedenseeeulsos del individuo
(Grant CompasStuhlmacher, Thurm, McMahon y Halp2a03).
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Jiménezy lopezZafra (2008), destacda importancia de atender a los eventos vitales
estresantes ulante el periodo adolescente; importancia que ha puesto de manifiesto, a nuestro
entender, la necesidad de desarrollar acciones preventivas que favorezcan estrategias eficaces par
afrontar la acumulacion de estrés psicosocial y que promuevan, en \dgefimitocesos de
adaptacion positivos. Nuestros datos apuntan hacia la adecuacion de desarrollar este tipo de
intervenciones en el seno de las instituciones escolares, en torno a las cuales se observa una mayao
acumulacion de elementos estresantes. Si @ersnos, ademas, que durante la adolescencia la
interaccion con los iguales se circunscribe en gran medida a la escuela, este entorno se establece
como un ambito de intervencidn especialmente propicio para promover actuaciones encaminadas a
desarrollar esategias que permitan a chicos y chicas afrontar la acumulacion de estwésgiaic
de forma satisfactoria

Siendo cierto lo que acaba de argumentarse, es importante resaltar la necesidad de desarrollar
a su vez actuaciones en el contexto feamilya que en gran medida es en el &mbito de la familia
donde chicos y chicas vivencian de forma mas negativa los acontecimientos estresantes que
experimentan durante la adolescencia. Como diversos autores vienen sefialando, aunque en el
periodo adolescemtios iguales comienzan a adquirir un papel relevante, el familiar continda siendo
un coitexto fundamental (Oliva, 2003). Achas, la adecuacion de trabajar con chicos y chicas de
forma conjunta para el desarrollo de estrategias de afrontamiento de estrésantes, dado que
unos y otras muestran un patron bastante similar en cuanto a la acumulacion y el impacto emocional
causado por el estrés psicosocial durante el periodo adolescente. Esta actuacion conjunta, sin
embargo, debe ser matizada para ateddeforma diferenciada a algunas necesidades, poniendo
especial atencion a la vulnerabilidad de las chicas ante los eventos estresante relacionales y teniendc
en cuenta, en el caso de los chicos, su particular sensibilidad a experimentar comportamientos
disruptivos, especialmente en el ambito escolar.

El papel de los eventos vitales estresantes durante la adolescencia y su relevancia como ambito
de estudio y actuacién significativo para chicos y chicas durante este periodo, pone en marcha
intervencones preventivas fundamentadas en los resultados de investigaciones como la nuestra, asi
como continuar profundizando en el estudio de esta dimension, particularmente por la relacién que
este tipo de eventos puede mantener con el desarrollo de probleajastelelurante la adolescencia
y que no ha sido explorada en investigaciones mas profundas (JyrsfiwezZafra 2008).

1.9 Violencia, riesgo, conducta delictiva y compromiso.

La adolescencia es una etapa del ciclo vital cwagd, en la que existen diversas
dificultades ya sea por los cambios personales, fisicos, sociales, familiares y de roles que se van
produciendo. Tal vez por ello sea necesario ampliar la vision, adquirir una perspectiva global, no
basada Unicamente en plopio adolescente sino en las influencias externas que ejercen tanto de
factores de proteccion como de factores de riesgo instigadores para que tengan lugar determinados
comportamientos o conductas problemati®gsez (2015)Ruiz (2014).

El periodo adolescente conlleva un complejo comportamiento entre los jévenes, los
investigadores Musitu, Martinez y Varelgtédo en Pereira2011), indican que la relacién entre
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adolescencia y conflicto esta tan interiorizada socialmente, que pareceablgevijue los
adolescentes desarrollen algun tipo de problematica a la que padres, profesores y la sociedad en st
conjunto no deban hacer frente. Moratalla (2011), seafiz¢ala adolescencia tiene un constructo
subjetivo y social, y que cada cultura y cadamento historico hace de ella una interpretacion
distinta y que el rol social asignados a ellos, presenta sus propias peculiaridades conforme a esta
etapa vital.

Gutiérez, Martinez y Lobo42017); Castrd-igueroa (2017gn un estudio sobreddactores
psicosociales de riesgo asociado a la conducta violentjovenes salvadoreficsefiala que el
fendmeno de la conducta violenta es un problema complejo, multicausal, multidimensional y
multifactorial, que ha sido estudiado a través de los &®ta.conducta es abordada por diferentes
disciplinas, como la psicologia, psiquiatria, sociologia, antropologia, criminologia, biologia,
neurologia, medicina y el derecho, entre otras.

El analisis del factor Victima de violencia psicol6gicda@mfancia revela que existen cerca
de cuatro de cada diez jovenes salvadorefios que fueron victimas de este maltrato en el hogar; en e
factor Supervision y control de los padres, se observa que mas de tres de cada diez jévenes no
reciben supervision de$ padres; referente al factor Victima de violencia fisica, el estudio revela
que cerca de cuatro de cada diez jévenes son victimas de esta violencia; al hablar del
comportamiento agresivo, se hace referencia a una multicausalidad. Tal comportamiento esta
influenciado por diferentes factores: sociales, culturales, genéticos y biolégicos, tanto del ambito
familiar como del individual.

Los estudios de Arias (2016); Matta (2016), sobre reincidencia en condickasta
delictivas adolescentes, d@ndmeno multifactorial donde convergen aspectos de indole personal,
familiar, social, econémica y cultural. Lo anterior indica una desarticulacién entre los participes de
la misma, familiasociedaeEstado, pues las implicaciones y el deber ser de dicpansabilidad
compartida, involucra no sélo la formacion, sino el control de los adolescentes.

Frias,(2006; INE, (2012; Meneses, Gil y Romd010; Moreno,(2013; Mufioz Rivas,
Grafia, Pefia y Andrey2002, sefialanque las diferentes condas de riesgo asociadas a la
adolescencia y las motivaciones que propician que éstas aparezcan son diferentes entre chicos y
chicas. Los chicos suelen tener mayor prevalencia con respecto al consumo de drogas, estar
compenetrados con bandas y conductasauiales y delictivos, mientras que las jovenes se suele
prever que obtengan mejores calificaciones y una mayor implicacion social a diferencia de los
varones.

Todo poder es productivo, esa es una de las principales ideas heredadasitet &z el
estructuralismo hacia el pesstructuralismo en las ciencias humanas y sociales.

Y lo que la mayoria de poderes producen es cuerpos. El cuerpo es un discurso, y cualquier
discurso es a la vez cuerpo, por eso es importante,adadb analizar a la juventud, preocuparse
por la construccion de cuerpo que esta presente en su constitucion.

A E|I cuer po emiedisjavenhaad dimerssiondpamatiaade dar formas y sentidos
del estar en el mundo, de asomarse ,adél ocuparlo y vivirlo creativamente. Es importante
observar, en los cuerpos de los jovenes, nuevas formas de escritura, registros de sentido, de sabere
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ah2z constituidos y constituyentes del wvivir
(Cerbino, 2001:57).

Bajo la perspectiva del cuerpo tienen lugar multiples ejercicios de poder, que desde dentro y
desde fuera construyen cuerpos juveniles. Es posible identificar tres tipos de construcciones: la que
se relaciona con el riesgepresentado por el despertar de la sexualidad; la que se relaciona con la
conflictividad, que remite a la violencia; y la que responde a la atribucibn de un potencial
transformador, que reconoce su compromiso con las luchas sociales.

La primea construccion del cuerpo se revela en los discursos de la sexualidad. Las cartillas
y otro tipo de documentos fAformativoso sirven
desarrollo de adolescentes (10 a 19 afios de edad) y jovenes (19 a24ade edad) fAes
clave para el progreso social, econ-mico y po
|l a pr8ctica estos sectores fAno figuran en | ac
exceptocuandosucomdu a es i nadec ua tozdnfaftddspohalaad0@n o , Mo r i

La conducta inadecuada es precisamente el tipo de conducta que no corresponde con los
estandares de la vida adulta en relacion a la sexualidad. Se establecen ademas algunas problematice
relacionadas con esta misma condicion: altas tasas de gifhifias que no asisten a centros
educativos, altas tasas de desercion escolar, altas tasas de desempleo a pesar de representar a ce
de la mitad de la poblacibn econ6micamente activa, una alta incidencia en las enfermedades y la
mortalidad adultas das conductas de riesgo de la adolescencia, las tasas de fertilidad aumentan en
proporcién inversa a los ingresos, asi mismo, el uso y conocimiento de métodos anticonceptivos
aumenta conforme a la edad, lo que relacionado con el primer dato revelavidredtabilidad de
los jovenes a las enfermedades de transmision sexual y a embarazos no deseados.

Respecto de las condiciones mentales que acomparfan a la adolescencia, la comparaciéon de
distintas fuentes, como Banco Mundial, Organizacion Panamericana de la Salud, entre otras, se
estima que 11 y 33% de los jévenes de Latinoamérica y eleCagfiere tener algin problema de
salud mental, principalmente depresién y conductas suicidas.

Como vemos, en esta produccion se da prioridad al discurso psicoldgico y biolégico de la
adolescencia, relacionando la edad con los cambios biodgipsicologicos sufridos a causa del
transito de la nifiez a la adultez.

El cuerpo que produce es un cuerpo intervenido. Intervenido por las instituciones de salud
publica, por la educacion sexual y por los estigmas sociales acerca de lar@angdte cuerpo es
ademas afectado por las condiciones estructurales de la sociedad, es decir, es la consecuencia de |z
carencias en educaciéon sexual, proteccién social, acceso al empleo y la falta de control respecto a
los abusos al interior de la faimil En resumen, es un cuefmasultado de problemas estructurales
m8s amplios y que fAino concierneno al joven, s
e intervenido por los tratamientos y programas sociales.

En otro espectro seneuentra el cuerpo atravesado por la violencia. Si la juventud es una
edad sin tregua es también porque vive en una eterna batalla en pos de la identidad social, una
batalla en la que no hay descanso, pues no se trata de una guerra de conquistas @ e g
guerrillas en la que deben utilizarse todos los recursos materiales y simbadlicos pese a tener la certezs
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de que la victoria solo puede ser moral. Tampoco hay tregua en la representacion mediatica de la
violencia juvenil, pues son siempre rostréggnes los que aparecen como protagonistas en las
luchas callejeras (Ferrandiz y Feixa 2005).

En el estudio de la conducta delictiva en adolescentes, ya desde los afios noventa, distintos
autores han formulado modelos psicosociales desde los cuymder entender estos
comportamientos mediante el analisis de los factores de riesgo y proteccion presentes en la familia,
los iguales, la escuela y la comunidad (Hawkins, Catalano y Miller, 1992; Jessor, 1993). Desde estos
planteamientos, la familia commntexto mas importante e inmediato del desarrollo del individuo
(Bronfenbrenner, 1979; Gracia y Musitu, 2000; Parke, 2004) ha sido ampliamente estudiada en
relacion con las conductas delictivas de los hijos adolescentes.

Asi, en numerosas invegéiciones se han detectado mdultiples factores de riesgo familiar que
tienen que ver con la composicion familiar (familias numerosas, rotas 0 monoparentales), el estatus
socioeconémico bajo (Thérond, Duyme y Capron, 2002), la existencia de una histotier feenil
problemas de conducta (McCabe, Hough, Wood y Yeh, 2001) y con un funcionamiento familiar
caracterizado por la baja cohesion, el conflicto, las pobres interacciones entre padres e hijos, el estilo
de socializacion negligente y la disciplina coereait{GGarcia, Pelegrina y Lendinez, 2002; Juang y
Silbereisen, 1999; Juby y Farrington, 2001; Matherne y Thomas, 2001; Loeber, Drinkwater, Yin,
Anderson, Schmidt y Crawford, 2000).

Tradicionalmente, los estudios relacionados con la conducta debetihan centrado en los
varones y se han realizado a menudo con muestras seleccionadas de adolescentes implicados e
conductas delictivas con caracter cronico: adolescentes que viven en familias o barrios de alto riesgo
0 adolescentes con sentencias ofegsalSin embargo, se ha constatado que aproximadamente sélo
un escaso porcentaje de los adolescentes (entre un 2% y un 10%, segun los estudios) que informar
haber cometido alguna conducta de caracter delictivo han sido oficialmente senteporatios
justicia (Cloutier, 2008Ritakallio, KaltialaHeino, Kivivuori y Rimpeld, 2004).

Paralelamente, numerosos autores han destacado la importancia de la familia como una fuente
de recursos que permiten al adolescente afrontar con éxito los cambi@l@sariesta etapa
evolutiva (Davies y Windle, 2000; Parke, 2004), destacando entre estos recursos el apoyo social
proporcionado por los padres (Musitu, Buelga, Lila y Cava, 2001; Branje, Van Lieshout y Van
Aken, 2002). En efecto, en la mayoria de estassitigaciones se ha constatado la importancia del
rol de los padres como fuente de apoyo en el ajuste emocional y conductual de los hijos (Branje et
al., 2002; Denaray y Malecki, 2002; JacksoSeymour,2000; Warren, 1972Juang y Silbereisen,

1999).

No obstante, son pocos los trabajos en los que se haya analizado cOmo este recurso, el apoyc
social proporcionado por los padres, se relaciona con la conducta delictiva, y muy particularmente el
mecanismo por el cual la presencia de apoyo socialaosencia, se relaciona con los problemas de
ajuste psicosocial del adolescente. En este sentido, en la literatura dedicada al estudio del apoyo
social, tradicionalmente dos son las hipotesis que han recibido una mayor atencion: la hipotesis de
efectos pincipales y la hipotesis buffer (Gracia, Herrero y Musitu, 2002). La hipoétesis de efectos
principales sefala que el apoyo social ejerce directamente un efecto positivo en el ajuste psicosocial.
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Desde este punto de vista, la disponibilidad deyapsocial actia como un factor protector
frente al desajuste psicosocial, mientras que su ausencia constituye un factor de riesgo. La hipétesis
buffer hace referencia a un efecto moderador del apoyo social que protege de las influencias
potencialmente negivas que el estrés puede tener en el ajuste psicosocial del individuo. En el
ambito de la delincuencia en adolescentes, diferentes autores han encontrado evidencia empirica
relacionada con el efecto moderador o buffer del apoyo social: elevados nieelestrés
interactuando con altos niveles de apoyo se han relacionado con reducidos niveles de conducta
desajustadéCriss, Pettit, Bates, Dodgelapp, 2002; JacksonSeymour, 2000Warren, 1972

Sin embargo, otros autores han sugerido quapeyo social tendria mas bien un efecto de
mediacidn entre el estrés y el desajuste psicosocial (Carter Guest y Biasini, 2001 ;-Beatmam,
Coupet, Egler, Mattis y Banyard, 1996). De acuerdo con esta tercera hipotesis, el apoyo social
funciona como un&ariable que interviene entre el estresor y el ajuste psicosocial, dando cuenta o
explicando, al menos en parte, como el estresor tiene un efecto negativo en el ajuste del individuo.
En esta situacion, el estresor no tiene unBluencia directa en el agte sino que influye en los
recursos de apoyo social que a su vez se relacionan directamente con el ajuste psicosocial, o lo que
es lo mismo, el estrés ejerce una influencia indirecta en el ajuste a través del mecanismo traductor
del apoyo social.

En este sentido, una hipétesis mediacional del apoyo social referida a la relacién entre
caracteristicas familiares estresantes y la manifestacion de conductas delictivas en los hijos
adolescentes se fundamentaria en una perspectiva coguitiiad déapoyo (Bowlby, 1969).

Segun Bowlby (1969) la calidad de las relaciones del nifio en su familia configuran sus
modelos cognitivos internos de representacion del self y de las relaciones con los demas. Estos
modelos influyen en la percepcion amrde la disponibilidad de los demas e influyen en su
capacidad posterior para percibir apoyo tanto de los padres como de otras personas significativas.
Ademas, dicha capacidad, aunque resistente al cambio, puede alterarse a lo largo del ciclo vital vy,
por lo tanto, la calidad de las relaciones padhigss durante la adolescencia es todavia una fuente
importante de influencia para el desarrollo de los recursos de apaybigee del hijo (Sarasgn
Pierce, Shearin, Sarason, Waltz y Pod®91; Simons, Cleg Conger y Elder, 2001). En sintesis,
segun la hipétesis mediacional seria la mayor o menor calidad de las relaciones familiares la que
configuraria los recursos de apoyo percibido del hijo, los que a su vez influirian en los niveles de
conducta delictiva

Es importante también sefalar que, en el estudio de la conducta delictiva, junto al apoyo
proporcionado por los padres, otros autores han destacado la necesidad de considerar el apoyc
proporcionado por fuentes extra familiares de apoyo comaupb de iguales

(Ciariano, Bo, Jackson y Van Mameren, 2002; Scholte, Van Lieshout y Van Aken, 2001), las
relaciones didicas de amistad (CrisBettit, Bates, Dodge y Lag002) o la disponibilidad de un
mentor natural como un profesor o vecino (Zimmerm@ingenheimer, 2002).

En este sentido, frente a una medida global del apoyo social, parece fundamental estudiar
este recurso psicosocial desde una perspectiva en forma de red, es decir, considerando todas la:
relaciones de apoyo simultdneamente: porlado, la calidad de cada relacion de apoyo y su
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influencia en la conducta adolescente se puede estudiar en el contexto de las otras relaciones de
apoyo; Yy, por otro lado, en la adolescencia, las relaciones con los diferentes miembros de la red
social se mBcuentran en un momento de cambio y, por lo tanto, es importante considerarlas
separadamente (Fernandez del Valle y Bravo, 2000; Van Aken y Asendorpf, 1997). En esta linea,
diferentes autores han encontrado asociaciones entre relaciones personales edpeaticas de

apoyo y diferentes problemas de conducta en adolescentes (Dgmdadgcki, 2002; Scholtey/an

Lieshout y Van Aken2001; Van Aken y Asendorf, 1997).

Existe una contradiccion entre las conductas deseables y las frecuentes, sogesiad parece
sensibilizada hacia la violencia en algunas de sus manifestaciones, como la violencia juvenil, la
violencia de género, etc. En concreto, en las dos ultimas décadas, los medios de comunicacién han
destacado las noticias relacionadas eowvidlencia adolescente y juvenil y, especificamente, con la
que se produce en el &mbito escolar o derivada de ella.

Una de las formas de violencia (delito) que méas repercusion esta teniendo actualmente sobre
las personas en edad escolar es dyibgl Se trata de un anglicismo que se podria traducir como
"matonismo” (bully significa maton vy, to bully, significa intimidar con gritos y amenazas y maltratar
a los débiles). Ofnate y Pifiuel (2007), entienden que el bullying se refiere solo al rfialtaty
gue éste constituye solo una parte del total de conductas de hostigamiento y acoso que sufren los
escolares, por eso prefieren usar el término mobbing, normalmente reservado para el acoso laboral,
pero lo traducen en este ambito como acoso esgdtadefinen como "un continuado y deliberado
maltrato verbal y modal que recibe un nifio por parte de otro u otros, que se comportan con él
cruelmente con el objeto de someterlo, apocarlo, asustarlo, amenazarlo y que atentan contra la
dignidad del nifio"De hecho, no son pocos los autores que incluyen al bullying dentro de campo
sanantico de acoso (GomedZaynes, Nufiez, Jacobson y MoyaR2007).

En los ultimos afios los medios de comunicacion se han mostrado mas sensibles a la
violencia, tanto e la familia (de género, sobretodo), como a la que se produce en el medio escolar
(bien entre adultos padres a profesores, bien entre alumnosngpulin embargo, el tratamiento
inadecuado de estos sucesos y la mala difusibn mediatica puede dar lugalesenfoque del
problema en dos direcciones: 1°) favorecer una "normalizacion" o habituacién, con el consiguiente
desinterés o conformismo y, 2°) encauzar a la poblacion hacia una "generalizacién o trivializacion"
del problema, de modo que a cualquienficto entre escolares se le asigne esta etiqueta. Para no
sufrir este Ultimo error nos interesa analizar los casos concretos a la luz de unos criterios
diagnésticos, que, siguiendo a Ofiate y Pifiuel (2005) podemos resumir en tres: 1) la existencia de
unao mas conductas de hostigamiento intencionadamente reconocidas como tales; 2) la repeticidon
de la conducta que ha de ser evaluada por quien la padece como no meramente incidental, sino
como parte de algo que le espera sistematicamente, en el entorng esdalaelacion con aquellos
que le acosan; y, 3) la duracion en el tiempo, con el establecimiento de un proceso que va a ir
minando la resistencia del nifio y afectando significativamente a todos los ordenes de su vida
(académico, afectivo, emocionalpfdiar).

La investigacion mas completa realizada hasta la fecha en Espafia es la presentada por Ofate
y Pifiuel en el Informe Cisneros X (2007). Para realizar esta investigacion, pasaron el cuestionario
AVE, cuestionario de Autoevaluacion de laoMncia Escolar (Pifiuel y Ofat2006) a 24.990
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alumnos entre 7 y 18 afios pertenecientes a 14 comunidades autonomas. Los resultados de esto
estudios varian en funcién de los criterios utilizados. Por ejemplo, Ortega yMéorhan (2000)

hablan del 19% de agresores, pero reducen esa cifra al 1,4% al utilizar como criterio el haber
cometido agresiones al menos una vez por semana durante el dltimo trimestre.

En general, las cifras de agresores osalare el 11,4% (Cerezbartinez y Casare2005)
y 22,4%(Onate y Pifiuel, Cisneros, 200%as de victimas estan entre un 3,4% (PAgoado, 2006)
y un 23,3% (Ofiate y Pifuel, Cisneros, 2005); las de personas ajenas, entre el 22,4% (Ortega
Calmaestray MoraMerchan, 2006) y 80,5 % (Digkguado, 206); y, las ambivalentes, entre el
3,4% (DiazAguado, 2006) y el 43,8% (OrtegaMora-Merchan 2000). En la ya mencionada
Encuesta del Consejo Escolar de Andalucia, y en lo referente a la provincia de Cadiz, a la pregunta
de "con qué frecuencia se producem tu centro las siguientes actuaciones del alumnado con
relacion a tus comparieros”, de un total de 130 alumnos de ESO, Bachillerato y FP contestan que
suceden "muchas veces" o "siempre" intimidaciones con amenazas,16; agresiones verbales, 55;
rechazos, Q; discriminaciones, 8; y dafios en materiales de otros o del centro, 29.

Por lo general, la incidencia del problema del bullying es relativamente similar en distintos
paises desarrollados y afectan directamente a la mitad de la poblacion Esrolaste fendmeno
no es uniforme a lo largo de la escolarizacion y tiene manifestaciones particulares al introducir
algunas variables. En general, los estudios llegan a las siguientes conclusiones parecidas:

a) Se produce una progresiva disminucion dehexp de agresores y victimas entre primaria y
secundaria (por ejemplo, en el Informe Cisneros VII, los autores hablan de que la tasa de acoso
en siete veces superior en 2° de Primaria respecto a 2° de Bachillerato, pasando del 43% al 6%),
b) Suele haber nséagresores y mas victimas entre los varones, c) Estos son agredidos sélo por
varones, mientras que las chicas son agredidas tanto por chicas cuanto por varones, d) Las
chicas reciben mas agresiones verbales y sociales que los chicos, quienes, parrsgibarte
mas agresiones fisicas, e) Los alumnos con alguna diferencia significativa (fisica o psicolégica)
gue les lleve a ser considerados inferiores en algun sentido son mas proclives a ser victimas, f)
Muchos alumnos que, en las primeras etapas egesa@aan agresores, dejan de serlo en cursos
mas avanzados; pero los agresores de los cursos avanzados lo han sido también en los curso
anteriores. Es decir, no suelen incorporarse nuevos agresores en los ultimos cursos.

La violencia entre iguas no es exclusiva del entorno escolar y, aunque los alumnos
contestan que suelen darse estas conductas prioritariamente en los recreos, también se extienden
la calle donde adquieren formas mas variadas de manifestacion como pueden ser el consumo
excesvo de alcohol, incluso a edades precoces en el marco del fendmeno conocido como
"botellon”; la delincuencia comuan, sobre todo la relacionada con el trafico de drogas y la obtencién
ilicita de recursos para conseguirlas; la violencia de género, que atiuntd agresiones sexuales
y violaciones como las lesiones y crimenes pasionales; la violencia xendfoba y tribal (tribus
urbanas, algunas conformadas por jovenes de etnias o de paises generadores de inmigracion, en lo
paises de acogida, como los céleBtedin Kings"; fenomeno, por otro lado, ya antiguo y descrito
maravillosamente en la pelicula "West Side Story"); la violencia ludica asociada en numerosas
ocasiones al consumo de drogas Yy alcohol y la violencia amparada por argumentos ijpmiticos
es el caso del terrorismo callejero, denominado eufemisticamente por los politicos "de baja
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intensidad”, como la tristemente frecuente "Kale borroka"™ en Euskadi, sin olvidar los dramaticos
sucesos del afio pasado en Francia con las duras protestas endsshzstlmanes. En realidad,

son muchas formas de manifestacion que tienen un denominador comun: la violencia (Gémez,
Haynes, Nufiez, Jacobson y Moyar2®07)

No obstante, las dimensiones del problema entre los jovenes no parecen evolucionar de
forma negativa si nos atenemos a los datos objetivos publicados en el Informe de la Juventud en
Espafa 2004, del Ministerio desuntos Sociales (LopeZarreras y TafunelR005), citando como
fuente a la Direccion General de Instituciones Penitencidfiaseste informe se concreta que,
mientras la poblacion reclusa se ha incrementado y ha pasado de 22.396 internos el 31 de diciembre
de 1985, hasta 51.882 el mismo dia del afio 2002 (sin incluir a Catalufia en esta Ultima cifra), la
participacion de los jovees menores de 25 afios ha pasado de 5.652 en 1985 (representando el
25,2% del total de reclusos) a 6.647 (el 12,8% del total). Aunque hay que tener en cuenta que a
partir del afio 2001 la edad penal pasé de 16 a 18 afios, en el afio 2000, cuando atetalesiad p
de 16 afios, la poblacion reclusa menor de 25 afios representaba el 14,3% del total de esa poblaciér
reclusa. Estos datos nos indican que, al menos entre esas fechas, la poblacion reclusa juvenil tiende ¢
estancarse, mientras que, en general, eentiigie reclusos aumenta.

Las variables sociales que facilitan el aprendizaje y mantenimiento de estas conductas
provienen de los distintos niveles de socializacion en nuestra cubiufamllia, la escuela, los
iguales, los medios de comunidaatiy la sociedad gener@dmez. et al., 2007).

La construccién del yo en el ser humano se produce a partir de la interaccién con los otros y,
sobre todo, con los otros iniciales: por tanto, quienes van a marcar los cimientos de esa canstruccié
esla familia, preferentemente los padres. Como un elemento mas del contenido de esa construcciéon
esta la interpretacion del mundo que éstos tengan, su escala de valores, las actitudes hacia los dema
y sus formas de relacién. Asi pues, los modelosetieion aprendidos en la familia tanto por
experiencia directa como vicaria, las escalas de valores y los estilos educativos de los padres llevan
a los hijos a la construccion de sus propias escalas de valores y estilos de relacion; y, como las
personas &cemos una seleccion perceptiva para defendernos de la disonancia cognitiva y no
sentirnos mal, tendemos a elegir de forma mas o menos automatica aquellos elementos del medio
que tienden a confirmar que nuestra perspectiva es valida. Esto lleva a oquerdasiones en el
marco familiar sean cruciales para la aparicién de conductas violentas.

En este mismo orden, un estudio realzadr Concepcion y colaboradore#tado en Aroca
Montolio, Lorenzo y Mir62014) Garciay Alberola(2015),la violencia filial en la primera década
del siglo XXI ha sido la de Cottrell (2001) que entiende que son conductas que causan miedo en los
progenitores con el objetivo de obtener poder y control sobre ellos, utilizando la violencia
psicologica, fisica y econdoa. Asimismo, las definiciones referenciadas en los documentos
nacionales e internacionales sobre este tipo de maltrato en el contexto familiar (Cottrell y Monk,
2004; lbabe, Jaureguizar y Diaz, 2007; Kennair y Mellor, 2007; Omer, 2004; Pereira, Bertino
Romero, 2009; Robinsomavidson y Drebot,2004; Walsh y Krienert, 2007; Webster, 2008) no
incluyen todos los elementos requeridos para que un comportamiento se pueda tipificar de maltrato
desde la Criminologia o el Derecho Penal espafiol: intencionattdadciencia, reiteracion y con
objetivos especificos o violencia instrumental.
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En este sentido, traemos a colacién el concepto de violencia interpersonal, mas amplio y
preciso que el de conducta violenta, que nos propone Beyebach (2007; p. ZOE | mal t |
interpersonal es la utilizacion repetida de conductas maltratantes (agresiones fisicas directas y/o
indirectas, conductas de descalificacion, conductas de dominio y/o conductas de desaprobacién) por
parte de una o varias personas en sudotébn con otra u otras y que implican intencionalidad de
causar dafoo.

Aunque una conducta aislada podria tener las consecuencias de la violencia interpersonal
(por ejemplo, una sola agresion fisica grave), en nuestra definicion del malivaparfental, los
diferentes tipos de violencia se ejercen sobre la victima de forma reiterada, o que nos permite a la
vez determinar conceptualmente, delsderiminologia, la figura del victimario y de la victimaa
violencia filio-parental es aquelldonde el hijo/a actla intencional y conscientemente, con el deseo
de causar dafo, pgricio y/o sufrimiento en sus progenitores, de forma reiterada, a lo largo del
tiempo, y con el fin inmediato de obtener poder, control y dominio sobre sus victimas para
conseguir lo qudesea, por medio de la violencia psicologica, econémica y/o fisica (Aroca, 2010).

Como se ha mencionado, los hijos que maltratan a sus progenitores utilizan tres tipos de conductas
gue pasamos a delimitar:

La violencia psicoldgica (incluimos la verbal, no verbal y emocional) que implica conductas
que atentan contra los sentimientos y las necesidades afectivas de una persona, causandole
conflictos personales, frustraciones y traumas de origen ienabcque peden llegar a ser
permanentesiroca y Garrido(citado en Herrera y Morale2005). Las mas habituales en estos
hijos son: ignorar o ningunear las progenitores, humillar, degar el afecto, expresiones no
verbales de desprecio o-geadacionretirar el afecto, romper y golpear objetos para amedrentar,
amenazar, mentir, insultar, culpabilizar, manipular, ausentarse de casa sin avisar, omisién de ayuda,
coaccionar e intimidar (pegar patadas a puertas, pared, lanzar objetos, esgrimir cuohitipsro
cristales).

La violencia econdmica se refiere a conductas que restringen las posibilidades de
ingresos/ahorro de los progenitores por medio de robos, venta o destruccion de objetos, generacion
de deudas (mdviles, juegos, compras) y utilizacién de tarjatasbas por parte de los hijos. Dafios
econdmicos que deben asumir los progenitores.

La violencia econdmica se refiere a conductas que restringen las posibilidades de
ingresos/ahorro de los progenitores por medio de robos, venta o destdecbjetos, generacion
de deudas (méviles, juegos, compras) y utilizacién de tarjetas bancarias por parte de los hijos. Dafios
econdémicos que deben asumir los progenitores. La violencia econémica va acompafiada de la
psicolégica en conductas como: amenarasntiras, chantaje emocional, extorsion, coercion y
manipulacion, basicamente.

Se entiende como violencia fisica el conjunto de conductas que pueden producir dafio
corporal causando heridas por medio de objetos, armas o partes del cuerpojpasaa patadas,
bofetones, golpes y empujones. Sin olvidar que todo maltrato fisico comporta, a su vez, el
psicolégiceemocional (humillacién, impotencia, desamparo) (Ibabe et al., 2007; Rechea, Fernande
y Cuervo, 2008; Romero, Maleno, Canoca, Ant@®Q7). La omisién de ayuda o abandono en una
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situacion de vulnerabilidad de la victima que también se@mpla como maltrato fisico y psico
emocional.

La realidad preocupante del maltrato que se presentan frente a puberes y adolescentes que
causan dafo, perjuicio y sufrimiento a sus madres y/o padres, utilizando la violencia psicolégica,
fisica y econ6mica, aunque no es necesario que aparezcan los tres tipos a la vez. A| respect
Robinson, Davison y DrebdR004, p. 58) informan del estudioafizado por Evans y Warren
Sohlberg (1988), en el que se destacan las formas mas frecuentes de maltrato que sufrian los
progenitores: fisico (57%), seguido de agresion verbal (22%), con uso de arma (17%) (Normalmente
un cuchillo o arma de fuego), y un 5&mzando y destruyendo objetos.

En el trabajo de Eckstein (2004) con 20 progenitores, entre 35 y 55 afios, con una media de
3,4 hijos y que habian participado previamente en diversos programas de-asestrdamiliar, se
obtuvieron los siguieet resultados tramnalizar la violencia verbal, emocional y fisica: (a) de los
20 progenitores entrevistados ninguno informé haber padecido los tres tipos de violencia en un
mismo episodio violento; (b) todos informaron que el primer tipo de violenaieidgepor su hijo
fue la verbal, cuando tenia alrededor de 13 afios, y que se incrementé en intensidad y frecuencia con
el transcurso del tiempo; (c) cuando la violencia verbal no tuvo efecto aparecié el maltrato
emocional y/o fisico, entre los 13 y 16 afiggle también se incrementaron en intensidad y
frecuencia con el paso del tiempo; y (d) segun los progenitores, la gravedad del maltrato estaba
vinculada a si sus hijos habian obtenido o no lo que deseaban.

Eckstein (2004), considera preocofmque estas victimas midieran su éxito frente al hijo
segun el tipo de violencia que éste utilizaba contra ellos, y no el que dejase de utilizar cualquier tipo
de violencia. A tenor de sus conclusiones, los hallazgos apoyan la evidencia empiricacqugumdi
el maltrato verbal es un claro indicador del maltrato fisico posterior (Aroca y Garridg,c2add
en Herrera, 20Q8erkowitz, 1990; Gelles, 1994; Infante, 1995; Marshall, 1994).

Segun Aroca (2010), ante la conducta prepotenielgnta del hijo, se establece una nueva
direccion actitudinal parental a causa de la frustracion que sufren, adoptando una conducta de
hostilidad y dureza. En ese momento, el hijo necesita vengarse, tomar la revancha y establecer
represalias para contrastar la dureza de sus progenitores incrementando, de nuevo, sus agresiones.
Esta escalada violenta hace que aparezca, de nuevo, la actitud suave o de sumision parental para qu
el clima familiar no sea tan estresante, para lograr vivir y convivir erogar lmenos conflictivo y
bajar la tension.

En palabras de Harbin y Madden (1979, p .
refuerzan el comportamiento del hijo desistiendo o cambiando de posicidbn como respuesta del acto
agresivo del hijo . Aunque en <ciertos casos | os ©progen
apareciendo una lucha de poder constante. Por consiguiente, se establece un circulo bidireccional de
sumisionhostilidad/hostilidaehostilidad. A su vez, esta-Hireccionalidadprovoca dos tipos de
escalada en la violencia filial, tal y como describe muy acertadamente Omer (2004), cuando nos
sugiere la existencia de una escalada complementaria (en la que la sumision parental aumenta las
demandas y actitud violenta del hijo) y weecalada reciproca (donde la hostilidad parental genera
hostilidad filial). La escalada complementaria es asimétrica y se caracteriza por las dinAmicas de
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chantaje emocional. Segun Aroca (2010), ene egroceso, cuanto mas extremo sea el
comportamiento dehijo, mas dispuesto se sentirdn los progenitores a comprar su tranquilidad
mediante concesiones. En estas circunstancias, el mensaje que recibe el hijo es que son demasiad
débiles para defenderse ante sus amenazas. De esta forma, el muchacho seragoaprerde a
conseguir lo que quiere por la fuerza, y los progenitores a someterse. Por su parte, la escalada
reciproca se caracteriza por el aumento mutuo de hostilidad. En este tipo de interaceion filio
parental, cada parte siente que el otro es elsagly que uno mismo solo actla en defe propia.

Por tanto, los mayores niveles de violencia se alcanzan como resultado de esa sensat&n de es
atrapado en un circulo sin salida (Aroca, 2010; Orford, 1986).

Pero, laescuelatiene tambiénuna funcion socializadora. Es cierto que la socializacion
conlleva, al menos inicialmente, unas dosis de represion de los deseos espontaneos para, en el mejo
de los casos, facilitar su racionalizacion, con lo que se asumiria como deseable esa no puesta en
practica de las conductas que lleven a la satisfacciébn de esos impulsos y deseos; de este modo
consideramos gue es deseable que eso sea asi, como un mal menor, en funcién de una meta superi
como es que el bienestar general aumente, que los derechas dlemas sean respetados como
queremos que se respeten los nuestros.

Pero, al dia de hoy, el modelo escolar actual suele ejercer esta funciébn de una forma
basicamente frustrante y, por tanto, generadora de agresividad. ¢Hay razones suficientes para que :
un adolescente le obliguen a estar sentado durante 5 6 6 horas diarias, callado, oyendo cosas que n
le interesan y no quiere oir? Estas circunstancias, entre otras tales como la calidad de la relacion en
clase y la metodologia de la ensefianza, son ggmes de frustracion y, por tanto, de agresividad
(sin entrar en las psicopatologias emergentes) (Gala, 2007); que el adolescente canalizara de
diversas maneras: a) rechazandolas y buscando el bienestar a través de los grupos de iguales, grupc
gue tienersus propias normas de socializaciGm-groupm segun las cuales el estatus lo consigue
cada uno en funcidn de sus "méritos”, y no suelen considerar como "meritorio" el respeto a los mas
débiles 0 a quienes no pertenecen a su grupo; b) subordinandakdt@lpor temor al castigo; c)
aceptando emocionalmente las situaciones al entenderlas como buenas porque asi lo dicen los
adultos "atractivos" y con autoridad referente; o, d) asimilandolas racionalmente porque ven clara la
deseabilidad de esas circumstias y la dificultad de ser sustituidas por otras mejores.

El incremento de la violencia, su magnitud y efectos destructivos sobre quienes se encuentran
en mayor desventaja y vulnerabilidad, nos llevaron a investigar sobre la tematica. Pagtilmos d
premisa que la ausencia de apoyo social (familia, escuela, Estado) aumentan las posibilidades de
violencia entre los adolescentes. Describimos y caracterizamos conductas relacionadas con violencia
para desarrollar estrategias de intervencién promdueiecciones de prevencion. Trabajamos con
una muestra de adolescentes escolarizados y no escolarizados de la ciudad de Coérdoba (Argentina,
aplicando una encuesta anonima cuyos resultados se procesaron -tofo.Hm devolucion a
través de talleres contestegias participativas promovieron las produccion grupal de sentidos y la
reflexion conjunta aceeacde la violencia (BarréiGrabay, Bas y Schiavor2010).

En diversos estudios realizados en diferentes paises se enfatiza la dimension eqig€haca
adquirido la violencia contra la mujer, y de forma especial en las mujeres jévenes. Las jévenes
victimas de violencia contra la mujer también sufren una disminucién del rendimiento académico y
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abandono escolar en mayor frecuencia quejlesno sorabusadas (Kennedennett, 2006). El
elevado riesgo de victimizacion de las mujeres jévenes y la multitud de pérdidas personales y
sociales que conlleva la violencia contra la mujer ha contribuido a prestar en los ultimos afios una
mayor atencion a la Viencia ejercida contra las jovenes, especialmente a las vinculadas a contextos
educativos, destacando los estudios realizados con universitarias (Aosved y Long, 2005; Arnold,
Gelaye, Goshu, Berhane y Williams, 2008; Cercone, Beach y Arias, 2005; GrosketiViRoberts

y Gohm, 2006; Lehren_ehrer, Lehrey Oyarzun, 2007; Lewis, Travea y Fremouw, 2002; Orcutt,
Garcia y Pickett, 2005; Smith, White y Holland, 2003).

Sin embargo, la generalizacion de los hallazgos de esos estudios es limitada porque han
incluido muestras de conveniencia y la mayoria se han realizado en Estados Unidos. Ademas, en
casi todas esas investigaciones las muestras se formaron con jovenes que acudian a curso:s
introductorios de psicologia o sociologia, lo que dificulta descartéorés como que estuviesen
concienciadas con el fenémeno de la violencia o que hubiesen seleccionado esos cursos por habel
tenido alguna experiencia previa de violencia.

En algunos estudios de ambito nacional (Halpern, Oslak, Young, MartirpyeKu2001;
Whitaker, Haileyesus, Swahn y Saltzman, 2007) solo evaluaron la exposicion a la violencia en los
altimos 1218 meses, infra estimando la exposicion a la violencia durante las etapas previas en la
vida de las jovenes. Asimismo, y excepto en dgmvesigacion (Arnold,Gelaye, Goshu, Berhane,

y Williams, 2008; Forke, Myers, Catallozzi y Schwarz, 2008), los estudios han explorado soélo la
violencia de pareja, principalmente la fisica y la sexual. No obstante, en la universidad las jovenes
desarrdbn un amplio rango de relaciones (con amigos, conocidos, desconocidos, familia, etc.) en
las que puede haber violencia contra la mujer.

El objetivo del estudio de la American Collage Health Association fue examinar en una
muestra aleatoria eatificada de jovenes universitarias la violencia basada en la pertenencia al sexo
femenino de tipo fisico, emocional y sexual, que sufrieron en algidn momento de sus vidas y en el
altimo afio, tanto en la vida publica como en la privada en un rango aneplielationes, sin
limitarse solo a la violencia de pareja.

El estudio de la American College Health Associgtionuestra que la violencia contra la
pareja es un problema frecuente en las jévenes universitarias; una de cada seis jovenesngExperim
violencia en algin momento de sus vidas por parte de su/s pareja/s o de otra/s persona/s del sexc
opuesto distinta/ s de su/s pareja/s, y una de cada catorce en el ultimo afio. Estas estimaciones son
en general, mas bajas que las informadas en estprbwios. Asi, por ejemplo, Forke, et al. (2008)
hallaron que el 53% de las jévenes universitarias habian sido victimas por parte de su pareja o de
otras personas del sexo opuesto diferente a su pareja antes o durante el tiempo que llevaban en [
universdad. En un estudio en EE.UU. de ambito nacional (American College Health Association,
2007) se hallo que el 17,7% de las jovenes universitarias norteamericanas habian sufrido violencia
emocional, fisica o sexual por parte de otras personas del sexo apwesite el Gltimo afio. No
obstante, en Espafa, en la macro encuesta realizada en el 2006 en la poblacidén general, en la que s
estimé la violencia doméstica en el Ultimo afio, se consider6 técnicamente como maltratadas al 9,6%
de las jévenes entre 18 y @Aos (Instituto de la mujer, 2006).
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La violencia psicologica en jovenes, aunque mucho menos investigada que la fisica y la
sexual, se presenta en mayores proporciones que la fisica (AmeritegeCtealth Association,
2007; Corrd y Calvete, D06; Forke,Myers, Catallozzi y Schwar2008; MuiiozRivas, Andreu,
Grafia, O'leary yGonzéalez 2008. No obstante, parece que habria que matizar este hallazgo, pues
la frecuencia de los tipos de violencia varié en funcion de si el maltrato lo ejepzaéeja u otras
personas del sexo opuesto distintas a la pareja. La violencia psicoldgica fue la mas frecuente en las
jovenes maltratadas por su pareja, mientras que la fisica fue en las maltratadas por otras personas de
sexo opuesto distintas de su pareja

Forke, et al. (2008) también encontraron diferencias en las universitarias en funcién de quién
propici6 la violencia, siendo en su estudio més frecuente la violencia psicologica cuando la ejercio
la pareja y la sexual cuando la ejercieron otras personas del sexo opuesto diferentes a la pareja. En e
presente estudio, entre los autores mas frecuentes de los actos de violencia ejercidos contra las
jovenes se encontr6 la pareja. Casi la mitad de lan@s/fueron maltratadas por sus parejas en
algin momento de sus vidas.

La revisidn de investigaciones realizadas en diversos paises sobre la violencia en las
relaciones de parejas, muestra que la violencia entre parejas de adolescentessye@viame
frecuente o0 mas que en las parejas adultas (Gonzalez, Mufioz y Grafa, 2003; Jackson, Cram y
Seymour, 2000); de hecho, las jévenes de 24 o menos afios son las que tienen un mayor riesgo de
sufrir violencia por parte de la pareja (Thompson et al.62@s mas, la violencia en el seno de la
pareja no emerge espontdneamente durante el matrimonio o convivencia en pareja sino que
frecuentemente comienza ya durante la relacion de noviazgo (MRiozv a s Gr afa, O
Gonzalez, 2007).

Un estudio realizado poBarrén y colaboradores (2010, destaca que ru porcentaje
importante de jévenes universitarias que han experimentado, en algdn momento de sus vidas o en el
altimo afio, violencia fisica, psicolégica y/o sexual por parte de sus pgfejpsr parte de otras
personas del sexo opuesto diferentes a su pareja. Es importante realizar estudios longitudinales que
permitan estudiar la incidencia de este fendmeno desde el ingreso en la universidad hasta su
finalizacién. Las tasas de maltvaswgieren la necesidad de desarrollar intervenciones efegi@ras
la prevencion del mismaue ayuden a sensibilizar a las jévenes, y que sean ampliamente
generalizables y difundidas, asi como proporcionar servicios de orientacion e intervencion & aquella
gue ya hayan sufrido maltrato

Asimismo, se mencionan algunos estudios realizados que confirman la validez transcultural
del modelo tedrico de Moffitt y sus contribuciones para el disefio de programas de prevencion del
comportamiento antisocial eat poblacion adolescente y juvenil en América Latina (Morales,
2008).

Los estudios realizados por Sanabria y Uribe (2009) destacan las manifestaciones de la
conducta antisocial y delictiva en dos grupos de adolescentes hombresrgsmgne los 12 y
los 18afios de edad. La muestra estuvo conformada por 179 adolescentes, 72 infractores de ley y
107 no infractores. La edad promedio de la muestra fue de 15.0 afiosaabesuiacion estandar
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de 1.828.Los resultados muestran que existéferencias en la frecuencia de comportamientos
antisociales y delictivos entre los dos grupos de adolescentes.

Numerosos estudios (Andrews y Bonta, 2006; Arce y Farifia, 2007) han comprobado que
variables psicosociales y biologicas actuan l&nmadolescencia como factores de riesgo o de
proteccion ante el comportamiento antisocial y delictivo. En este contexto, planteamos un estudio de
campo con el objetivo de evaluar la relacion del -mottcepto y los estilos de atribucion con el
comportamieto antisocial y delictivo, la reincidencia y el tramo de responsabilidad penal (L.O.
5/2000). Los resultados informaron que los menores de reforma presentan carencias en el auto
concepto y un sesgo en la atribucidon de responsabilidad a causas extemtasy fos menores
normalizados; y que estos déficits son estables en la poblacion de menores de reforma (primarios y
reincidentes; y primer y segundo tramo de respalidadb penal) (Farifia., Garcia y Vilarifia010).

Cuando a finales del siglXIX se instauraron los primeros tribunales de menores, los
delincuentes juveniles eran concebidos como sujetos vulnerables, cuyas conductas obedecian a
déficits madurativos y a entornos adversos (Applegate & Davis, 2006; Garland, Melton & Hass,
2012). Lapresuncién de su menor culpabilidad unida a la conviccion de su mayor maleabilidad
constituyeron los principios rectores de este incipiente sistema que, abrazando una orientacion
benevolente, procuraba alejar a los adolescentes del entramado penal (Applagia & Cullen,

2009; Mears, Hay, Gertz & Mancini, 2007; Scott & Steinberg, 2003). En concreto, fue esta ultima
tesis la que condujo al establecimiento de procesos informales que adolecian de las garantias
procesales requeridas. Y ello fue asi porgldadentificar la proteccién y la reeducacion de los
menores como objetivos preferentes de la justicia juvenil, tales garantias se presumian innecesarias
(Sabo, 1996).

No obstante, en el curso del siglo XX dicho ideal fue deteriorandosengddique se
gestaba un nuevo paradigma. Los Estados emprendieron profundas reformas que condujeron a la
progresiva asimilacion de las respuestas ofrecidas a los infracteesslga y adultos (Garland,

Melton y Hass 2012; Guetti & Redlich, 2001; Sproft998). La proporcionalidad y la punicion se
adhirieron entonces a los fundamentos de la jurisdiccibn de menores, consagrandose el transito
desde un modelo proteccionista a otro que, contraponiendo el paternalismo originario, entrafiaba una
creciente atribuén de culpabilidad Grisso,Scott & Steinberg, 2003). Este desplazamiento no se
produjo de manera aislada, sino que fue concomitante a la transformacion operada en la
representacion colectiva de los menores infractores. De este modo, a medida quadaregigia

mayores cuotas de responsabilidad, la concepcion de los delincuentes juveniles evolucionaba desde
la figura de individuos desamparados, a la imagen de depredasigrespfedatorg de los que la
sociedad habia de protegerse (Estrada, 2001).

Dicho proceso, que se tradujo en un endurecimiento significativo de las sanciones aplicables
a los menores, tuvo como muestra paradigmatica el enjuiciamiento de los adolescentes en tribunales
ordinarios (Applegate et al., 2009; Moon, Sundt, €ulk Wright, 2000). Bajo este procedimiento
subyacia la asuncion, implicita, de que los adolescépgsicularmente aquellos de mayor edad
eran plenamente responsables de sus actos y, en consecuencia, podian ser juzgados como SL
homologos adultos. Estxtremo adquirié especial relevancia, pues la consideracion del desarrollo
evolutivo como circunstancia atenuante de la responsabilidad penal habia constituido el elemento
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justificador del establecimiento de un sistema de justicia penal diferenciadoiy (@#pplegate et
al., 2009; Scott & Steinberg, 2003).

Si bien las preferencias colectivas fueron identificadas como promotoras, en primera
instancia, de las reformas practicadas, se han acumulado pruebas que contradicen la asuncién de un
sociedad intrinsecamente punitiva (Scott, Repucci, Antaki8hDeGennaro, 2006), exponiendo la
naturaleza ambivalente de las actitudes en esta materia (Aizpuria & Fernandez, 2011; Mascini &
Houtman, 2006). Tal heterogeneidad ha quedado plasmada también en la determinacion de la edad
de responsabilidad penal. Akis aproximaciones efectuadas han revelado cémo la ciudadania avala
una multiplicidad de limites legales que, en funcion de las competencias concretas, oscilan entre los
doce (Bradley, Mayzer, Schefter, Olufs, Miller & Laver, 2P¥ los 19,8 afios

Trascendiendo la valoracidén de aptitudes especificas, la literatura anglosajona ha mostrado
que la poblacion establece la exclusion de la jurisdiccion juvenil entre los quosdigdiséis afios
(Mears,Hay, Gertz yMancini 2007; Picket yChiricos,2012; Scott et al., 2006), reduciéndose este
limite en aquellos supuestos que entrafian violencia (Scott et al.,, 2006), lo cual sugiere que la
naturaleza del delito posee el potencial de modular el efecto atenuante de la edad. Dada la creciente
autoridad torgada a la opinién publica, asi como la vinculacion incierta entre ésta y las reformas
legales adoptdas (Piquero, Cullen, Unnev@iguero & Gordon, 2010), el desarrollo de este cuerpo
tedrico resulta indispensable. Por ello, valorando la carencialuds consagrados al abordaje de
esta tematica en nuestro contexto mas inmediato, el presente estudio responde al doble propdsito de
explorar el limite de responsabilidad penal que identifica la sociedad espafiola, y examinar las
variables que lo modulan.

Los analisis practicados evidencian que los diversos comportamientos se agrupan en dos

factores independientes. El primero de ell os,
autorizaci-n previao, ficonaeatyr inbhadbones | a
repr e s emgetencil @aradoptar decisiones relativas a la propia persona E | segund
su parte, gueda conformado por un Yni co i ndi

alejamiento de las riemntes variables y su adhesion a una dimension diferenciada. Esta circunstancia
es coherente con un cuerpo de estudios que ha sugerido que la tendencia a tratar a los adolescente
como si fuesen adultos constituye uno de los elementos que conforma igigmiai{Gelb, 2011;

Sprott, 1998).

1.10 Conducta ante el consumo de alcohol, tabaco y drogas ilicitas.

La investigaciérde Alonso,Camacho, Armendariz, Alonso, Ulloa y Pé(@d16) sobre la
resiliencia y el consumo de alcohol emoledcentes, sefiala que peevalencia de consumo de
alcohol en el dltimo afio mostro resultadawilares al estudio de Becoria (20@6)adolescentes de
Espaia, refiere el investigador que la investigacion en México sobre el consumo de alcohol en
adolescentes, se debe a&tid y algunos aspectos caracteristicos de las areas rurales sean factores
que expliguen menores tasas de prevaecamo el control sanitario estricto de expendios de venta
de alcohol, menores espacios de diversién para los jévenes en los que el alcohol es un vehiculo de
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socializacion y las creencias culturales en torno al consumo de alcohol de los adolescentes que
predispone con mayor rapidez al alcoholismo.

Cabe destacar que las investigacioned/dézquez Ameth, Icaza, ElenaSanbez, Ito y
Salazaren México (2016), sefialan que el consumo de drogas, alcohol y tobaco ha ido en aumento
en el area urbamaas que la rural, y pese a queel consumo de tabaco se ha mantenido por mas de 23
afos, los resultados de la investigacion muestra la necesidad de emprender de manera sistematica la
acciones de prevencion y tratamiento a tal consumo en jévenes peseya episten, hay que
mantener politicas que conduzcan a la meajerkos resultados.

Los estudios realizios por Gonzalefrtega, Sanchez, MartinezSanchez,(2016) sobre la
relacion entre el consumo de tabaco y alcohol y el autoconcemdodgscentes esparoléss
resultados mostraron que el autoconcepto global era alto en los adolescentes, que en su mayoria era
no fumadores y el consumo de alcohol era perceptible inicamente en tres de cada diez jévenes. De
entre varias dimensiones lags puntuadas eran la familiar y la social. Se encontrd asociacion en el
caso de las dimensiones de autoconcepto familiar, académico y social con el consumo de alcohol,
sin embargo debe sefialarse que el nUmero de adolescentes que ingerian alcohaiteradrasto
por lo que debemos ser cautos con dicha afirmacion.

En un estudigealizado por MartineSabateralLlorca Blascq Escrivq Martinez y Marza
(2014), la morbimortalidad en los paises desarrollados se relaciona con hébitos adquiridos en la
adolescencia. El alcohol es la droga mas consumida por los adolescentes espafioles, planteando si
uso abusivo un problema preocupante para la salud publica, De l@n@4éstados, el 98% son
menores de edad. El 93,3% ha probado alguna vez una bebida alcohdlica, haciendo botell6n
habitualmente el 48,5% y habiéndose emborrachado alguna vez el 45,5%, concentrandose el
consumo en el fin de semana. Un 76,6% tuvo el primatacto con el alcohol en el entorno
familiar. EI consumo de alcohol en el adolescente es muy elevado, es un consumo mayoritariamente
de fin de semana con una alta prevalencia en las intoxicaciones etilicas, consumo que se realiza en
espacios publicos y odos amigos.

En América Latinagel consumo de alcohol es un problema dedsaliblica en toda la
region siendo el causante de miles de muertes anuales y de millones de afios de vida saludable
perdidos por enfermedades agudas y cronicas caugatasu consumo. Aunque el consumo es
mayor y mas frecuente entre los hombres, las mujeres y las adolescentes estan incrementando st
consumo mas rapidamente que los hombres y adolescentes varones. La cerveza es la bebide
alcoholica mas consumida, seguidia los destilados; sin embargo encontramos diferencias entre
paises, ya que en algunos el vino es la bebida mas consumida. La industria que produce, distribuye y
vende bebidas alcoholicas es poderosa, en gran parte globalizada, y con gran influeceiapooliti
todo ello, la situacion actual favorece los intereses comerciales en detrimento de la salud publica.

Las politicas publicas existentes en América Latina son insuficientes para responder a esta
situacion a nivel nacional, donde encomiog poca 0 ninguna reglamentacion del consumo y
disponibilidad de las bebidas alcoholicas, sobre precios e impuestos, o control gubernamental de la
comercializacion y de la publicidad. Hay asimismo pocas investigaciones que permitan informar la
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accion poliica. Las lagunas en la prevencion y el tratamiento del consumo de alcohol y problemas
relacionados se discuten aqui, asi como algyerspectivas para el futuro. Monte613).

Por otro lado, un estudio realizado por Carhdilepada, Males, Orgilés yPiqueras
(2013), indican que las repercusiones a nivel psicosocipsicosexualjue en lo referente al
rendimiento cognitivo entre los adolescentes que realizan un consumo de riesgo del alcohol en una
muestra evaluada, resultan necesafiuros estudios que evallen el impacto del consumo abusivo
de alcohol sobre las habilidades cognitivas de los adolescentes, con el objetivo de poder determinar
a qué edad comienzan a darse estos déficits, y de esta forma poder disefar estrategaeia pre
que retarden el inicio del consumo, puesto que el inicio temprano del consumo de alcohol aumenta
la probabilidad de que los sujetos desarrollen problemas y trastornos relacionados con su uso
(HernandezLopez, et al., 2009).

El consumo de alcohol se inicia en la etapa adolescente y puede propiciar multiples
problemas, como el bajo rendimiento escolar, abandono de sus estudios, embarazos no deseados
dificultades familiares y accidentes automovilisticos, que lodellevar a la muerte. Ademas el
consumo de alcohol puede ser la puerta de entrada a otro tipo de adicciones. (Instituto Nacional de
Estadistica, 2006) Analizar la relacion del Sistema Familiar y la Capacidad de Autocuidado del
adolescente, ayuda a diseBamplementar estrategias preventivas en salud y abordar el fendbmeno
del consumo de bebidas alcohdlicas entre adolescentes, para disminuir las complicaciones fisicas y
psicoldgicas preocadas por el alcohol (Garcia y Casicp@]2).

El consumo de alcohol en adolescentes interesa y preocupa tanto a educadores, padres,
sanitarios e investigadores, debido a las consecuencias negativas que producen su consumo Yy le
importancia de esta etapa en el desarrollo. A pesar de dicha preocugeb&mps tener en cuenta
gue la edad media de comienzo de consumo es de 13 afos. Este dato implica tanto una permisividac
social, disponibilidad, gran accesibilidad, como incumplimiento legislativo en materia de alcohol, ya
gue el consumo por debajo de 518 afios, esta fuera de la ley. Incluso, la normalidad con la que
se vive el hecho de que el menor consuma alcohol, so6lo se ve distorsionada por cuestiones de order
publico. Se omiten las razones de alarma por los riesgos que conlleva para la salod el us
inmoderado del alcohol (Megidsizo, Megias, Méndez, NavarydRodriguez2007).

En la actualidad, la importancia del alcohol radica en dos aspectos importantes. El primero de
ellos, que se trata de la droga mas consumida por parte de lescadtes. Y en segundo lugar, el
protagonismo que ha adquirido tras la evolucion del consumo sufrido en Espafia. Recordemos que
de un consumo mediterr8neo, hemos pasado a un

Dicha préactica se ha ido instathn poco a poco y se va traspasando de generacion en
generacion (Laespada, 2008). A esto debemos sumar que cada vez es mas seguido un nuevo ritual
el Obinge drinkingd que significa tener un cc
horas. Es decgi consumo abusivo en un pequefio espacio de tiempo. Asociado a la diversion y el
ocio que proviene del fin de semana. Un fin de semana que poco a poco ha ido alargandose de la
noche del viernes y el sabado, a la noche del juSegginCalafat Juan, Beco#, Fernandez, Gil,

Palmer yTorres(2000), ste ultimo integrante del fin de semana también resulta una patsal
incremento del consumo
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Los resultados del estudio ponen de manifiesto que la variable de nuestro estudio
(impulsividad) no edan relevante como han mostrado diversos estudios anteriores. Pese a los
estereotipos estipulados sobre los adolescentes, debido a la etapa de transicion que esta viviendo
donde parece que muchos de ellos pueden ser impulsivos. Pero dicho estudio datestra
contradictorios a esta idea. Seguramente porque etiquetamos al adolescente como creemos que e
generalizando, sin tener en cuenta que ni todos los adolescentes experimentan con las drogas ni
todos realizan un consumo abusivo de ellas.

A pesar de la existencia de divasdnvestigaciones en las gee confirma la relacion entre
impulsividad y consumo de sustancias adictivas (Fantin, 2006; Jentsch y Taylor, 1999; Lyvers,
2000; Moeller, Dougherty, Barratt, Oderinde, Mathias, HarperSwann2002 Nadal, 2008), le
Unico dato que podemos observar es la relacion existente entre el consalmado por
adolescentes su conducta impulsiva cuando el consumo de alcohol era mayor.

En el caso del alcohol, por ejemplo, el rasgo impulsividad, como se ha comentado
anteriormente, es el que mas consistentemente se ha relacionado con conductas de consumc
encontrandose, ademas, que la impulsividad predice un patron de abuszhdeead la vida adulta
(Cloninger, Sigvardsson, Von Knorring y Bohman, 1998; Chassin, Flora y King, 2004). Asimismo,
se ha hallado que en adolescentes no consumidores de alcohol el rasgo de impulsividad predice el
desarrollo posterior de consumo de aldof#dlen, Moeller, Rhoades y Cherek, 1998; Calvete y
Estévez, 2009).

Por tanto, tras los datos obtenidos, es fundamental seguir estudiando la relacion entre
variables afectivas como la impulsividad en una poblacion tan relevante como laextdeleSo
s6lo por la importancia del desarrollo emocional y afectivo (Corbi, 2011), sino también por la
implicacién que todas estas variables pueden tener en ambitos aplicados que pdesde @
rendimiento académic@Contreras, Espinosa, Esguerra, kdgi Polania, Rodriguez, 2005) hasta la
conducta adictiva en adolescentes (Corbi y PRreto, 2011).

El trabajo de Meneses,l§ GonzZlez (citado en Gil2010, realizado en el ambito escolar
de varias comunidades autbnomaprgsentadasn la revista Trastornos Adictivos nos devuelve
otra imagen mas del comportamiento adolescente en nuestros tiempos. Y esta imagen no es tan
positiva como se quisiera haber encontrado. Las tasas mostradas por algunas de las conductas
estudiadas. Asi, un 12%e los encuestados han estado implicagtoslgun accidente de tréafico
(antes de los 19 afipain 58% de las relaciones sexuales parece haberse producido sin proteccion y
casi el 10% de los encuestados reconoce relaciones sexuales no consentidas. direiestias
cifras representan una reflexiébn a padres, educadores y sociedad con relacion al tipo de conducta
adolescente que los adultos estamos generando en nuestra cultura hedonista y consumista.

Llama la atencion también las diferencias w#@eicas descritas en el estudio. Con un 17% de
estudiantes auto considerados «no blancos» (grupo denominado «otros»), siendo nacidos fuera de
Espafa un 8,1% del total, podemos entrever la existencia de una poblacion emigrante, de segunda
generacion, muchade ellos espafioles de nacimiento, pero que parecen distanciarse en los tipos de
conductas de los «autéctonos». Mas violencia, mas consumo de drogas y conduccion de vehiculos
bajo sus efectos, junto a tasas mas elevadas de conductas sexuales de rigsgaterins. Los
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datos indican que la integracion de estas nuevas generaciones de ciudadanos no es completa \
tampoco discurre por los cauces deseables.

Un factor de discriminacion reflejado en multitud de estudios previos y que éste confiama, un
vez mas: las chicas adolescentes realizan menos deporte que sus homénimos varones. De nueva
algo falla en nuestro modelo socittural vigente (Meneseg,colaboradore2010.

Los estudios déazaro €itado por Visa, Del Campo, Carpintero grfano, 2009 Visa, Del
Campo, Raimundez y Rubio, 2009destaca unaeflexion teorica sobre las caracteristicas
especificas del consumo de alcohol en adolescentes espafioles y sus implicaciones para el disefio d
programas preventivos. A partir del analdéesun contexto sociocultural que normaliza el consumo
adolescente, la influencia de unas estrategias publicitarias de bebidas alcohdlicas que coexisten con
las campafias gubernamentales, regionales y escolares para prevenir el consumo, y la especificidac
de un consumo que se realiza principalmente los fines de semana, con amigos, para divertirse y cada
vez mas, buscando deliberadamente la intoxicacion etilica, se consideran diversos argumentos que
ponen de relieve la necesidad de reorientar el disefio datémgenciones preventivas hacia la
potenciacion de los recursos del propio adolescente, con el fin de poder afrontar mejor la influencia
de los distintos agentes de socializacion.

Durante la ultima década, el alcohol se ha ido convirtiendo, con diferencia, en la droga mas
consumida por los adolescentes en nuestro pais, con una prevalencia muy superior al resto de
drogas, legales o ilegales (Gil Villa, 2006gles,Delgadq Bautista, Torregros&spada, Garcia y
Garcia 2007;Plan Nacional sobre Droga2007).

Los ultimos datos nacionales (Espafia) sobre el consumo de alcohol en adolescentes
escolarizados (348 afiosmuestrarcomo el 58% ha consumido alcohol, aora extension similar
de consumo entre varones y mujeres, sin apenas isagacdurante la Ultima décadsdemas, un
21.8% bebe todos los fines de semana y, entre los que han tomado alcohol, el 44.1% se ha
emborrachado alguna vendles y colaboradore2007).

Segun la mayoria de los estudios nacionales, en la actualidad el consumo de alcohol de los
adolescentes se realiza principalmente con bebidas de alta graduacién que son ingeridas de forma
concentrada en un escaso lapso de tiempo, dwehbfitede semana, acompafiado de los amigos, con
el fin de divertirse y, cada vez mas, buscando deliberadamente la intoxicacion etilica. Este tipo de
consumo incrementa considerablemente los riesgos del alcohol y las posibilidades de acabar
desarrollando deendencia (Downdall y Wechsler, 2002).

Algunas razones para entender el consumo en adolesEariemer lugar, queremos situar el
consumo de alcohol en el contexto sociocultural en el que tiene lugar, que es por otra parte, una de
las razones ug ofrecen los profesionales que trabajan con adolescentes para explicar el comienzo
del consumo en la adaleencia (Carpintero y colaboradqr2607.

A pesar de la incidencia del consumo y de sus consecuencias, es una droga bien vista por la
sodedad, plenamente integrada en nuestra cultura y en nuestras costumbres y cuyos riesgos se
minimizan socialmente. Como afirma Moya (2007), Espafia es el sexto pais del mundo en consumo
de alcohol per céapita, siendo ademas, la sustancia psicoactiva masidaresu nuestro pais.
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A diferencia de otras drogas, el alcohol cuenta con una situacion de privilegio, de forma que
podemos decir que es la droga social por excelencia. Forma parte de nuestra cultura y de nuestras
costumbres. Es legal y no seskeele llamar droga, lo que favorece que sea una de las que més se
incita a consumir, tanto a los adultos como a los adolescentes y jévenes. Los nifios observan su
consumo en casa, en la calle, en los medios de comunicacion. Es barata y es facil de panseguir
el 71% de los adolescentes (PNSD, 2005) y su publicidad, aunque con restricciones que en muchos
casos no se cumplen, es legal. Por ello, no es extrafio que, independientemente de sus efecto:s
objetivos, se le considere menos peligroso que otras dyagseslos padres y educadores vivan con
menor preocupacion que sus hijos y alumnos consuman alcohol, que drogas ilegales.

Por otra parte, esta influencia sociocultural puede estar mediatizada por la familia, Pons y
Berjano (1995) ponen de relieve como el entorno relacional del adolescente, familia y grupo de
iguales, pueden ser uno de los antecedentes méas imp®reantel consumo de alcohol en la
adolescencia, bien por su funcién de modelos, bien por las expectativas que puedan transmitir sobre
el consumo de esta sustancia. lgualmente, parece favorecer su consumo las creencias permisivas de
entorno (Calafat y Amengl, 1999; Carpintero y colaborador&907 Baer, 2002

Durante la adolescencia se ha encontrado, también, que la supervisién inadecuada y la falta de
apoyo por parte de los padres se asocia de forma significativa con una iniciacion temprana en el
consumo de alcohol (Calafat y Amengual, 1999; Clabk52. Es frecuente, ademas, que este déficit
en el apoyo parental transcurra paralelo a la participacion en grupos de iguales consumidores (Clark,
2005). En este sentido, parece que tener iguales consumidores, que valoran positivamente el
consumo, que seiuderten acudiendo a lugares donde se consume, puede ser un factor de riesgo
(Calafat y Amengual, 1999; Coleman y Cater, 2005; Pons y Berjano, 1999; Thompson y Auslander,
2007).

Junto con el contexto sociocultural y el entorno cercano, el tiempoid del adolescente y las
distintas formas en las que disfruta del mismo debe ser considerado para comprender el consumo de
alcohol en esta etapa. Diferentes trabajos muestran como el tipo de actividades de ocio preferidas
por el adolescente y por swgp, y el tipo de actividades realmente posibles se asocian claramente
con el cosumo de alcohol (Peinado, Pereji®ortero, 1993; Pons y Berjano, 1999).

Sin embargo, la investigacion muestra ténlkcdno el adolescente puede jugar un rol activo
en la respuesta a la presion hacia el consumo ejercida por el grupo de pares, que puede ser mitigad:
fomentando, entre otras variables, la madurez psicosocial y la afectividad en el propio adolescente
(Adalbjarnadottir, 2002; Donovan, 2004). Por el coirarna baja autoestima (Mendoza, Carrasco
y Sanchez, 2003; Pons y Berjano, 196ado también en Mendoza, Carrasco y Sanchez,)2003
una deficitaria expectativa de auto eficacia (Skuttle, 1999), un locus de control externo (Mendoza et
al., 2003), los mos y creencias erroneas referidas al consumo de alcohol (Calafat y Amengual,
1999) y las dificultades para el autocontrol emocional (Moncada, 1997) parecen estar facilitando el
inicio y mantenimiento de la conducta de consumo de alcohol en la adoleseengae no todos
los trabajos encuentran asociacion entre las variables citadas y el consumo adolescente (Garcia y
Carrasco, 2003; Pons y Berjano, 1999).
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En un estudio realizado por Pereira y Garcia (2009), revela que Espafia es uno deslos paise
con mayor consumo de sustancias psicoactivas en comparacion con el resto de paidagde la
Europea y Estados Unidos, dado erirdbrme Mundial sobre Drog&007. Ademas, este consumo
es notablemente mas significativo entre el grupo de varonesgMess drogas con edad de inicio
de consumo mas temprana son el tabaco y las bebidas alcohdlicas, siendo consideradas drogas d
entrada (Encuesta Estatal sobre el uso de Drogas en estudiantes de Ensefianza Secundaria, 2007).

De hecho, el caaumo de alcohol es el principal problema de salud en la adolescencia y la
sustancia mas consumida en esta franja de edad (Hidalgo y Judez, 2007), ademas, las consecuencie
negativas del consumo de alcohol son especialmente relevantes entre los menides, giee el
organismo del adolescente se encuentra en desarrollo y se ve afectado de manera especifice
(DeBellis Keshavan, Spencer Kall, 2000; Espada et al., 2000; Spear, 2002). Muchos menores
consumen alcohol en el Cc 6 ocohtexto te® perchigel evitdr bl@dnteol | - n
por edad asi como la restriccion del consumo de otras drogas, presentes en pubs y discotecas
(Calafat et al., 2005).

La pauta de consumo mas habitual entre los adolescentes es de tipo abusivasivammpu
lo cual es especialmente perjudigbara la salud (BrugaRodriguez willalbi, 2006), al margen de
suponer un factor de riesgo ante el consumo de otro tipo de drogas (Encuesta Estatal sobre Uso de
Drogas en Ensefianzas Secundarias, 2007; Métiana, 20022013).

La adolescencia se considera como un periodo de tiempo impreciso debido a que depende
en gran medida de factores sociales y culturales. En la sociedad occidental actual este periodo ha ido
aumentando en las Ultimas décadaaia del comienzo precoz de la pubertad y la prolongacion del
tiempo hasta la incorporacion a la vida adultad@ijo y Judez, 2007Suarez,Tomas y Tomas,

2003).

En lo relacionado con el consumo de alcohol durante la adolescencia, existen diferencias
significativas entre la adolescencia temprana y la adolescencia tardia, el consumo tiende a iniciarse
al final de la primera etapa y a aumentar en larsgyTorregrosa, Inglés, Delgado, Martinez
Monteagudo y Garcikernandez, 2007).

Durante la adolescencia, el consumo sigue una pauta ascendente, llegando a su mayor intensidad ¢
los 24 6 25 afios, momento a partir del cual se detecta una desacelerasala, (B007; Chassjn
Flora yKing, 2004).

Las pautas caracteristicas del consumo de alcohol durante la adolescencia son la tendencia a
la iniciacion precoz, y el consumo durante fines de semana y de manera compulsiva en busca de
efectos embagantes $uarez Tomas y Tomas2003; Secades, 1996). En cuanto al impacto
diferencial de la prevencion del consumo de alcohol en funcion de la edad de los adolescentes, la
literatura cientifica existente sobre el tema revela que tanto la prevenci@n aoléscencia
temprana como la prevencion en la adolescencia media tienen efectos positivos en la etapa
inmediatamente posterior, aunque dichos efectos tienden a decatitieampo (GomezLuengo y
Romero,2002;Resnicow y Botvin, 1993). No obstantejrapacto en ambas franjas de edad parece
tener caracteristicas particulares, alterando de una manera u otra la trayectoria natural de consumo.
El impacto preventivo para el consumo de alcohol en la adolescencia temprana es mayor y mas
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duradero que en la akgéscencia media, aunque termina decayendo tras cinco o seis aéiagasn

mas tardias (FlayKoepke Thomsm, Santi, Best yBrown, 1989). Por otro lado, el impacto
preventivo para el alcohol en la adolescencia media es menor y menos duradero que en la
adolescencia temprana, y termina decayendo al cabo de un afio o dos, si bien se observa una
reduccion en el consumo de otras drogas, como la cocaina, langénteto el MDMA (Gdmez,

Luengo y Romera2002).

Teniendo en cuenta esto, una intervéncen ambas franjas de edad produciria mejores
efectos en términos preventivos que una intervencion aislada en uno de los dos rangos de edad.
Asimismo, es importante tener en cuenta que el impacto de la intervencion preventiva no debe
medirse exclusivameaten términos de frecuencia, sino también de intensidad, asi como de otras
variables mediadorasGércia del Castillo,Lépez, Garcia yDias 2014). Las intervenciones
preventivas en la adolescencia temprana suele retrasar la edad de inicio, retrasat@yesdlia
de consumo precoz y abusivo (Chassin et al., 26@lo en Calvete y Esteves 20@iva et al.,

2008).

Sin embargo, el retraso de la edad de inicio no es suficiente como elemento de prevencién
de unconsumo posterior (HilMhite, Chung, Hawking Catalang2000), siendo necesario elaborar
intervenciones preventivas para esta franja de edad que sean capaces de reducir significativamente |z
frecuencia de consumo vy la intencion, frenando por tanto el patrén ascendente ayaliquiedcion
de toda experimentacion puede resultar un objetivo demasiado ambicioso siendo fundamental la
reduccion de los episodios de abuso-dres, 2008).

Las intervenciones preventivas sobre el uso de drogas legales, como el alcohol y el tabaco,
en la adolescencia temprana suelen producir un impacto positivo que se ve reflejado en la
adolescencia media pero que no se mantiene en la adolescencia tardia, tal y como revelan los
estudios longitudinales realizados con estudiantes de ultimo curso @eiéduyarimarigFlay et al.,

1989; MurrayDavis-Hearn, Goldman, Pirig Luepker 1988).

Como conclusion (Pereira, Garcia, 2009), los autores citan que el programa preventivo
Saluda se muestra eficaz para modificar el consumo de alcohol escahtés, siendo mayor el
impacto en la adolescencia temprana. La aportacion fundamental de esta investigacion es la
corroboracién de posibilidad de modificar la trayectoria natural del consumo de alcohol entre
adolescentes mediante estrategias preventnatiendo ajustar las intervenciones en funcién de la
franja de edad.

En este sentido, cuando la intervencion se centra en la adolescencia teenprenao ena
pre adolescencia, el objetivo basico puede ser el retraso del consumatesidajua percepcion
normativa y la reduccién de la intensidad.

Cuando las intervenciones se focalizan en la adolescencia media, un objetivo alcanzable
puede ser la reduccidon de la frecuencia de episodios de abuso y el aumento de la peeepcion d
riesgo. Teniendo en cuenta que el consumo de drogas es un proceso dinamico, es fundamental lleval
a cabo estudios evaluativos longitudinales que analicen las distintas trayectorias de consumo,
entendiendo que este no se trata de un proceso de una ibmic#d. Para ello se deben tener en
cuenta las trayectorias esperables en el consumo (Pereira, Garcia, 208#8)o(€gal., 2018
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Los estudios longitudinales poseen la ventaja de detectar consecuencias aspecHicada
subgrupo (Maggs y Swlenberg, 2005; Oliva et al., 2008). Sin embargano sefalan Espada et
al. (2000, en prevencion escolar raramente se incluyen evaluaciones de resultados a largo plazo,
centrdndose a menudo la evaluacion de las intervenciones en cambios inmediatossétridste
resulta especialmente relevante llevar a cabo evaluaciones adecuadas, centradas en poblacione
especificas, considerando variables socioculturales (Castafio, 2006).

Asimismo, los efectos iatrogénicos son menores en aquellos programses cgréran en la
prevencion del alcohol y sastcias especificas (Pipé&ioberg yKing 2000; Werch y Owen, 2002).
Ademas, los efectos de los programas preventivos varian en funcion del estadio inicial del uso de
drogas de cada adolescente, lo cual debe considerarse a la hora de aplicar intervenciones preventiva
en la escuela (Werch, 200a/erch y Owen, 2002). Los programas preventivos no suelen distinguir
entre consumidores experimentales o habituales en funcion de la edad, aunque se sabe que existe
diferencias stre ambos (Calafat y Juan, 2003

Al conocer la pauta de consumo pasadaactaal los investigadores podemos hacer una estimacion
futura y prevenir en esdireccion (Maggs et al., 2005

Desde hace mas de tres décadas son reportados estudios de desempefio neuropsicolégico e
personas con diferentes practicas de conswradabhol con el objetivo de determinar el impacto de
dicha sustancia sobre el funcionamiento cognitivo. El adolescente se vuelve muy vulnerable hacia
la presion de los pares y esto puede hacer mas propenso el inicio en el consumo de alcohol y de
otras sstancias (Crews Modge 2007).

Dado el amplio abanico de habilidades englobadas en las FE (Funcionamiento Ejecutivo), no
es esperable que un uUnico test pueda evaluar el funcionamiento ejecutivo de un individuo. Se
requiere una multiplicidad d€cnicas que permitan poner en evidencia los distintos aspectos o sub
componentes, ya que el déficit no necesariamente afecta a todos los procesos cognitivos, sino que
puede ser selectivo y presentarse sélo en alguno de ellos (Drake & Torralba, 2007).

Patrones de Consumo de alcohol y adolescedc#cohol esta presente en todas partes en
nuestra sociedad y es ampliamente consumido en dosis moderadas para efectos beneficiosos, tantt
sociales como medicinales. Esta sustancia conocidaiomo br i cant e soci al 0 p
grande que sufre nuestra sociedad por sobre todas las deghuso (Koob & Le Moal, 2008

Morales,Ariza, Nebot, Pérez $ancheZ2008) destacaque la prevalencia de consumo de
cannabis alguna vez en lada fue de un 37,5%, y un 10% dos adolescentes declaré haberlo
consumido en el ultimo mes. Un 35, 9% de los escolares estudiaba en un centro publico y un 83,9%
refirieron un nivel académicoedio o alto. Un 21,6% convivia sélo con su padre o madre, y un 30%
pertenecia a familias con un ICEF bajo. Uno de cada 3 escolares declar6 haberse emborrachado al
menos alguna vez, mientras que las prevalencias de consumo ocasional y regular de talpaco fuer
del 41,7 y el 18,4%, respectivamente.

Las expectativas sobre los efectos segun el consumo de cannabis, esta relacionada
positivamente con las expectativas de que relaja y facilita las relaciones sociales y sexuales, y
negativamente con las eancias de que puede producir alteraciones intelectuales y del
comportamiento y tener efectos negativos para la salud. El patrén de consumo no se relaciond con
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las creencias de que el cannabis puede potenciar las capacidades de entender y perciiio, asi co
producir sindrome de abstinencia. Las principales razones para continuar con el consumo de
cannabis fueron sentirse mejor y olvidar problemas, bailar o divertirse y la bisqueda de nuevas
sensaciones.

Los efectos experimentados mas frecueetem por los escolares que habian consumido
cannabis fueron la pérdida de memoria (22,5%), tristeza o depresion (19,1%), dificultades para
estudiar o trabajar (16,7%), conflictos o discusiones (12,1%), faltar a clase (8,4%), y peleas o
agresiones fisicass,6%). Todos estos efectos fueron referidos con mayor frecuencia por los
consumidores habituales en compana@on los ocasionales (Morales y colaboradd@eg).

El consumo de drogas legales e ilegales por parte de los jévenes suponelamaposb
interés general que preocupa desde hace tiempo a familias, centros educativos, equipos sanitarios
politicos y sociedad en general. Tanto a nivel nacional como internacional, existen evidencias del
incremento del uso de drogas ilegales motivardajuestro pais (Espafia) y en otros, la creaciéon y
desarrollo de estudios que tratan de establecer la magnitudtode heshos de programas de
prevencion, deteccion y tratamiento y de medidas legales para el control del fendbmeno
(Observatorio Europeo dad Drogas, 2009).

Segun datos del Observatorio Espafiol sobre Drogas el cannabis, especialmente en forma de
hacheés, es | a droga il egal Cuyo consumo est
Drogas, 2007, 2008). El cannabis es una @epleerbacea conocida en botanica como cannabis
sativa; con la resina, hojas, tallos y flores de las subespecies sativa e indica se elaboran la marihuane
y el haches. Los efectos de | os derivados de
consumoy pueden durar entrey23 horas.

Asimismo, de forma similar a otros casos descritos previamente en la literatura (ARamez,
y Pérez, 2009), el hallazgo de consumo accidental en un pacieb®endeses, refleja la magnitud
de las posibles caecuencias del uso de la sustancia, ampliando el rango de edad de los pacientes y
diversificando las situaciones en las que puede verse implicada. Asi como refieren estudios
nacionales e internacionales, se detecta un numero mayor de consumidores @bsee®t0rio
Europeo de Drogas, 2009). Ademas, los datos obtenidos sugieren la asociacion del consumo de
cannabis con problematicas ocio familiar, dado que casi una quinta parte de los pacientes de la
muestra residian en centros para menores tuteladodapadministracion y también, con la
existencia de patologia psiquiatrica previa, presente en un tercio de los casos. De todo ello se
desprende que se trata de poblaciones de riesgo en las que deberian intensificarse las actuacione
preventivas. La mayoride los pacientes de la muestra acudieron a urgencias en ambulancia,
posiblemente debido al estado de alteracién de conciencia o de agitacion que motivé la consulta en
la mayoria de ocasiones, o bien, por tratarse de consultas por traumatismos se@adeidestes.
Casi la mitad de las consultas se realizaron entre viernes y domingo, probablemente debido a su
mayor consumo ligado al tiempo de ocio, con finalidad recreativa.

En la mitad de los casos, la concentracion de metabolitoantalois en orina fue mayor
al limite superior de cuantificacion del test lo que podria indicar que el consumo en muchos casos no
era esporadico. Sin embargo, a la hora de interpretar los niveles detectados, han de tenerse en cuent
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diversas variables ademde la frecuencia de consumo, como el metabolismo y vida media de la
sustancia que puede contener un porcentaje variable deCOIH, la via de administracion y el
estado fisicalel pacienteAguilar-Garrido, Macias, Rivero y Chirolde@008).

Existen diversas teorias y modelos que tratan de explicar el consumo de drogas, haciendo
referencia al individuo, a la familia y al entorno que le rodea. en@cuando sean multiples las
causas, la mejor forma para disminuir el consumo de drogas en la poblacién en general, continta
siendo a través de la promocion de la salud y de la prevencion de la enfermedad mediante la
educacidon en materia de drogas.

El consumidor de drogas debe ser visto como una persona enferma, que necesita ayuda, con
todo el derecho a ser atendido sin ninguna restriccion; por lo tanto, es necesario conocer y tener en
cuenta los principios éticos cuando se trata de un problema el consumo derdgas (Salazar,
Guarate, 2008).

Para la Orgaicion Mundial de la Salud (20 2lesarrollar y fortalecer habilidades para la
vida en adolescentes es una medida de prevencién efectiva para evitar y disminuir el consumo de
drogas durante esta etapa. De esta manera, el objetivo es identificar las diferencias que existen en las
habilidades para la vida que reportan adolescentes mexicanos no consumidores y consumidores de
alcohol y tabaco. Se tom6 una muestra de 5.651 estudamntes bachillerato publico de la Ciudad
de México. Los resultados indican que los grupos de adolescentes que no fuman ni consumen
alcohol son los que tienen puntuaciones mas altas en habilidades como: planeacion del futuro,
autocontrol, manejo del enojosplucion de problemas, lo cual muestra que estas habilidades acttan
como agentes protectores ante el consumo de alcohol y tabaco daradtescencia (Alfaro
2008).

Un estudd realiado por Sanchez, Villarreal, Avila, Vera y Musi2014), scbre contexto
comunitario y consumo de drogass muestran una relacion significativa y positiva entre el
contexto comunitario y el consumo de drogas ilegales a través de la autoestima social, en el caso de
los chicos. Igualmente, se encontrd una relasidirecta y positiva entre el contexto familiar y el
consumo de drogas, a través de la autoestima social, la autoestima escolar y las expectativas
académicas. Ademas, el contexto familiar mostré una relacion negativa con la sintomatologia
depresiva y esta su vez, con el consumo de drogas.

Los resultados del eglio de Becofia, 2l Elena, Amador y Ramdé(014), indican en
general, que el apego seguro o un mayor apego entre padres e hijos actia como factor de protecciér
frente al consumo dealyas, si bien existe una gran variabilidad en torno al concepto de apego y su
evaluacion. En segundo lugar, la mayor parte de los estudios revisados incluyen ademas otros
factores que pueden estar condicionando la influencia del apego a los padresoesusho de
drogas de los hijos y que explicarian, al menos en parte, la disparidad de los resultados en los
distintos estudios.

Entre estos factores destacarian las caracteristicas individuales (como el sexo, la edad o la
autoestima d los individuos), y la influencia de otras fuentes de apego, como los iguales y sus
circunstancias, como por ejemplo el consumo de drogas por parte de éstos. Finalmente, se discute e
importancia de tener en cuenta dichas consideraciones conceptuatetogolégicas en la
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investigacion del apego como factor de riesgo y/o proteccion frente al consumo de drogas en la
adolescencia.

Una investigacion que devela lo que piensan, sienten y expresan las adolescentes de las calles
que consumen drogasspecto a la sociedad que les rodea, y llegaron a la conclusion de que el
fendbmeno mayor y frecuente en la sociedad, el cual tiene como factores de riesgo: la familia
disfuncional, los grupos de pares y el deseo de vivir la experiencia inicial. Edtoedamn los
cuales la adolescente se interrelaciona socialmente influyen significativamente en su decision de
salida a las calles y la aceptacion o rechazo a las drogas. En este sentido, el papel de la familia en e
prevencion del consumo de drogas éal\en un mundo donde los pares cada dia representan un rol
estelar en la vida del adskzente (Alvarado, Lucero y Salin@913).

Asimismo, es importante que la sociedad comprenda que la adolescente consumidora de
drogas en la calle, no es un Iplema individual sino colectivo, ya que el mismo afecta a toda la
sociedad; por consiguiente, es necesario conocer la influencia que el ambito social tiene para el
consumo de las drogas y actuar en consecuencia, para evitar que este flagelo se siga@mpaga
la vida de nuestras adolescer(&lvarado y colaboradore2013).

A pesar de algunos datos recientes que apuntan a un pequefio descenso del consumo
adolescente de alcohol, tabaco y cannabis en algunas partes del mundo, el corsustandas
adictivas sigue siendo un problema sanitario grave en los paises desarrollados, responsable del 31%
de todas las muertes y del 25% de pérdida de afios potenciales de vida (OMS, 2012). En Europa la
mortalidad atribuida al tabaco varia entre el 27% 32% en los hombres y del 4% al 7% en las
mujeres (Ezzati y Lopez, 2003). Se estima asimismo que el abuso de alcohol es responsable de cas
el 15% de todas las muertes prematuras en Europa (Rellor, Roerecke yatra,2007).

El uso y abusale sustancias adictivas es muy comun en la adolescencia. Entre los estudiantes
europeos con edades comprendidas entre los 15 y los 16 afios que participaron en una encuesta d
2011 del proyecto Encuesta Escolar Europea sobre Alcohol y otras Drogas (EEBPAB jgjlas en
inglés) (Hibell,Guttormsson, Ahlstrém, Balakireva, Bjarnason, Kokke@igc-Jankovic 2012), de
media, el 28% habia consumido tabaco y un 2% de los estudiantes habia fumado una cajetilla de
cigarrillos por dia durante los ultimos 30 sli&s importante sefialar que el 7% de los estudiantes
consignaron que fumaban diariamente desde la edad de 13 afios o antes. Ademas, el 57% habice
bebido alcohol y el 43% de los estudiantes consigné episodios de beber desmesuradamente durante
los dltimos 30dias. De media, el 21% de los chicos y el 15% de las chicas habian consumido drogas
al menos una vez en su vida. Asimismo, el 13% de los estudiantes afirm6 haber consumido
marihuana o hachis durante los dltimos 12 meses.

Las tendencias generalde consumo de sustancias adictivas en losiitfs a@el proyecto
ESPAD Hibell, Guttormsson, Ahlstrom, Balakireva, Bjarnason, Kokkewiyic-Jankovi¢ 2012
han indicado pequefas reducciones de consumo de tabaco en los ultimos 30 dias entre 1999 y 2007
No obstante, el consumo de tabaco permanecio inalterado entre 2007 y 2011. En cuanto al consumo
de alcohol, se puede ver una pequefia reduccion en los ultimos 30 dias a partir de 2003. La tendencis
al alza de episodios de beber en exceso de-2005% revel6 ua pequefia reduccion en 2011. En
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conjunto, en la mayoria de paises se dio un aumento en la proporcion de estudiantes que habian
probado las drogas entre 1995 y 2011 (Hibell et al., 2012).

Los resultados de 2009/2010 de la encuesta sobre la Camtlicdalud de los Escolares
(HBSC, en sus siglas en inglés) indicaron que la prevalencia de consumo de tabaco, alcohol y
embriaguez semanales aumenta sustancialmente con la edad, sobre todo entre los 13 y los 15 afios
tanto en los chicos como en las chicks la mayoria de paises. Ademas se ven aumentos de
consumo de tabaco, alcohol, embriaguez y experimentacién con el cannabis semanales a medida que
aumenta la edad de los chicos (OMS, 2012).

Una serie de estudios indican que la experimentacioprégra (menos de 15 afos) con
tabaco, alcohol y cannabis estd asociada a un aumento de los riesgos sociales y psicolégicos (p.ej.
EMCDDA, 2007). El consumo de alcohol esté vinculado a diversas consecuencias negativas, tales
como comportamientos sexuales desgo, pérdidas de conocimiento, accidentes de trafico y
violencia interpersonal.

En la encuesta de 2011 del proyecto ESPAD (Hibell et al, 2012), de media, el 12% de los
estudiantes consignaron que habian tenido problemas graves con los paumnggo® y un
porcentaje parecido (13%), que "habian tenido un rendimiento deficiente en la escuela o el trabajo".
Hay datos crecientes que indican también que la dependencia del cannabis, tanto conductual como
fisica, se da en unI0% de consumidores halmles (Kalant, 2004). EI consumo de cannabis puede
ser un factor de riesgo de esquizofrenia (Korf, 2009) y se ha asociado a unos niveles mas altos de
comportamiento sexual de riesgo, enfermedades de transmisitah g&iolencia interpersonal.

Los padres desempeiian un papel importante en el consumo de sustancias adictivas, ya see
induciendo el riesgo o fomentando la proteccion y la resiliencia.

La familia ejerce su influencia en el uso y abuso de estas sustancias de formas que ahora
estan bien reconocidas. El apoyo parental positivo y las conductas de control, asi como un
seguimiento parental adecuado, pueden estimular el desarrollo de condustasgles en los hijos
y apartarlos de las malas compafiias y su influef@ac(oft y Tsertsvadze, 20}1Una crianza
disfuncional predice resultados perniciosos, como consumo de sustancias adictivas, violencia, estrés
de crianza y riesgo de malos tratos infantile
Sanders, Bor y Morawska, @0; Shapiro, Prinz y Sanders, 2008). Diversos estudios revelan que las
deficiencias en las practicas familiares y la falta de habilidad para las relaciones familiares, un
exceso de conflicto familiar y la desorganizacion familiar son importantes presididrabuso de
sustancias adictivas en la adolescencia (Kumpfer y Alvarado, 2003; Mindel y Hoefer, 2006). Una de
las asociaciones mas investigadas entre las practicas de crianza y el consumo de sustancias adictiva
es la del control parental deficienteas Ipracticas de crianza rudas. Las dindmicas coercitivas de
interaccion social en la familia estan claramente vinculadas al desarrollo precoz de las toxico
dependencias y otros comportamientos problematicos (Patterson, Reid y Dishion, 1992).

En los ultimos 30 afios se ha observado un interés creciente por ensayar intervenciones
destinadas a prevenir el consumo de sustancias adictivas y otros comportamientos problematicos en
los jovenes. Durante este tiempo, se ha realizado un eoaisie progreso en la identificacion y
divulgacion de programas relacionados con la eficacia. Las intervenciones basadas en la familia se
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reconocen ahora ampliamente como una de las intervenciones mas eficaces para prevenir el
consumo adolescente de sustas adictivas (Foxcroft y Tsertsvadze, 2011).

Diversos estudios han evidenciado que los efectos de las intervenciones sobre las practicas
de crianza son beneficiosos respecto a los problemas de conducta infantiles como agresion,
delincuencia ytoxico-dependencias (Kumpfer y Alkedo, 2003; ForgatctBeldavsy DeGarmo,

2005; Smit, Verdurmen, Monsbhwer y Smit, 2008; PérezDiaz, Villa, Férnandetermida,
Carballo yGarciaRodrigues2009). Dado que las dinamicas familiares desempefian un pagal cru

en la iniciacion al consumo de drogas y alcohol, se han desarrollado varias intervenciones para
padres y familias con el fin de prevenir, retrasar o reducir la iniciacion del consumo de alcohol y
otras drogas. Estas intervenciones normalmente incliayedquisicion activa de habilidades de
crianza, mediante la creacion de modelos a imitar, el juego de roles y el ensayo de las habilidades.

En marcos familiares, los programas universales de prevenciéon normalmente apuntan a
fomentar el desantlo de habilidades de crianza como el apoyo parental, conductas amorosas,
establecimiento de limites o reglas claras y control parental. Por ello, los componentes mas
importantes de estos programas incluyen la interaccion positiva {héjdesensefar bps padres a
usar el "tiempo fuera", ofrecer reafirmacion positiva, ensefiar habilidades de comunicacion y fijacion
de reglas. Las habilidades de resistencia social y a los coetaneos, el desarrollo de normas de
conducta y buscar la compafiia de coetaneogiyoss también se pueden abordar desde un
programa universal basado en la familia para la prevencion de las-d@&dieadencias (Lochman y
Steenhoven, 2002).

En general, el efecto de las intervenciones familiares sobre el consumo adolescente d
drogas y otros problemas juveniles ha sido alentador. Las revisiones sistematicas de las
intervencions basadas en evidencidsafrington y Welsh, 1999; Loaian y Steenhoven, 2002;
Kumpfer, Alvarado y Whiteside 2003; Kumpfer y Alvarado, 2003; Vellemaigempleton y
Copello, 2005; Austin,Macgowan yWagner, 2005; Stefan yMiclea, 2010; Foxcroft y Tsertsvadze,
2011; Kaslow, Broth, Smith yCollins, 2012) lgs revision metaanaliticas §mit, Verdurmen,
Monshouwer ySmit 2008; Wyatt Kaminski, Valle, Filene yBoyle, 2008) indicaron que estas
intervenciones han demostrado su eficacia en prevenir el consumo de sustancias adictivas y otros
comportamientos probleméticos infantiles.

Estos positivos resultados se han consignado en distintos ent@woes( Aalborg
PlasenciaKeagy 2010; Letarte,Normandeau Allard, 2010; Redmond$Spoth, Shin, Schainker,
Greenberg yFeinberg2009; Henggeler y Schoenwald, 2011r08k, McDonald y Yan, 2012;
Donovan, Wood, FrayjoBromberg Black y Surette, 2012kn el etorno grupos meta (Mindel y
Hoefer, 2006; Orte, Touza, Ballester y March, 2008; McDaniel, Braiden, Onyekwelu, Murphy y
Regan, 2011; Posthumus, Raaimakers, Maassen, Engeland, y Matthys, 2012; Kumpfer,Whiteside,
Greene y Allen, 2010En el entorno de laaulturas (Skarstrand, LarssorAndréasson, 2008; Pérez
y Vazquez,2 0 0 9 ; K u mp fDeiscall, 2042; eBrotypad Bich, Guyer, Lunsford, Horsey,
Reising yLeibenluft2009; Ortega, Giannotta, Latina y Ciairano, 2012¢fgerente a lasonductas
adictivas Trudeau, Spoth, Randall A&zevedo, 2007; Zhong y Hollan@011; DonovanWood,
Frayjo, Black ySurette2012).
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En relacion a los consumos de sustancias indicar que, como ya sabemos, las drogas pueden
producir un estado de dependencia (psicoldgidiagioldgico) pero eso no significa que todos los
adolescentes u otras personas que consuman drogas lo hagan convirtiéndose en personas
dependientes de las sustancias. Es necesario comprender que muchos adolescentes prueban
consumen alguna sustancia @parte de su desarrollo. Constituye su forma de revelarse contra la
situacion que viven y de ayudar a forjar su propia identidad, pero en la mayoria de los casos, dichos
consumos suelen tener un caracter exploratorio y son abandonados una vez superada la
adolescencia. Por grupos, se observa que las chicas tienden a consumir mas alcohol, tabaco y
psicofarmacos, mientras que los chicos las superan en el consumo del resto de las sustancias
(ESTUDES, 2013; Meneses, Gil y Romo, 2010)

1.11 Adolesceacia respecto de la cultura

Actualmente, la tendencia dominante en la evolucion de las relaciones sociales en nuestras
sociedades es el auge del individualismo en todas sus manifestaciones. No se trata tan sélo de une
tendencia cultural. Qyor lo menos, es cultural sélo en el sentido deultura material, o sea, un
sistema de valores y creencias que configuran el comportamiento y que esta arraigado en las
condiciones materiales del trabajo ywestento en nuestras sociedades, Castell$)20

Los estudioss de Calero y Molina (2016) sobre la validacion de un modelo multidimensional
de autoconcepto en adolescentes argentihasit@concepto y autoestima mostraron ser constructos
centrales para explicar el desarrollo adolescdui® de los modelos méas reconocidos sobre este
tema plantea un modelo para esta etapa del desarrollo, compuesto por ocho dominios especificos de
autoconcepto y un dominio con un nivel mayor de abstraccion que representa la autoestima general
en los adolezentes.

Salazar (2015), sefiala q@edultura del nifio y del adolescente, es un concepto instrumental,
resultado del andlisis de experiencias desarrolladas en el norte de Europa, especialmente en Suecia
Finlandia, como asimismo del estudio tes resultados y ponencias de diversos encuentros
internacionales de organizaciones preocupadas de implementar Los Derechos de la Infancia.

Repasando | a noci-n de cultura recordamos
entiende como significados compartidos, los cuales nos permiten dar sentido a los acontecimientos,
a los fendbmenos, a la conducta de los demas y de uno misem& que ver con los valores,
creencias, expectativas, intereses y formas de ver el mundo, que compartimos con otros. No debe
confundirse cultura con nivel acad®mi co 0 esc.

La interculturalidad encontramos queck referencia a la interrelacion entre distintas
culturas, etnias o religiones en un mismo lugar geogréafico. A una sociedad de la diversidad.
Pensemos que antes habia que viajar para conocer distintos estilos de vida de un pueblo, otras
creencias religiass, otros modos de ser, de hacer y de vivir.

En esta época posmoderna, enslaciedad espafiohla de otraparte del mundoya no es
necesario viajar para conocer otras culturas. Pero es imprescindible un viaje continuo entre todos y
todas haciad convivencia pacifica hacia el enriguecimiento mutuo basado en los Derechos
Humanos.
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Pero las mujeres dicen que, ademas, hay que recodar en éstos ultimos los derechos de las
mujeres, no deben olvidar que toda accion que promueva la interculturalidad debe estar atravesada
por politicas que promuevan la igualdad de género. Respg a @l os | ogros al
mujeres del mundo més desarrollado en cuanto a igualdad, se debe recordar que en otros mundos es
igualdad para las mujeres no sélo no es real ni legal, sino que ni siquiera se plantea para algunas er
su hor i zéo, haruebecitedd enGonzalez2002)

Una conclusion importante es considerar que dentro del respeto por las creencias y culturas
diferentes hay quienes nos posicionamos del lado desde el cual se plantea que en la interculturalidad
deben resparse y cuidarse los Derechos Humanos, por ello adquiere tanta importancia el didlogo
respetuoso, y todas | as acciones que posibili
transi ci onal es osensililzacibngara la alodpamasekverdaderoyedpeen una
sociedad democratica.
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Como lo pantea MartinezGarcia (2005)en muchas culturas hay una desinformacion general
sobre temas sanitarios. Bien puede haber preocupacion por la salud, pero que por costumbres,
falta de recursos, analfabetismo, propicio en tratamientos méagicos naturales.

En sintesis, la adolescencia responde a un constructo social, historico, cultural y racional,
decinos en lo social porque se presentan factores psicosociales complejos en modelos de desarrollo
sociales diversos donde el joven presenta sociabilidad no solo en el seno de la familia sino también
en su entorno donde la comunicacion puede hacerse efectimflictiva, trayendo como
consecuencias violencia, riesgos, conductas delictivas y compromisos. Es un constructo historico
porque a lo largo del tiempo, los fendmenos o acontecimientos en los jévenes se han escrito como
punto de comparacion de las épodasnbién decimos que es un fendmeno cultural y racional
porque de esta manera les damos sentido a esos acontecimientos y sobre todo al comportamiento d
los demas y los de uno mismo, permitiendo de esta manera el cuidado y el respeto de los derechos
humanossabiendo que hay obijetivos transicionales de la informacion y sensibilizacién del bienestar
general y el verdadero respeto de una sociedad heterogénea.

En un estudio realizado en Venezuela a 283 adoles@suelarizados y de ambos sexos, los
procesos o dindmicas que en el interior de las agrupaciones juveniles coadyuvan en las conductas nc
convencionales, se analiza la incidencia que el aprendizaje conductual y las relaciones afectivas en
los grupos de iguales tienen en la génesis de la d@svimvenil. También analizamos los efectos
que la familia y el género pueden tener en la relacion del adolescente con su grupo de iguales.

Los hallazgos obtenidos robustecen los resultados de otras investigaciones, indicando que, las
amistades antisociales y determinados aspectos de su grupalidad (conflicto, violencia, maltrato, falta
de apoyo) estan asociados con las conductasoeiaties y/o delictivas en los jovenes de ambos
géneros. (Rodriguez, Mirén, 2008)

Otro de los hallazgos mas claros y consistentes de este trabajo se refiere a la importancia que
la violencia y el maltrato en el grupo parecen tener sobre la plidbdlde que los adolescentes de
ambos géneros se involucren en la realizacion de actividades antisociales. El interés por el andlisis
de la violencia en el contexto de los grupos de amistad, es relativamente reciente en criminologia, al
menos si lo compamos con la tradicion histérica acerca de la importancia de la delincuencia de los
iguales. Recientemente, sin embargo, el maltrato entre iguales, especialmente en el contexto escolar
(bullying, en la literatura anglosajona) ha ido cobrando importancia.

La investigacion de Rodrigugz Redondo(2008) destacalos tipos de violencia grupal: la
utilizaciéon de estrategias violentas (frente a no violentas) como método habitual de resolver
conflictos entre los iguales, y la presencia de conductas tteatmafisico y emocional, tanto
observado como experimentado. Nuestros datos indican que la utilizacion de estrategias de
resolucion de conflictos violentas se asocia con distintos tipos de conductas antisociales tanto entre
los hombres como entre las mergs. Ademas, observamos que son los grupos de jovenes con
amigos antisociales aquellos que utilizan con mayor frecuencia este tipo de estrategias. Pero, todavia
mas relevantes han resultado los datos obtenidos con respecto a la violencia no vinculada a la
resolucién de conflictos: las distintas modalidades de maltrato evaluadas (tanto fisico como
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emocional, y tanto observado como experimentado) se asocian positiva y significativamente con
todas las actividades antisociales de hombres y mujeres, practieasiterexcepciones; siendo,
ademds, este maltrato una caracteristica que diferencia a los grupos de amigos delincuentes de los
compuestos por iguales convencionales.

Estos resultados coinciden con los obtenidos por otrosegut®or ejemplo, Cajdi y Owen
(2001) ya habian observado que en los grupos antisociales se producen altos niveles de agresion
violencia. En cierta medida, también podrian entenderse como un apoyo para los planteamientos de
la Teoria del Control Social acerca de que lgratciones que se producen en los grupos formados
por individuos transgresores son menos amigables y mas conflictivas que las que se producen en los
grupos convencionales. En cualquier caso, la violencia grupal se perfila como un elemento
vinculado a la onducta antisocial, que amerita ser tenido en cuenta en los modelos teoricos
explicativos.

Apoyo e influencia de las opiniones de los amigos y conducta antisbBtiggma de las
relaciones afectivas entre los iguales, y su importancia sobmnthueta antisocial ha suscitado
menos interés que las tematicas anteriores, y ha dado lugar, ademas, a posturas enfrentadas.

Existen dos grandes planteamientos representados en criminologia por la Teoria de la
Asociacion Diferencial (Sutherland939; Sutherland y Cressey, 1974), y la Teoria del Control
Social (Hirschi, 1969). La primera postula que para que pueda haber influencia del grupo sobre el
individuo es necesario que exista entre los miembros un nivel de afecto elevado. Por el dantrario,
Teoria del Control Social plantea que las relaciones entre iguales delincuentes no se caracterizan por
el afecto sino por el conflicto, dada la dificultad de los jovenes delincuentes para establecer y
mantener relaciones convencionales con sus seregj@ddriguez, Mirén, 2008).

Los resultados con respecto al vinculo entre la calidad de relacién con los iguales y la
realizacion de distintas actividades antisociales, indican que llevarse bien o mal con los amigos no
se asocia significativament®en la conducta probleméatica ni para los hombres ni para las mujeres.
Sin embargo los varones y las hembras con amigos antisociales informan de que mantienen peores
relaciones con ellos, que los adolescentes de ambos géneros con amigos convencionales.

Los datos no permiten aclarar las posturas encontradas. Por una parte, coincidiendo con los
postulados de la Teoria del Control Social, los resultados de la investigacion indican que las
relaciones con iguales delincuentes son menos afectuosaqqrevtra, no parece que la intensidad
del afecto entre los amigos se vincule claramente con la mayor o menor probabilidad de conducta
antisocial de los adolescentes. Esto podria estar indicando que llevarse mejor o peor con los amigos
no se relaciona coafectuar-o no actividades antisociales, pero los que tienen amigos delincuentes
muestran menos afecto hacia ellos que los que tienen amigos que no incurren en delincuencia. Es
posible que las peores relaciones con los iguales entre los delincuentaaaseansecuencia del
mayor nivel de violencia que se observa en estos grupos. El dato coincide, ademas, con los
obtenidos para el resto de | as variabs$eda de
namero de amistade§.odas ellas muestran escasaculacion con la conducta problematica,
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probablemente porque la busqueda de amistades y mantener con ellas relaciones amigables positiva:
es una constante entre los adolescentes.

Conger (1999 Giordano,Cernkovich yPugh(1986) en esta misma linea, habian encontrado
unas relaciones afectivas de similar intensidad entre adolescentes antisociales y pro sociales
otras palabras, segun estos autores, la afectividad no juega un papel determinante en la relacion
grupos de angios delincuentesdelincuencia individual. Conjuntamente ambos resultados parecen
indicar que el grupo no es una fuente muy importante de apoyo para los varones, pero si para las
hembras.

Apoyo e influencia de las opiniones de los padres y conduntisocial:Otro de los hallazgos
mejor establecidos en la literatura criminoldgica es que la familia ejerce un papel importante en la
probabilidad de conducta antisocial de los adolescentes, ya sea directa o indirectamente, a través de
su impacto sobre ¢ipbo de amigos con los que éstos se relacionan. Los resultados obtenidos en este
trabajo indican que las variables familiares se relacionan con la probabilidad de conducta antisocial
de los jovenes de ambos géneros, especialmente con las formas mesogceaducta contra
normas), y las agresiones a personas. De entre ellas, es el apoyo percibido de ambos padres, el factc
gue parece actuar inhibiendo con mayor claridad la probabilidad de conducta antisocial de los hijos.

Ademas y coincidiendo eolos resultados de las invigstciones previas (Jiménez y Claes
2005), los datos obtenidos indican que los varones con amigos delincuentes informan de una peor
relacion con su padre y con su madre, de recibir menos apoyo de ambos, y de tener ments en cue
sus opiniones, que los varones cuyos amigos no son delincuentes, del mismo modo, las mujeres con
amigos delincuentes son las que se sienten menos apoyadas por su padre y las que siguen en men
medida las opiniones de ambos padres. Este tipo de desulafirman claramente los postulados
centrales de la Teoria del Control Social, en la que el apego a los padres es considerado como el
factor crucial que actia vinculando a los jévenes a la sociedad convencional, y, por tanto, evitando
su involucraciéren actividades delictivas. Probablemente los padres continlan siendo en esta etapa
de la adolescencia la principal fuente de apego y de opinién de los adolescentes por lo que su papel
con respecto a la delincuencia es claramente de proteccion.

La relacién género, grupo de amigos, familia y conducta antis@fiad: de los hallazgos més
firmemente establecidos en criminologia es que las mujeres realizan menos actividades antisociales
que los hombres, independientemente de factores como la edddsdasaocial, o el lugar de
procedencia. De hecho, explicar las razones de esta diferencia en indices delictivos sigue siendo una
de las tareas pendientes de la criminologia (Steffensmeier y Allan, 1996). Los datos obtenidos en
este trabajo, confirman quesl adolescentes varones realizan significativamente mas todas las
conductas antisociales analizadas que las hembras. Pero, ademas, los resultados obtenidos col
respecto a las variables grupales y familiares utilizadas en esta investigacion, pueden ayudar a
entender a qué son debidas estas diferencias.

En primer lugar, se observa que tener amigos delincuentes es el mas claro factor de riesgo con
respecto a la conducta antisocial del adolescente. Y, coincidiendo con los hallazgos de autores com
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Storwll y Wichstrom (2002) ysvensson (2008los datos de la presente investigacion indican, de la
misma manera, que las mujeres tienen menos amigos delincuentes que los hombres.

La violencia grupal ha resultado ser el otro gran factor de riesgolideugacia en ambos
géneros. En sus grupos, las hembras utilizan menos estrategias violentas para resolver conflictos, y
muestran, en general, menos natirtanto emocional como fisichlartin y Fabes (2001) habian
encontrado resultados similares acerealal mayor violencia en los grupos de varones. Ademas,
aungue el apoyo y afecto de los amigos no muestra una relacion clara con la conducta antisocial,
parece que en los grupos de las hembras las relaciones son mas afectuosas y los amigos sot
descritos com una importante fuente de apoyo, en comparacion con los grupos de amigos de los
varones. Resultados similares habian sido sefialados por Chu (2005).

Los datos indican asimismo, que el afecto y el apoyo familiar, asi como seguir la opinion de
los padres, actian como factores protectores frente a la probabilidad de delincuencia. Las féminas
perciben mayor afecto en el contexto familiar y, sobre todo, siguen en mayor medida las opiniones
de sus padres. En consecuencia, se pudiera sefialar que l&s resf@n mas vinculadas al entorno
socializador convencional por excelencia, la familia. Ellas parecen trasladar en mayor medida esos
patrones de interaccion convencional a sus grupos de iguales, convirtiendo a este segundo gran
contexto socializador en uentorno mas convencional. Por tanto, es mas dificil para ellas el
aprendizaje y/o el fortalecimiento de actitudes y conductas transgresoras, lo que limita enormemente
la probabilidad de que manifiesten conductas delictivas.

Cabria entonces acotque los factores grupales y familiares aqui analizados son importantes
en la explicacién de la conducta antisocial de los adolescentes de ambos géneros, aunque habria qu
afladir que el grupo de amigos, y su efecto sobre la delincuencia, no puede sataatETea
comprendido sin tener en cuenta las diferencias de género (Rodriguez, Mirén, 2008).

En la identidad, adolescencia y cultura, (B&nchez 2006) destaca algunos aspectos que
configuran la construccion de identidad de los jovenesegtigian la escuela secundaria en una
region marginal del Estado de México. Reconoce los aportes de la cultura local y regional en los
procesos identitarios de los adolescentes rurales y urbanos, asi como sus crisis y expresiones
culturales especificas die etapa de la vida que enfrentan. Destaca la importancia de la relacion con
los pares en el transito de la familia a la sociedad y da cuenta de los proyectos profesionales y de
trabajo que los jovenes crean a partir de sus condiciones socioeconémicasu ytrdgectoria
escolar, donde la emigracién es uno de los principales imaginarios de futuro posible y cercano. La
adolescencia representa una etapa fundamental. Es un momento crucial de replanteamiento de la
identidad del sujeto donde modifica la imagensflmismo, sus relaciones con quienes le rodean, al
tiempo que reconoce un lugar distinto en el mundo y un horizonte en su propio desarrollo

En general, los proyectos de los adolescentes, apuntan en dos sentidos relativamente
opuestos: estudiaina carrera profesional o emigrar a Estados Unidos. Aunque son mas los jovenes
que dicen querer estudiar una carrera profesional, ante las condiciones de las familias, de las
comunidades y de la region en general, pocos podran ver culminado este plg®dimitantes
reales y el imaginario que se ha difundido en la cultura regional, en el que la emigracion representa
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una forma relativamente rapida de mejorar las condiciones de vida, son fuertes condicionantes para
fincar suefios y esperanzas eadibsal terruiio (DiazSanchez2006).

Continuando con los aspectos culturales en los adolescentes, Citro (2008), destaca en un
estudio sobreel rol del movimiento del rock en las representaciones culturales de la adolescencia
como "etapa liminal'ue posibilita la trasgresion del mundo adulto. En primer lugar, examina la
construccion de esta representacion a partir de la segunda posguerra, periodo en el que coinciden los
inicios de este género musical y los primeros estudios sobre la adolesEensiegundo lugar,
explora las continuidades y transformaciones de esta representacion en el rock argentino de los afios
"90. Se centra en los recitales de la banda Bersuit Vergarabat como fiestas rituales que legitimaron
tanto la trasgresion del mundo adutomo posiciones politicas contra el neoliberalismo imperante.
Propone en esta investigacion que, el cuerpo sexualizado se constituy6 en el lenguaje privilegiado de
la trasgresion politica, en un tipo de "realismo grotesco" que mixturé diversas esgitioasles y
trasnacionales.

En conclusion, la imaginacién artistica y los rituales de resistencia de los sectores populares
dificilmente produzcan cambios o estallidos sociales, pero si pueden contribuir a construir las
subjetividades empodatas capaces de intentar esos cambios. La imaginacion y los procesos
reflexivos implicados enla producciérrecepcion de lasperformancesmusicales producen
significaciones y valores que pueden resultar claves en la construccion identitaria de los sujetos,
pues como Fritlf2006 ha destacado, la musica no actia como una mera expresion de identidades
grupales ya constituidas sino que también contribuyen a formarlas. Cuando estas significaciones y
valores se producen en contextos altamente ritualizados yemut cargados de emocion y
Asenti mientoo, adqui eren mayor poder para i ns
peculiar eficacia del ritual. En suma, no se trata de definir al espacio del recital como un ritual
moldeador y determinante de personalidad de sus participes, pero a través de este caso, si he
intentado destacar su importancia en la construccién de las subjetividades adolesCéntes (
2008).
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CAPITULO Il. EL ADOLESCENTE EN LATINO AMERICA Y REPUBLICA
DOMINICANA.
2.1. Adolescencia en América Latina.

Los estudios de CespedgsRobles (2016) Zabaletay colaboradoreq2016), sobre el
adolescente en América Latina, donde sefialanapieifias y adolescentes en América Latina y el
Caribe nacen, viven y siesarrollan en circunstancias particulares por el entrecruzamiento de dos
factores que se potencian: el ser mujeres y menores de edad. La experiencia de ser nifia o
adolescente se encuentra entonces condicionada por sistemas de discriminacion y exygussén vi
en nuestras sociedades que es importante develar de modo de adoptar politicas publicas que
conduzcan a asegurarles sus derechos de infancia y vivir en condiciones de igualdad con los varones
de su mismo grupo etareo, pudiendo ambos transitar lsaaidultez de manera integral, creativa y
participativa

Pautassi & Zibecchi (2010), sefialan qumérica Latina ha sido motivo de debate, andlisis e
implementacion de politicas sociales dirigidas a diferentes grupos de la poblacién, principalmente a
adolescentes, que por diferentes circunstancias se encuentran en situacion de vulnerabilidad. La
profunda injusticia en la distribucion de la riqueza, un mercado laboral cada vez mas restringido y
limitado a lo informal y precario, impacta principalmentérsoaquellos que cuentan con menos
recursosBertranou (2010), destaca que la politica de proteccién social para los grupos vulnerables,
se debe priorizar la cobertura de aquellos ciudadanos que se encuentran en un estado de
vulnerabilidad y exclusién,iendo la promotora de oportunidades de inclusion Vitadora de la
cohesion social.

Ahora bien, segunGomez (2003, los adolescentes latinoamericanos y en especial los
dominicanos se estan quedando con una ausencia de identidad, pues absorbkurala c
norteamericana o los estados de vida europeos, perdiendo sus propios valores de referencia social \
generando desde el punto de vista psicoldgico, trastornos de adaptacion

Los esudios realizados porrihidad, Chavez, Carrasco y Sanch@015), destaca quaas de
las razones primordiales para das adolescentes llegaranaasituacion de embarazo es la falta de
responsabilidad al tener relaciones sexuales, muchas de ellas como muestra de rebeldia para salir d
sus casasGarcia y Devka(2010) destacan que el adolescente no estd enmarcado en una linea del
tiempo especifico, sino que es un proceso lleno de complejidad que, desde sus inicios, implica
cambios a nivel general a través de los que se madura el pensamiento hasta dar porquels
esta en el momento final de la adolescenRidao y Moreno,(2008; Hines y Paulson(2006
sefialan que la adolescencia es una etapa conflictiva para los padres y los mismos adolescentes \
cuyos conflictos se han mantenido hasta nuestros diaa eociedad y en los medios de
comunicacion. Asi, la vision de la adolescencia como un periodo conflictivo y lleno de dificultades
tiende a ser mayoritaria entre progenitores y profesores y los medios de comunicacion contribuyen a
difundir una imagen deal adolescencia y la juventud asociada a consumo de sustancias y la
delincuencia, lo que segun OIli(2003) refuerza dicha version negatide la generalidad de
adolescencia en la sociedad. Sin embargo, los investigadores Palacios (2011) y Payne (2012)
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resaltan que en lugar de facilitar la divulgacion y comprensiéon de dichos hallazgos esta inspirado en
una vuelta atras en la versién de la etapa adolescente, donde se pone en evidencia de nuevo, I
inevitabilidad del riesgo y la incompetencia del adolescpata controlar sus comportamientos y

para tomar decisiones de manera autbnoma

En lo expuesto anteriormente, Garcia (2014) llegé a la conclusién que la asociacion entre el
sentido de coherencia y la salud en los adolescentes espafioles es significamilar a las
encontradas en adolescentes de otros paises, siendo mayor con los aspectos psicoldgicos de la salt
gue con sus manifestaciones fisicas. Y que las relaciones parentofiliales realizan una funcién
fundamental al desarrollo del sentidoadderencia en la adolescencia.

El/la joven dominicanpr esent a una situaci-n que no sier
problema seguro, sin embargo, se cree que el adolescente dominicano no lo tiene facil, la mayoria de
las situaciones deesgo estan cuando los chicos y chicas vienen de una familia disfuncional, cuando
tienen una escuela que es excluyente o una sociedad como la nuestra que no le da oportunidad de
desarrollarse.

Gbomez (2003), sefiala también gadrhnsculturaciorha proporciondo al joven domiitano
nuevos estilos de vida dsonsumo y la forma de ser de los paisemidantes, hasta lograr
imponerlo o &ectarlos paises pobres, a través de los med®somunicacion comio es Internet,
television, periodicos, réstas, cine, entre otros, produciendo en nuestros adolesaem crisis de
identidad donde el individuo ya no es el que solia ser, ¢,qué me plantea mi escuela?, ¢cémo vive mi
comunidad?, ¢cudles son los valores y la espiritualidad de los que viven a@n@égla una de
estas preguntas se hacen | os adolescentes ya
gue yo digo, pero.no haga | o que yo hagoo

Por otra parte ven como los actores sociales (politicos, gerentes, autoridades ejecutivas,
policiales, maestras, comunicadoras) viven dentro del relativismo ético, es decir, en la época de la
inherencia, expresa el filésofo espafiol Ramoneda (X9Sy libro La Pasién Politica. Todas estas
confusiones han producido una crisis de identidad yalteade fidelidad y fiabilidad.

Los estudios realizados por Nina (2009) destacan que el adolescente dominicano presenta poca
valoracion por el amor y que la palabra mas préoxima ésta es el respeto, expresa Nina que futuros
estudios deben realizarpara comprender el significado de la palabra amor para el adolescente
dominicano respecto a la sexualidad.

Son pocos los estudios realizados respecto al adolescente dominicano, sin embargo, los estudios
realizados por Valenzuela y Fabian (2002)leviauela (2007) sobre la masculinidad del adolescente
y hombre dominicano y las caracteristicas que se le asigna al hombre domatoamanser
machista, proveedor, arriesgado, valiente, seguro, tigueres y leones, parranderos, mujeriego,
conquistador, jgador, desaplicado, irresponsable entre otraspesebido como un ser de corazén
duro y fuerte, sensible a muy pocas cosas o incapaz de demostrar su sensibilidad. ElI poder
masculino es reconocido como una caracteristica fundamental en la identidadnaagpeella
sociedad les asigna. Es un poder que busca dominar, explotar y subordinar especialmente a las
mujeres. El poder no es so6lo econdémico, sino emocional, sexual, social y politico. Este poder es
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ejercido principalmente sobre las mujeres. Deben cisi& en cada reunion, actividad, deben llevar
la delantera, ocupar los puestos mas importantes.

La heterosexualidasegunValenzuela & Fabian (2007¢s una prueba de la masculinidad
tradicional. Tras haberse diferenciado de la madre (no sbgh#) y del sexo femenino (no soy una
nifia), el muchacho debe demostrar que no es homosexual y que no desea poseer otros hombres ni
ser poseido por ellos. En nuestras sociedades predomina la idea segun la cual la preferencia por las
mujeres determina la santicidad del hombre. Es como si la posesion de una mujer reforzara la
identidad deseada: tener una mujer para no ser mujer. Para ciertas personas, el simple hecho de no
ser homosexual constituye la mejor prueba de la magtadin

Nieves y Truco (2014), sefialan que en 2010, aproximadamente 1 de cada 5 habitantes de
América Latina y el Caribe era un adolescente. Estas mujeres y varones adolescentes son y serar
protagonistas de las grandes transformaciones sociales y econdémicas que, inspacagsranion
colectiva por mayor igualdad, se espera ocurran en las préximas décadas en la region; para que estc
ocurra, es necesario que puedan ejercer sus derechos de manera plena y sin ningun tipo de
discriminacion. No es novedad afirmar que la eddtaeis un paso importante para garantizar la
apertura a mejores oportunidades de desarrollo personal y social.

El sexo, la edad, el estado conyugal, el nivel de instruccion y la ocupacion, son las principales
caracteristicas que se consideran eandlisis de la poblacién. Igualmente, cualquier caracteristica
de la poblacion que pueda ser medida o contada epshkedel andlisis demogréfico.

Los informes de la Oficina Nacional de Estadistica dirigidaTactuk (2014), destaca que la
Republica Dominicanaonsta con una poblacion de 10, 378, 267 habitantes de los cuales 5, 174,
674 corresponde al sexo masculino y 5, 203,593 al sexo femenino, esta poblacidén esta distribuida a
nivel urbano con un total de 7, 159,593 y a nivel ruralwanpoblacién de 3, 218,674 habitantes

A partir de la distribucién de lgoblacion por sexo y edackpresentada pofTactuk
ENHOGAR, 2013, los hombres (50.2%) superan muy ligeramente amagres (49.8%)Esta
diferencia se aprecia igualmenteles valores absolutos de la poblacion estudiada (44,756 hombres
y 44,484 mujeres). Por zona de residencia no se observan variaciones con relacion a afios anteriores
alrededor de tres cuartos de la poblacién reside en la zona urbana (74.4%), y enrlaat@ia
porcentaje de hombres (52.1%) es mayor que el de las mujeres (47.9%). Por estrato geogréfico las
mujeres muestran igual o mayor numero de porcentaje en relacion a los hombres en todos los
niveles excepto el rural, donde los hombres presentan yor parcentaje (52.1%) a diferencia de
las mujeres que residen en la zona rural (47.9%).

Los datos presentan, ademas, la composiciéon de la poblacién por edad, en la cual se puede
apreciar que la proporcion de hombres es ligeramente superior ékrdajeres en los grupos de
edades de 0 a 29 afios. A partir de los veintinueve afos la proporcion de la poblacion en referencia al
sexo en los diferentes grupos de edades suele ser una variable que cambia con frecuencia, es decil
en unos grupos la propmdn de hombkes es mayor que la de la muidb a 49; 45 a 49; 55 a 59), y
en otros la proporcion de mujeres es superior a laglbombres (30 a 34; 40 a &0 a 54; 60 a
64).
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Segun Tactuky colaboradoresla poblacion adolescente esta representada por un total de
323,116 habitanteOficina Nacional deEstadistica2013),de los cuales 162,128 pertenece al sexo
femenino.

La distribucion porcentual de la poblacion se puede apreciar que alrededes de ttada
cuatro personas reside en lanaaurbana (74.4% (el 75.4% de la poblacién femenina y el 73.3%
masculina resien en areas urbanas), sien8anto Domingo el mas poblado de todos, con un valor
de 30.9%, similar al encontrado en la ENHOG2®RL2,donde su porcentaje fue de 31.1%.

La poblacién menor de 15 afios representa el 29.3% de la poblacion nacional, mientras que el
rango de edad de 15 a 64 comprende el 64.1% de la poblacién. La proporcion de personas mayores
de 64 afios es de 6.7%. édntrastar esta informacion con los resultados &NIHOGAR-2012se
observa la tendencia a la madurez poblacional, un pequefio aumento en las proporciones de nifios Yy
nifias al igual que adolescentes, pero incremento correlativo de las personas con ediageg m
avanzadas.

Cabe destacar qua situacion adolescente en Repubbmaninicana (Conde, 2013), presenta
una situacion alarmante en diferentes fases, ademas de la pobreza monetaria por la falta de empleo \
otras situaciones multidimensional,aglolescente dominicano presenta algunas necesidades basicas
insatisfecha.

El porcentaje de la poblacion de nifios, nifia y adolescente con alguna NBI (necesidades basicas

insatisfechas) mostré una tendencia descendente en la década del 2000rezagairen el afio

2005 como consecuencia probable de impactos postergados de la crisis econémica20@42003

No se observan discrepancias significativas entre la poblacion infantil y la poblacién total. En 2010,
el 50.6% de la nifiez del pais, o un tat@all.7 millones, vivia con NBI. Entre ellos, un 42.1%, o 724

mil, viven en el Gran Santo Domingo (region Ozama). Muy atrds en orden de magnitud esta el
Cibao Norte con 279 mil, o el 16.2%, y Valdesia con 247 mil, o el 14.4%. En Ozama y Valdesia,
entre GrarBanto Domingo y San Cristébal, en conjunto vive mas del 58% de la nifiez con NBI.

Como en otras mediciones, la incidencia mas elevada se verificd en regiones como El Valle y
Enriquillo, con tasas medias entre 2008 y 2010 del 72.9% y 72%, respesiiea

Otras regiones con una elevada incidencia fueron Higuamo, Yuma y Valdesia. En contraste, el
Distrito Nacional y el Cibao Norte registraron tasas menores al 40%. Se trata, nueva vez, de una
situacién en la que las regiones con mayores tEsagidencia coinciden con las de menor nimero
de casos debido a la poblacién relativamente baja, y las regiones de menor incidencia, por su tamafio
poblacional, coinciden con las de mayor nimero de nifios y nifias en pobreza.

Segun Conde (2013), &s necesidades insatisfechas y las privaciones que mas afectan a esas
poblaciones de personas dado un estudio de alcance nacional y con representatividad regional
revelaron que en 2007, en la Republica Dominicana, habia 665 mil nifios, nifias y adolgseentes
habitaban en viviendas sin servicios sanitarios adecuados, poco menos de 526 mil no tenian acceso ¢
agua de la red publica, mas de 148 mil vivian en casas con piso de tierra o0 madera, 130 mil no tenian
energia eléctrica en sus hogares, mas de 1.9nedllno tenian acceso a radio y mas de 667 mil no
tenian acceso a un televisor.
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La poblacion infantil y adolescente que no tenia acceso a un servicio sanitario de calidad era
el 18.6% de toda la poblacion en ese rango de edad; aquella sin aegcesode la red era poco
menos del 15%; la que vivia en casa con pisos de calidad inadecuada era el 4.2%; la que vivia sin
energia era el 3.7%; la que no tenia acceso radio era el 53.4%; y la que no tenia acceso a televisol
era el 18.7%. Del total de lafi@z con servicios sanitarios inadecuados, un cuarto vivia en el Gran
Santo Domingo (region Ozama) y un 15% en la region Valdesia. De esta ultima, la mayor parte
vivia en San Cristébal, una ciudad contigua y en conurbacidon con Santo Domingo. Por su parte,
quienes no tenian acceso a agua de la red publica en sus hogares se concentraban en el Ciba
Nordeste, y en regiones de la costa Sur del pais, especificamente Higuamo, Ozama, Valdesia y
Yuma.

Segun Montas (2010)a pobreza e indigencia monetari@es la poblacién general e infantil
crecen abruptamente en los periodos de crisis, pero se recuperan muy lentamente cuando se retom:
el crecimiento econémico y la estabilidad macro. Vimos igualmente que la poblacion infantil es mas
afectada que la poblaci@n general, por lo que durante la década pasada sus niveles de pobreza e
indigencia fueron superiores al promedio nacional en un 26% y 43%, respectivamente.

Las metas e indicadores de los Objetivos Del Milenio, son de indole nacional y por tanto no
desagregan por ciclo de vida, territorio o género. Cuando aplicamos al mismo un enfoque de ciclo
de vida se evidencian las siguientes tendencias: a) Tal coma dédatas, (2010), en la
publicacién deMinisterio deEconomiaPlanificaciony Desarrolloes probable que esta meta no se
cumpla, ni para la poblacion en general, ni para la infantil, b) La brecha de cumplimiento es 1.76
veces mas alta en la poblacion imtfiaque en la poblacion general) La incidencia de la pobreza
extrema es consistentemente mas alta entre los nifios, nifias y adolescentes que en la poblacior
general, d) La indigencia infantil ha disminuido menos rapidamente que la indigencia general y e
Al desagregar la informacion con un enfoque territorial, vemos que la pobreza infantil extrema en
las regiones fronterizas de Enriquillo y El Valle es el doble del promedio infaatibnal
(BetancedJNAIDS, 2013, con lo que la brecha de cumplimiente dste ODM (objetivos del
milenio) para los nifios y adolescentes se expande en esa misma proporcion.

Conde (2013), sefiala respecto de las politicas contra la pobreza de nifios/as y adolescentes,
por su alcance y el volumen de recursos involuasadale destacar tres de ellas; a) la creacién de
un programa de transferencias monetarias focalizadas y condicionadas de amplio alcance,
denomi nado iSolidaridadl; b) | a puesta en m
aspiraciones de ser universglla generalizacién del Programa de Alimentacién Escolar (PAE).

Solidaridad: transferencias condicionadas y poblacion infantil Bajo la direccién del Gabinete de
Coordinaci-n de Pol2ticas Social es, el progr
alcance del pais, con el presupuesto mas significativo en materia de asistencia social. Provee
asistencia financiera a hogares calificados en pobreza extrema y moderada, y que a la vez cumplan
con algunos requerimientos, varios de los cuales tienen queowmeasegurar la prestacion de
servicios de salud y educacion a la poblacion infantil. EI Programa se implementa a partir de tres
procesos:
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A Transferencias condicionadas para asegur

A Acompafamiento socioeducativo, a trav®s
desarrollo y empoderamiento de las familias.

A Vinculaci-n de las familias a | os progr
oportunidades de ingresos y mejata la calidad de vida Este programa tiene cuatro tipos de
apoyos, distribuidos en dos categorias:

A. Transferencias Condicionadas, con los componentes:

A Comer es Primero, gue provee una transf
compra de alimepns béasicos. Su condicionalidad (o corresponsabilidad) se asocia a los
hogares con nifios y nifilas menores de 5 aflos 0 con mujeres embarazadas para estimular |a
asistencia a los servicios de salud.

A Incentivo a | a Asi st e natiassfer&nsia pod cada nifoloL A E
nifia que asista a la escuela publica. La transferencia oscila entre RD$300 y RD$600 por mes
(dependiendo del nimero de nifios).

B. Subsidios focalizados, con los componentes:

A B gas,@ue provee asistencia finangiao condicionada, exclusivamente dirigida para
la compra de gas licuado de petroleo (GLP) para el uso doméstico.

A B-+un gue provee asistencia no condicionada para el pago del servicio de energia
eléctrica.

El nimero de nifios, nifias yadscentes beneficiados es de 778,606, o que equivale al 36%
de los/as beneficiarios/as totales del Programa. De ellos, 383,743 (49%) son de sexo femenino y
394,863 (51%%) de sexo masculino. Se prevé que los componentes CEP e ILAE tengan como
resultado lanejora en la situacion nutricional, de salud y educacion de la nifiez. Un estudio del 2015
realizado por Montas evidencia que el porcentaje de nifios que reciben el ILAE y finalizaron el afio
escolar se increment6 en 0.7%, y el efecto quizas mas importardgéiega en el incremento de la
asistencia escolar continua de los nifios beneficiarios en 34.7%. Asimismo, la capacidad de leer y
escribir aumenté en 0.6%, y el promedio de afios de escolaridad paso6 de 4.5 a 4.8 afios, en tan solc
un afio. La asistencia esaocontinua de los nifios que reciben el ILAE supera en 5.7% a la de los
nifios no beneficiarios.

Otro estudiorealizado porParedes y Valerioy publicado en elMinisterio de
Educacion de la Republica DomonicafMINERD, 2009) destaca que tambiése
encontré una mejora de la asistencia escolar de las nifias que de los nifios. Otra evaluacion
realizadgpor Cedefio (2012) como Vice presidenta de la Republica nmarstedprovincia
de Montecisti una disminucion estadisticamente significativa en la incidencia del trabajo
infantil en las familias beneficiarias del programa comparandola con un grupo control de
la misma provincia.

En términos generales, mientras que se requiere tener nuEn@sas cientificas
sobre el impacto del programa en el largo plazo, lasiasi@nes realizadas a la fecha por
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Montas(2013), ademas de mostrar parcialmente impactos positivos en la escolaridad y la
nutricion, apoya la idea de que la calidad del gastdosrhogares encabezados por
mujeres es mayor con respecto a aquellos encabezados por hombres en términos de lograr
impactos en el bienestar de la poblacion infantil y adolescente.

También apoya la hipotesis de que el costo de oportunidad enynifidas de
mayor edad es mas alto, especialmente en los nifios, asociado a la posibilidad de generar
ingresos, por lo que las transferencias son cruciales para prolongar la asistencia a la
escuela de esa poblacion. El aporte neto directo del programsargiesos reales de la
poblacion mas pobre es limitado, con lo que su impacto en la reduccion de los niveles de
pobreza monetaria no es muy alto.

Las estimaciones realizadas ©por Mont 8s
crecimiento del ingrso real de la poblacién atribuible a Solidaridad es baja, ya que se
estima en sélo 0.1% para el periodo 202207 y en 0.3% para el periodo 2€@710.

2.2 La Familia enAmérica Latina y Republica Dominicana.

La familiaen América Latina hpresentado cambios sustanciales debidgeolalematica
migratoria.

Segun Aparicio y Giménez, (2003Fardenas y Mejia, (2006§uarnizo, (2006); Garay y
Medina, (2007); Khoudour, 2007), la feminizacién de la emigracion colombiana hacia Espafia
proyectos migratorios familiares evidentes, es un intenso proceso que se da desde hace mas de un
década, en Colombia el tratamiento de la migracion familiar en el discurso publico, institucional y
académico es reciente e incipiente. Si bien en lmaltiécada el abordaje académico del proceso
migratorio se ha incrementado de manera significativa, las investigaciones en su mayoria han puesto
el acento en la caracterizacion general de la poblacion con base en el perfil socioeconémico, la
insercion en enercado laboral. El marcado énfasis y la intensa produccién de investigaciones sobre
las remesas (Garay y Rodriguez, 2005; ASOCAMBIARIA, 2004os seminarios que se han
realizado para debatir el tema, reflejan el modo en que desde el Estado colomloanclse a las
migraciones y a los migrantes como agentes de desarrollo econdémico por el supuesto impacto que
las remesas tendrian en la macroeconomia colombiana. Al mismo tiempo, el interés otorgado desde
la academia a la vinculaciéon entre migracion gagmllo via remesas, devela como las agendas de
investigacién estan moldeadas por las visiones y divisiones estatales dominantes.

Las investigaciones de Garci&Gadea y Pedrefig2010), sefiala que la emigracion
constituye hoy uno de los problemas fundamentales de la humanidad; En Estados Unidos, Europa y
varios paises de Asia, el problema migratorio es de orden prioritagies contra emigrantesn
Estados Unidos, especialmente en Arizdaaxpulsion de RUMS (gitanos rumanos), de Francia y
otras medidas an@imigracion, confirman ésta grave situaci@uando un pais econdémicamente
pobre tiene una cantidad elevada de personas que abandonan el territorio nacional, para irse a otrc
pais mas ésarrollado, y al mismo tiempo recibe casi la misma cantidad de inmigident&so pais,
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menos desarrollado, como Haiti, como es el caso de la Republica Dominicana, entonces el problema
se complica mapara la familia dominicana

La investigaadn de Polanco (2013) destaca que la familia dominicana se esté deteriorando ya
que los actores que estan llamados a dirigir de manera directa la dinamica familiar presentan
diversas dificultades que ponen en peligro la propia integridad de los hijopeestibe que los
hogares se conviertan en factores de riesgos en vez de ser ente de proteccion.

Segun Mora (2007 el concepto que el dominicano tiene de la familia es tan amplio y
generoso que cualquier ley que se refiera a ella debe tener ¢a est@ncircunstanci®estacajue
desde queel individuo es fecundado, la responsabilidad es de dos, la gran cantidad de mujeres que
son madres solteras eéominicanapone de manifiesto la irresponsabilidad tradicional del hombre
nuestro Son muchas lasdolescente que han quedado embarazadas cuya responsabilidad es
acarreada por los padres de las menores ya que el padre de la barriga (responsable del embarazc
rechaza que el embarazo en la joven, provenga de él.

Gomez (2018 revel6 que lasituacidon de la familia dominicana es tan critica, que el 60 por
ciento de los matrimonios que se contraen no llegan a los diezCalifis6 como sumamente
preocupante el hecho de que para la mayoria de los dominicanos ya no ve a la familia como su
mejorinversion socialLo mas lamentable de todo eso es que el hombre dominicano cuando se deja
de la mujer, también rompe con sus hijos

Cruz y Gozéalez(2012) destacan en una investigacion realizada en el Municipio de Villa
Hermosa de La Romana sella forma en que los padres dan disciplinas a sus hijos/as adolescentes,
encontraron que la variable comunicacénire padres e hijos no es asertiva ya que los jévenes se
sienten culpables por la situacién conflictiva entre ellos.

Segun Monteegrq Ofioro, Zapata y GOme@012), lo que provoca el problema es el
enfrentamiento de dos estilos de educar que no logran un punto interthedpgareja, en vez de
converger, van polarizando sus posiciones, uno hacia la permisividad y el otroaantgiglrismo,

y muchas veces lo hacen no porque estan convencidos de que tiene que ser asi, sino por
compensacion de otras'Mdltiples factores influyen en la eficiencia de la autoridad parental y, ante
todo, el acuerdo entre padre y madre en tres asdantmlamentales: qué le vamos a permitir a
nuestro hijo, qué no le vamos a permitir y qué haremos cuando transgreda las reglas".

Una investigacion periodistica presentada por Plata (2014) sefala que la familia dominicana
esta atravesando pona de sus peores crisis moral y espiritual en el entorno familiar, destaca que la
gran cantidad de personas que actuan en contra de los principios y las leyes, la falta de valores, de
afecto y carifio, tanto de los padres como en los hijos, constituyebierpa en la desintegracion
moral que no solo afecta la familia, sino también, a toda la sociedad dominicana.

Desde épocas anteriores la familia dominicana ha venido presentado unos cambios
extraordinarios, y ello no escapa a la forma de palitie Estado y pese a que las madres tenian la
responsabilidad de la crianza y educacion de los hijos, hoy esas estructuras han mermado por la
insercion de las madres al tren laboral debido a la disminucion de los ingresos econdémico. Esto trae
como conseaencia que los nifios jovenes en cierta forma se queden solos la mayor parte del tiempo
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permitiendo en estos grupos factores de riesgos que traigan como consecuencia por la no
supervision de los padres, la drogadiccion, embarazo a destiempo, delincuesrilagawre otros
males.

Hoy en dia, la familia dominicana esta tan desintiaygue como expres&omezen su
libro (2004, fiComo Salir Exitosos de la Adolescengiadestaca que la realidad social del
dominicano y la demanda de divorcio erctmsulta cotidiana y las implicaciones que esta acarrea
en el orden familiar y social, ha llegado a ser tan frecuente como la depresion y la ansiedad, es tan
alarmante en nuestro medio que ya es un tema del que hablan los nifios y adolescentes.

Estos cambis también responden a politica de estados en los cambios de los procesos de
urbanizacion, modernizacion, experimentadas por la Republica Dominicana

El concepto que el dominicano tiene de la familia es tan amplio y generoso que cualquier ley
que se refiera ella debe tener en cuenta esta circunst6dmez, 2004)

Sin embargo, el fenbmeno mas destacado para nuestra familia es la situacion de migracion
por parte de los padres o cabeza de familia, siendo la madre la que ha tenido que emigrar para el
sostenimiato de la familia (Cruz2012).

Los informes de Plasencia0l2), refieremque una gran cantidad de dominicanos han tenido
gue salir del pais por la situacion econdémitaes menos cierto que su situacion de pobreza en el
contexto extanjero ha ido en aumentda incidencia de la pobreza en la familia dominicana en el
exterior es mas profunda que lalds emigrantes de otros paisssgunRamirez (2012)a falta de
expectativas en el futuro, baja inversion en educacion, pobrezmples, salarios de miseria,
seguridad social inconclusa y otros males sociales son los que empujan al mar a cientos de
dominicanos cada afo con el espejismo de que al otro lado hay mejores condiciones de vida.

De Harq Brandis,CedefieArglelles, Castafio fscolano(2009), en una investigacion expresa
que el 68% de la emigracibn dominicana a Espafia son hombres, pese a que se regulariza la
economia por las remesas, la situacién familiatistrsiona poniendoen peligro el desarrollo de
los adolescentes pta falta de la representacion paterna.

En la misma linea, se fue reduciendo progresivamente el contingente de trabajadores hasta la
cifra simbolica de 168 esl 2010 (LépezSala, 2013). Con estas medidas, el creciente impacto de la
crisis y la informacié disuasoria que ya funcionaba entre los migrantes, los flujos de entrada se
redujeron. En términos de visados de residencia, disminuyeron los de trabajo y aumento la
proporcion de los de reagrupamiento famjliastudios y otras situaciones segun los dessu
realizados po€arrasco y Garci&errano(2012: 37).

2.3 La familia, conflicto y conducta delictiva del adolescenten América Latina, el
Caribe y RepublicaDominicana.

SegunAballi, (2014), la familia desempefia un papereponderante en el cuidado y
proteccion de los adolescentes, la familia tiene como papel fundamental la orientacion de la
conducta de los jovenes
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Hoy en dia, el concepto del estudio de la familia en la educacion y formacién de sus
miembre son estudiados por diferentes investigadores dentro de los que flQaraajal(2007);
Garciay Garcia(2010) PefateRodiguez ySan Morale42012); Prendes (2007); Quintaf2911);
Gonzélez Mena (2012Ravelo (2010); Torres y Caballef@011); ZaccaGran Alvarez y Torres
(2011), ellodescriben que la educacion, requiere de la participacion de toda la sociedad y exige una
gran responsabilidad por parte del padre y la madre, pues las relaciones amorosas, el funcionamienta
de la unidénconyugal y la familia de los jovenes, en gran medida, reflejan lo vivido en su entorno
sociocultural.

La sociedad, tiene la obligacién de preocuparse por la juventud, infiltrar responsabilidad,
esperanza; de darle una nueva ética en la queré@rgl concepto del derecho a nacer deseado y
protegido. Solo asi podria mantenerse el concepto de familia para la cual fud/Abadg®014).

La cuantificacion y analisis de las caracteristicas y condiciones de la vivienda en la que
habitala poblacion, permiten determinar si las necesidades basicas satisfacen a los hogares en
pro de una mejora de la condicion de vida en general, lo que constituye topicos de importancia
en la caracterizacion de la realidad social. La adigglidad de condiciones minimas de
habitabilidad, vinculadas al cumplimiento de las mas elementales necesidades que permitan
condiciones de privacidad y comodidad, que a su vez den cuenta de la calidad de vida en la que
viven los hogares, es partiel bienestar al que tienen derecho todas las personas. Conocer el tipo,
caracteristicas, la cantidad de cuartos (dormitorio) y forma de tenencia de la vivienda, asi como la
disponibilidad de agua, servicios higiénicos, servicios de energia, formagnieaabn de la
basura, entre otros aspectos, determinan las condiciones sociales, econdmicas y de salud en las qu
vive la poblacionTactuk(ENHOGAR, 2014.

En la EicuestaNacional de Hogares representada pactuk (2013, se aplicé un
cuestionario a cada una de las viviendas selecciomedRs DominicanaEn el mismo se registro
una combinacion de caracteristicas, las cuales permiten conocer las condiciones de la vivienda, lo
que es de vital importancia para que los mais@ntengan o mejoren el bienestar en que se
encuentran las personas, originando asi una mejor calidad de vida en los hogares. Esta informacion
describe las caracteristicas estructurales que se emplean y los distintos materiales utilizados para st
construcion.

La calidad y el tipo de material de construccion de las viviendas, como paredes, techo y piso,
se asocia directamente con la calidad de vida de las personas. De igual manera influye en la
seguridad, la salud fisica y emocional. Una viveerflen estructurada juega un papel muy
importante a la hora de brindar tranquilidad en diversos parametros, incluyendo ante los fenbmenos
naturales, los cuales impactan con mucha frecuencia a nuestro pais.

Por ota parte, ladelincuenciguvenil es un problema que viene presentadndose en los jévenes
desde hace mas de dos siglestérmino fue acufiado por vez primera en Inglaterra en el 1815 para
referirse al aumento de situaciones en que el adolescente se veia involucrado en actividades que
violentaban las leyes de esa nacf{hglaterra) Desde entonces numerosas teorias han tratado de
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dar explicaciones a las razones mas comunes por las que nifios o jovenes cometen actos delictivos
Banks(2013).

Actualmente, la delincuencia juvenén la literatura en las ciencias sociales estd definida
como la violacion de las leyes criminales cometidas por una persona menor de los 18 afios de edad
(Bufeind & Jeglum, 2011; Hoffman, 2011). Esta definicion, no obstante, es muy amplia por lo que
esta coceptualizacién abarca un sinnimero de actos que pueden ir desde la compra de alcohol por
un menor de edad hasta el asesinato de una persona (Hoffman, 2011). Por ende la gama de
conductas y hechos que se pueden denominar como delincuencia juvenil se pafiekcddigo
legal particular de cada nacién (Elizalde, HernandezitiMez, Martinez & 8nchez;citado en
Mencia, Garrido y Fernande2014. En la Republica Dominicana, la delincuencia juvenil se define
segun la ley 13®3. Esta ley categoriza a lasrponas entre 1B7 afios como adolescentes y las
personas jovenes como aquellas entre |e35L&f0s, por lo que en el contexto local nos referimos a
delincuancia adolescenteegunBrea, Cabral(2010; Pérez(2013)

En América Latina observamos un patrén similar en la prevalencia de delincuencia y
crimenes violentos en que la mayoria de los perpetradores asi como los afectados son varones entr
los 15 y 29 afios de edad (Muggah & Aguirre, 2013). En el caso espéeifiCaribe se ve una tasa
de asesinato en adolescentes de 22.37 (por 100,000), la cual es muy alta cuando consideramos que ¢
promedio mundial es de 10.19. Nuestra region esta también caracterizada por una tasa alta y aun as
subreportada de violencia hadas mujeres, especialmente dentro del contexto de parejas intimas y
familias (Muggah & Aguirre, 2013). Evidencia de la Republica Dominicana de amplia
disponibilidad en medios no especializados habla ademas del enorme problema social que
representa el fainicidio y la preocupacién que este empieza a causar en lacidobigeneral
(Acevedo, 2012)

Para Alvarez(2007),la escolaridad de los padres es uno de los principales factores en la
formacion de conducta delictiva en los adolescentes. 8depasumir que de los 13 afios de
escolaridad, la inmensa mayoria de estos, a pena sabe leer y escribig pabéendo llegado ni
hasta 4tagradode la educacién Basichas consecuencias de analfabetismo son profundas, ya que
la familia es la primera stitucion donde el nifio adquiere sus primeros valores espirituales, sociales,
éticos, costumbres, habitos, tradiciones y orientacion necesaria que posibilite su desarrollo integral y
a la vez la continua consolidando durante todo su desarrollo; el nigetdiaridad de los padres de
familia juega un papel importante en la educacioén del hijo y el desenvolvimiento en la sociedad.

Muggah & Aguirre (2013) plantean quéajdependiente de la regiéon del mundo en que ocurre la
delincuencia adolescente, safms que la misma tiene un impacto negativo desde el punto de vista
de estructuras familiares, las cuales se ven desarticuladas por el egreso de varones jovenes de
entorno familiar. Igualmente el egreso de la sociedad de la poblacién joven en su eta@yarde m
productividad econOmica impacta negativamente el mercado de trabajo y la productividad
economica de un pais

Elizalde, Hernandez, Martinez, Martinez y Sanckdado en Mencia et al2013), distinguen
entre lo que son conductas delictiyasonductas antisociales. Una conducta desviada o antisocial se
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refiere a una accion que violenta las reglas de la sociedad. Por tanto las conductas delictivas son
conductas antisociales o desviadas mas no todas las conductas antisociales son comsitheradas
delictivas.

Las investigaciones de Muggah & Aguirr20@3) han encontrado diversos factores tanto
sociales, familiares e individuales que se asocian a las conductas delictivas en adolescentes. Entre
los factores individuales que se han tifemados se incluyen: impulsividad, afan de protagonismo,
consumo de drogas, baja autoestima, falta de destrezas sociales, poco equilibrio emocional,
desadaptacion y frustracion, bajo coeficiente intelectual y pobre capacidad de resolucién de
conflictos. En cuanto a los factores familiares se han identificado las familias fragmentadas, baja
cohesion familiar, padres con enfermedad mental, asi como estilos parentales permisivos,
ambivalentes y coercitivos (Donnellan, Trzesniewski, Robins, Moffitt, & Ca&4f)5; Elizalde,
Herndndez, Mrtinez, Martinez & Sanchez, s.Jiménez, 2005; Hein, Blanco & Mertz, 2004).

Los factores sociales relacionados a la conducta delictiva son: la pobreza y medio econémico,
facil acceso a drogas, falta de oportudede empleo, salud y educacioén, falta de espacios para la
cultura y el deporte, la impunidad con que se manejan los actos delictivos, poco apoyo comunitario,
estigmatizacion y exclusion. Factores relacionados con grupos de pares incluyen la pertenencia a
grupos de pares involucrados en conductas de riesgo como son la pertenencia a bandas o pandillas
el consumo de drogas (Batffrearson, Thornberry, Hawkins, & Krohn, 1998; Elizalde, Hernandez,
Martinez, Martinez & Sanchez, citado en Mencia et al., ;20itdénez, 2005; Hein, Blanco &

Mertz, 2004; Matsueda & Anderson, 1998; Muggah & Aguirre, 2013).

En la Republica Dominicana existe un modelo penitenciario que se esta reformulando de
manera gue dicho sistema se transforme de una modalidad panithgamodalidad rehabilitadora.
Para estos fines se han construido centros modelo que segun el Gltimo censo penitenciario publicado
albergan 3,709 internos. El restante permanece en instituciones del modelo tradicional y la
poblacion de internos asciend2@®007 estos informes fueron dados a carquor Hernandedela
Oficina Nacional de Defensa Publi@@NDP), (Hernandez2015. El sistema no obstante tiene una
capacidad maxima de 11,505 internos, por lo que se dan problemas de hacinamiento asi como
cordiciones en las cuales los internos no cuentan con suficiente alimentos, ventilaséema
eléctrica El sistema esta compuesto principalmente por hombres, de los cuales sobre un 50% esta
casado, mas del 70% tiene hijos y esta condenado principalpwerdelitos de horsidios, droga y
robo. El 1.7% de esta poblacion estd compuesta por adolescentes, quienes comprenden el grupo de
interés @& esta investigacion

Muggah & Aguirre(2013), destacan que endribe, la historia de violencia a nivel cultural
gue se relaciona a factores politicos e histéricos crea una cultura en la cual hay facil acceso a armas
y se normaliza la resolucion de conflictos a través de la violelgtialmente, roles de género
rigidos, especialmente los relacionados al machismo y la masculinidad, se han asociado a la
violencia. Se ha encontrado ademas que las nuevas economias urbanas, limitadas en su capacidad c
absorber la densidad poblacional, limita las opciones de empleapgaohl&cion joven, por lo cual
jovenes varones desempleados se encuentran en una posicion de particular vulnerabilidad al no
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poder cumplir con rigidas expectativas culturales sobre la masculinidad que la definen a partir de la
fuerza y el poder econdmictM(iggah & Aguirre, 2013; Vargas, 2006). El retorno de criminales a
paises caribefios a través de deportaciones a un sistema carcelario con muchas limitaciones tambiér
influye al incremento de conductas delictivas en la poblaciéon general (Muggah & Agulr3g, D

bien la mayoria de estos casos son en personas adultas, la exposicién de jovenes en comunidade
vulnerables a este grupo de adultos crea o potencialmente incrementa el riesgo a través de
exposicion al crimen en zonas marginales y otros lugaraseftados por adolescentes.

La participacion de menores de edad en delitos es considerado un problema social que espera
de la aplicaion de politicas adecuadas, firm@sstas y permanentes en el paidasta la fecha
existe un registro de 517fws, nifia y adolescentes, preventivossgncionadosen 11 centros
especializados, 45 nifiosas que en el afio 2009, cuando alcanz6 472.

Las invertigaciones d®érez,Méndez (2011), sefiala que estos centros son: Centro de
Evaluacion y Referimigo del Menor (CERMENOR), Centro de Atédn Integral de Adolescentes
en Conflictocon la Ley, en Najayo, San Cristébal; Instituto de Nifias de Santo Domingo; Instituto
Preparatorio de Menores Maximo Antonio Alvarez, Instituto Preparatorio de Menores (REFOR
Centro de Atencion tegral de Adolescentes en Conflicton la Ley, en SaRrancisco de Macoris;
Centro deAtencion Irtegral de Adolescentes en Confliaton la Ley, en Santiago; Centde
Atencion de Menores, en Higugylos Centros de Detencién ennS@edro & Macoris, La Romana
y Barahona

En el informe presntado por Britd2009, se registraron infracciones de tipo perall por
robo agravado, 140 por homicidios, 81 violaciones a la éeglrdgas, 71 violaciones sexual2g,
homicidios agravados, 26 por golpes y heridas, 12 por tentativa de homicidio, 22 por robo, 9 p
porte dearmas, 1 por agresion familiar y un infanticidio

Para finalesld 2010, las estadisticas, por tipanpeen caso de menores en comdlicon la
ley, anotan 145 casos por robo agravado, 167 por homicidio, 53 por violacién a la ley de drogas, 80
por violacion sexual, 28 por golpes y heridas y 4 por porte de athnascomparacién de estos
datos, y el numero de sancionados, indica que, retation al afio 2009, en 2010 los robos
agravados tuvieron una baja de 226, pero hubo un aumento de 27 homicidios, las violaciones a la ley
de drogas bajaron 28 casos respecto al 2009, mientras las violaciones sexuales aumentaron en nuev
en2010.

El nimero actual de 517 menores de edad bajo medidas de prevencion y sancion, que supero
con 45 al 2009, nonplica un aumento tan significatiyjuaraReyna yTavarez (2005)encargada de
la Direccién Nacional de Atencion Integral de la Persona AdolesesniConficto con la Ley
Penal, porque, al compararlo con los 21,000 adultos internos en los centresqgoems, los
menores en confinacigepresentan poco mas de un 2 por ciento.

Una comparacion de la cifra actual de menores en reclusidlase@stadisticas de 2005, deja
claro que el aumento en los ultimos cinco afios es notable. Para junio de ese afio habia recluidos 30€
menores, 209 menos que hasta diciembre de 2010, cuando se elevo a 51% caagsria de esos
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menores de edad ya tiene h o s , a veces m8s de unesateniptanai ci a
edad

Un informe elaborado pdviazzerellien elConsejo Internacional de ON@014)sobre la
Violencia contra la Nifiez, presentd los resultados de un estudio llevado arcabme a la
situacidon de violencia a la que estan expuestos los nifios, nifias gcadtds en conflicto con la
ley, los datos obtenidos revelan que las medidas no privativas de libertad pueden reducir los delitos
hasta un 70%, mientras que la encarcélasolo aumenta la probabilidad de que un menor sea
reincidente.

En ese sentiddviazzarelli (2014), representante para el Caribe del Consejo Internacional de
ONG sobre la Violencia contra la Nifiez, explica que solo los nifios, nifeolgscentes que
constituyen un peligro publico requieren ser encarcelados. Sostuvo que es necesario priorizar otras
medidas mas eficientes como crear programas educativos y preventivos que busquen reinsertar al
adolescente en la sociedad.

De igual forma, Polanco(2014) coordinador de Coalicion las ON@or la Infancia, aclara
gue cuando los pequefios entran en conflicto con la ley, esto obedece a multiples causas como
socioecondmicas, educativas, familiares y el entorno.

Las violacimes a la ley penal en menores de entre 16 a 17 afios son mas frecuentes que en
aquellos con edades entre 13 y 15 afos. El robo agravado y los homicidios son las infracciones mas
comunes.

Los perpetradores provienen de familias disfuncionddesayoria no vive con sus padres,
regularmente dependen de una tia o uno o ambos de sus abuelos. En ocasiones, cuando viven con s
madre, ésta trabaja o tiene algun tipo de adiccién. En otro caso, padre e hijo viven juntos, pero el
papa tiene alguna adicci@l alcohol o las droga¥enemos muchachos cuyas mamas estan presas o
sus papas murieronenant r a ¢ o @011).P®r e z

Para el soci6log®é&ez (2011) la actuacion de adolescentes en acciones delictivas no puede
verse al margen de su partigpgm en actividades productivaéez idef i ne |l a ac
delincuencial como productiva, aunque ilegal, porque procura a sus (mal) hechores una fuente de
ingresos. El adolescente dominicano tipico, que incurre en hechos delictivos, opera desde una
perspeti va de sobrevivencia no solamente econ- mi

ALos medios de sobrevivencia que | es propor
m8s inaccesibleso, agreg- eelpr ppof eulao derpaddr,d i & m
costear su participacién en un régimen escolar, de poder tener un empleo en condiciones estables y
de remuneracion adecuadado eso hace que esos adolescentes estén afectados por una presion
social que implica, para ells , Aser an-nimos en sus comuni dad e
y de falta de perspectivas futuras en el que
buscar el reconocimiento de su comunidad a través de actividades reconocmlastcbuayentes vy,
por ende, capaces de alcanzar medios, fundamentalmente monetarios.
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Para disminuir la ola creciente de casos de menores que delinquen,(P&téxcree que
sé6lo el Estado puede actuar con efectividad, si genera politicasaguipie brinden la oportunidad
a estos jovenes de poder construir sus dignidades individuales, a partir del involucramiento en sus
estudios y el ejercicio de afos legales.

iNo debe existir i mlpsuwrgantsraod de, segyridao plblaztien &n conirz

del hecho delictivo, al adolescente debe tratarsele con educacion, buscando su correccién y no una
simple represion que lo deje en la incomprension y el reclRaza. el sociélogo, toda politica de
aplicacion de la ley en los adstentesdebe de estar inspirada en una perspectiva educativa e
inclusiva y de segunda oportunidad para su posterior reinsercion en la sociedad como ciudadano
bienhechor.

Alrededor de un 30% de los menorks edad varones recibidos €entro de Reformatorio
de Menores (CERMENOR2013 son reincidentesEstos adolescentes son llamados habituales
porque salen del centro por rehabilitarse de las drogas y retornareve par homicidios. A
diferencia, las adolescentpsr lo general no maen en el delito, en el estudio realizdB@érez,
2011)se pudo notar que en los meses de junio, julio y agldt@011 el indice de delincuencia
juvenil en Republica Dminicana tiende a aumentiar que coincide con el periodo de vacaciones
escolares deerano cuyas causas de reclusiones mas frecuentes soobpphomicidio, droga,
violacion sexual y porte de armas de fuéggal.

En investigaciones realizadas en Republica DominicanaMidc y De Moya (2008) con
jovenes de 124 afios, mémbros de naciones, gangas y pandillas de sectores marginados, se
encontré ciertas caracteristicas de origen familiar y un alto indice de desercién escolar, cuyas
principales razones para pertenecer a esas organizaciones fueron las variables econéfyigas (39
los problemas judiciales (16%); ademas de que los jévenes invertian tiempo y recursos en prepararse
en areas en las que no suelen conseguir trabajo, y laboran en empleos de muy baja remuneracior
para lo que no estan capacitados, mostrandose las pagdfieiencias del sistema educativo y las
pocas oportunidades de insercion laboral como algunos de los obstaculos que mayormente
interfieren con la realizacion de las aspiraciones de prestigio y poder social de estos/as jovenes en el
contexto de las estrturas sociales establecidas y aceptadas, y quienes deciden involucrarse a la
vida delictiva como unalternativa de subsistengia sobre todo deegacion o inconformidad por
ser entes marginados

No obstante, estos investigadores descubrierémpacto positivo y "a favor de la vida" que
produjo en esos mismos jovenes, un programa piloto de animacién sociocultural relacionado al
VIH/SIDA que se ejecutd durante dos afios consecutivos con muy buenos resultados, logrando
transformar las actitudeagresivas de esos jovenes en prosociales y procomunitarias, y que
lamentablemente, por la falta de vision y de politicas de apoyo institucional, ese programa juvenil
tan significativo fue eliminado.

Haedorn,citado por AociacionSueca deCooperacion Internacional (ASMP07)al referirse
a los factores que contribuyen a la globalizacion de las pamdiédiala, entre otros tantos: a
fendmeno de la urbanizacion desorganizada; a la retirada del Estado como consecuencia de politicas

89



neolikerales y el recorte de politeasistenciales que han fomeltaina serie de vacios ocupados

por las pandillas delictivas que cuestionan el monopolio de la violencia del Estado; al
fortalecimiento de identidades culturales alternativas que se ha coovertidin método de
resistencia a la marginalizacién en los jovenes; a la polarizacion econdmica y los crecientes grados
de desigualdad y marginalizacibn de esos sectores, para finalmente considerar a los flujos
migratorios y minorias étnicas y de inmigrantearginados y geograficamente segregados como
factor importante en la aparicion de las pandillas.

Contrario a lo que plantea la gran mayoria de estudiosos del tema de violencia y pandillas
juveniles,Rubio 006) en sus estudios realizados ewnd#turas, Nicaragua, Panama y Republica
Dominicana, muestra en una poblacion de 8,500 adolescentes de 13 a 19 afios de edad, escolarizadc
y no escolarizados de diferentes estratos sociales que fueron encuestados entre el 2002 al 2005, qu
la falta de discifina y autocontrolson los principales factores que inducen a iniciarse en dinamicas
violentas y nda situacion econdémica o la pobreza, y que el infringir normas y leyes producia una
fuente de excitacion y aventura en dishdvenes. Al respectBeato (D07) observé que mas que la
falta de autocontrol en los jovenes, la aparicion de las maras esta determinada por la "falta de
organizaciéon y control comunitario”, sefialando que la desorganizacion social propia de un
crecimiento urbano descontrolado y acadier es uno de los factores determinantes en la aparicion
de estas agrupaciones juveniles (Discusion efectuada en el Seminario Crimen y Violencia en el
Istmo Centroamericano, celebrado por el BID en mayo del 2007).

Los investigadores Brea y Cabi@010), investigarorsobrefactores de riesgo y conducta
delictiva en jévenes deRepublica Dominicang llegaron a la conclusiéon de que, aunque en el
analisis univariado se encontrd que los internos, en la comparacion con los jévenes de la comunidad,
edaban mayormente afiliados a pandillas, estuvieron privados de libertad mayor nUmero de veces,
tenian mas baja autoestima, una alta desercion escolar, consumian drogas, tenian mas bajo nivel d
sociabilidad, mayor percepcién de peligrosidad de un entaatento y una elevada sensacion de
acorralamiento (frustracion), sin embargo, al someter todas esas varianlaksa# multivariado de
regresion linealmuchas de ellas ya consideradas factores de riesgo, no correlacionaron entre si con
la conducta detitiva juvenil, por lo que existe improbabilidad de que se pudiera comprobar el peso
que tiene la gran mayoria de estos factores en la investigacion.

No obstante, se pudmncluir en base bs resultados obtenidos, describiendo una especie
somera de pelfide losfactores de riesggue de alguna manera estan asociados a la conducta
delictiva y violenta en I jovenes y adolescentes estudiados describiéndolos &@aranes, con
pareja temprana, con exclusiéon social, con empleo informal y de bajo salaeidpdescolar y baja
escolaridadque se ve frustrado en sus expectativas consumistas en un sistema carente de politicas
sociales adecuadas y coordinadas. Que condtenaentemente alcohol, usa drogas, con baja
autoestima y una percepcion de acorralatoipersistente, y que asume estrategias de supervivencia
como opcién de vida ante la exclusion so¢Mériables socioecondmicas e individuales)

*Provienen de una estructura familiar frecuentemente monoparental, que aplica el castigo
fisico cono "instrumento educativo”, con una relacion de psiependencia hacia la figura materna,
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lo queprobablemente influya en el desarrollo y formacion de su autovaloracion pe(s@mniable
familiar).

*Con granpeligrosidad en su entorrmasicosocial, con fuertaéntificacion subcultural hacia
grupos emergentes (variable de socializacion)

*Que la combinacion de multiples factores de riedgoinducen a buscar en el apoyo,
proteccion, poder y supervivencia.

Las variables de tipo individual (fgercepcidon de acorralamiento, &utoestima y el consumo
de drogs) mostraron tener mayor peso y una fuerte asociacion como variables predictoras de la
conducta delictiva.

En un estudio realizado por Salud R&vista Mejia, 2009), revela que el aumento de la
violencia es un problema social y familiar que requiere urgente atencion. Buscar las causas de este
problema y tratar de prevenirlas, fomentando en los adolescentes valores positivos y creando un
ambientefamiliar sin violencia, es necesario para frenar la violencia en los adolescentes. Hay una
gran preocupacion social por el aumento de comportamientos violentos en los adolescentes, que ha
ido creciendo considerablemente en los Ultimos afios y cada veadasethas tempranas,
produciendo graves problemas dificiles de afrontar en muchos colegios e institutos.

La adolescencia es una etapa en la que el joven experimenta grandes cambios de
personalidad. Se producen cambios de conducta e inestalgifitzzonal, son jovenes con mucha
energia que han de aprender a controlar sus impulsos. Es una etapa en la que estan formando sl
identidad, por lo que sus futuros comportamientos dependeran en gran medidaodsugéren
todos estos cambios.

Los adolescentes violentos son aquellos que no se ajustan a las normas, son impulsivos,
intolerantes e inconformistas. En los colegios provocan disturbios y en ocasiones suelen actu
amenazando a sus compafierdfgunos de estos adolescentes llegan a paaticen peleas,
agrediendo fisicamente por medio de golpes o con algun objeto o incluso con armas y pudiendo
causar dafio fisico a él mismo o a otras personas. En estos casos pasan de ser un adolescente violen
para convertirse en un delincuente.

Actualmente la delincuencia juvenil en Republica Dominicana ha aumentado de manera
alarmante en los Ultimos tiempos pasando de ser un problema que cada vez genera mayor
preocupacion social tanto por su incremento, como por su progresiva peligrosididivaudt|
34% de los hechos delictivos que cometen los delincuentes menores corresponde a delitos de robo
agravado, y el 32% homidab, siendo estos los delitos snéomunes segun datos del departamento
de Estadistica de la Procuraduria General de lalikep(Montero, 2013).

El informe de investigacion periodistica realizado por Medrano (2013) revela que la situacion
de la delincuencia juvenil en Dominicana es tan alarmante que los duefios de negocios han tenido
gue ponerles rejas a sus losab®merciales para evitar ser victimas de la situacion que esta viviendo
el pais. Destaca que pese a los puestos policiacos en las zonas, estoalmstiaes tant@asi que
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los moradores se encuentran inmersos en el myetlan aprendido a vivir en lasonstantes
balaceras de hechos delictivos y sangrientos.

La delincuencia juvenil en la Republica Dominicana es una manifestacion evidente del
estado de pobreza a la cual nuestra fallida democracia ha hundido las clases de bajos ingresos (Eco
Informativo, 2013). Cabe citar que este no es el Unico factor coadguxaste flagelo social. La
politica gubernamental de los distintos pasados gobiernos y los que les sigan deberan ser dirigida a
cambios hacia las conquistas sociales donde sean implementadas reformas tendentes a la
modernizacién y transformacion de lasstrumentos y mecanismos que se necesitan para el
desarrollo de un plan de gobierno efectivo. Una democracia dirigida con transparencia le daria las
bases necesarias para disminuir la actual situacién de inseguridad ciudadana por la cual atraviesa la
sociglad dominicana. Destaca que desde politica de Estado es de obligacion parar el patron de
corrupcion existente. Implementgprogramas sociales de seguridad, de tal manera que estos sean
efectivos y lleguen a donde deben llegar.

El gobiernodebe ser ético y moral, esa evaluacion buscard un modelo de politica basado en
el derecho a la salud, la educacion, la justicia, la transformacion laboral con énfasis en la agricultura
y las facilidades habitacionales. Pero para lograr estos objetivoscssita la voluntad para su
implementacion, y ademas la determinadi@ enfrentar los intereses pabk que son insensibles a
las necesidades de las clasesiales sin recursos.

La psicélogae investigador&imo (2014), destaca en su infar que la delincuencia en el
paisse debe especificamente a que esos muchachos provienen de hogares disfuncionales, que al nc
tener un patrén de valores y una formacion moral, estos jévenes se meten a la delincuencia, también
expresa que a los jovenes daiwanos les gusta la vida facil sin ningin esfuerzo de tipo laboral.
Destaca que se ha perdido la sensibilidad entre los seres humanos, lo que permite que no haya
compasioén por las demas personds confianza hacia el otro.

Sin embargo, el $16logo Max (2014) destaca que desde el punto de vista sociolégico, la
delincuencia ha ido en aumento por la falta de oportunidades y el factor des@opkao a los
jovenes de escasos recursos a delinquir y que ademas, éstasonplicado en el ceamo de las
drogas

2.4. Factores del comportamientoviolento y delictivo en América Latina, el Caribe y
Republica Dominicana.

Los estudios realizados en América Latina sobre delitos violentos nos indicam lgsedes
Gltimas décadas se ha descritAraérica Latina como una regién insegura y violenta. Sin embargo,
dicha caraterizacion esta basada practicamente en la tasa de homicidios. Si bien el homicidio es uno
de los delitos mejor reportados, éste no provee un entendimiento integral sobre otogs deli
violentos. Igualmente, gran parte de la investigacion sobre delincuencia en la region tiende a ser
descriptiva y anecdoética. No comprender las causas de la delincuencia y descartar evidencia puede
conducir a que los tomadores de decision implementeategias ineficaces, particularmente a
nivel local. Asi, con base en la Teoria de Desorganizacion Sditadda, Castillo y Torreg2016).
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Segun Mejia (2016), la problematica delincuencial no tendra desceestram que el
Estado no pueda garantizaregsus funcionarios aplican estrictamente la ley y que éste es el Unico
criterio que determina su actuacién para todos los ciudadanos y todo el territorio, no sera posible
lograr la efectividad de ninguna politica. Sin embargo, hasta el momento, no ts/ado & cabo
politicas integrales y aplicadas de manera sistemaét este sentido en la regién

No resulta del todo sorprendente que las autoridades de las ciudades de América Latina estén
experimentando con nuevos enfoques para promover la segurelgmlid3 de todo, las ciudades de
la region se ubican entre las urbes en mayor situacion de riesgo en el bmas\diudades son el
lugar donde se definen la politica y la practica de la seguridad ciudadana. Si bien las estrategias
nacionales y subnacionalesn fundamentales para la prevencién de los delitos en aumento, las
ciudades son el lugar donde las mismas se ponen en practica. Debido al modo en que permiten
enfocar los riesgos y oportunidades, las ciudades son laboratorios naturales para la ineavacion
politicas destinadas a prevenir y reducir la violencia. Algunos de los avances mas destacados en la
reduccion de la cifra de homicidios, la prevencion del delito y la seguridad publica en las ultimas
décadas han tenido lugar en ciudades grandes y masdiaspecialmente en América Latina y el
Caribe Muggah, Szabd, Alvarado, Marmolejo y Wg2§16).

Numerosas teorias intentan explicar las razones por las que los adolescentes se ven
involucrados en actos delictivos. Estas teorias pueden prexgeaciones biologicas, psicoldgicas
y sociales. La diferencia fundamental entre unas y otras es la vision de si el nifio o joven decide o no
delinquir, o si la conducta delictiva esta enmarcada por factores internos o externos (Banks, 2013;
Elizalde, Hernandez, Martinez, Martinez & Sanche?, s.f

La concepcion de los factores que influyen en la delincuencia asume gran relevancia para la
criminologia. De acuerdo con la propuesta de Hirschi y Selsvin (1967, citado por Buefeind &
Jeglum, 2011, p.7), el eslio de la delincuencia debe enfocarse como un proceso que lleva a una
persona desde mostrar un comportamiento dentro de lo establecido por la ley a mostrar conductas
gue violentan las normas legales. Para ello, numerosas investigaciones se han ceidizatibozn
los factores causantes de la delincuencia y el orden en que se presentan dicho¢Baetered &

Jeglum, 2011citado erRiprey, Garrido y Fernande2014).

Los factores sociales relacionados a la conducta delictiva son: la pobreza y medio
economico, facil acceso a drogas, falta de oportunidades de empleo, salud y educacién, falta de
espacios para la cultura y el deporte, la impunidad con que se manejan los actos delictivos, poco
apoyo comunitario, estigmatizacion y exclusiéon. Factoresioslagdos con grupos de pares incluyen
la pertenencia a grupos de pares involucrados en conductas de riesgo como son la pertenencia &
bandas o pandillas y el consumo de drogas (BB&grson, Thornberry, Hawkins, & Krohn, 1998;
Elizalde, Hernandez, MartineMartinez & Sanchez, s.f; Jiménez, 2005; Hein, Blanco & Mertz,
2004; Matsueda & Anderson, 1998; Muggah & Aguirre, 2013).

Los factores causales segun los psicologos clinicos y del desarrollo han cambiado sus
enfoques sobre la patogénesis de la condudiiacdente, explorando mas que efectos principales
gue explican la conducta delictiva. Se han postulado variables mediadoras y moderadoras de la

93



conducta delictiva que permiten incorporar factores personales, familiares y sociales al estudio de la
conductaproblematica en los adolescentes (Jessor, Van Den Bos, Vanderryn, Costa, y Turbin,
1995). Este nuevo enfoque permite contemplar tanto factores externos como intrinsecos y permite
elabora modelos de mayor complejidad.

En ocasiones, el adolescente se @w en una persona violenta por no haber controlado
desde la infancia un temperamento que tiende a la violencia. Hay nifios que desde pequefios son
menos obedientes, les cuesta mas aceptar las hormas o ajustarse a una disciplina, tratan de impone
lo que auieren a la fuerza, sin respeto hacia el otro. Ante esto, los padres no deben ceder y deben
hacerles comprender que nunca se les hara caso ni lograran lo que pretenden cuando traten de
conseguirlo mediante la fuerza.

Aquellos adolescentes que durante la infancia han vivido en un entoriiarfamnlento,
suelen llegar aesarrollar comportamientos violentos, ya que los nifios actdan por imitacion y el
ambiente condiciona la conducta. Por eso es importante que los viifionas o testigos de
agresiones reciban ayuda psicoldgica de un profesional.

En todas las familias debe haber unas normas de convivencia que hay que respetar. Los
padres deben poner limites a los hijos y explicarles el porqué de una situaciorericiaadis estas
normas o de estos limiteson en muchas ocasiones la causa de la violencia en algunos adolescentes.
Suele ser el caso de familias rotas 0 de padresadesgrados que no prestda debida atencion y
vigilancia a sus hijos.

El consumo de alcohol y drogas suele estar también muy relacionado con la violencia. Se ha
demostrado que los adolescentes que consumen alcohol y sustancias toxicas tienen conductas ma
violentas que los adolescentes que no consumen, debido a los efeatagsguel consumo de estas
sustancias como es un aumento de la impulsividad, euforia, cambios bruscos de humor, irritabilidad,
etc. Son factores que en determinadas circunstancias pueden inducir a la violencia.

Otras veces se llega a la violengar problemas psicolégicos, cuando no se ha podido
conseguir un obijetivo, por cobardia, frustraciones, complejos o por un sentimiento de inferioridad.
Es el caso en que el adolescente quiere hacer dafio conscientemente para sentirse mejor, por place
en &l caso nos encontramos ante un gran problema, ya que son actos realmente peligrosos que
provienen de adolescentes enfermos con un problema de desajuste de la personalidad (Salud, 2009).

SegunCalyalyay Subiria(2013, el nivel societario(2013, agunos ejemplos de factores de
riesgo en este nivel son la pobreza, la desigualdad, el desempleo juvenil, la poca eficacia del sistema
de justicia penal y el trafico de drogas. A un nivel societario en general, el Caribe tiene desde los
tiemposcoloniales una cultura de agresion basada en la esclapibdeza y desigualdadser
criado en condiciones de pobreza se ha considerado un factor que contribuye a la posibilidad de
involucrarse en delitos y violencia. También se encuentra relacionadi®d agresion juvenil debido
al incremento del estrés, de los sentimientos de desesperanza que surgen del desempleo crénico
otros factores relacionados (BID, 2002; Weaver y Maddeleno, 1999). La relacion inversa entre
ingreso familiar y crimen juvenil seneuentra muy bien documentada aehimundial Durante las
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fuertes crisis econdmicas Yy financieras de 20034, la pobreza extrema se duplico de 7% a 14%
(Banco Mundial y BID, 2006)

Desempleo juvenil. Entre 2002 y 2004, el desempleo juvenieatérde 23% a 31%, 0 mas
del doble del promedio de América Latina y el Caribe (15,2%) y el promedio mundial (14,4%)
(Banco Mundial e BID, 2006). Aungque no se dispone de datos, generalmente se sostiene que estas
cifras son mucho mayores entre los jévendsgm®de zonas urbanas. El hecho de que los jovenes
dominicanos que forman parte del mercado laboral o que estén ingresando a él se encuentren en
desventaja coincide con los hallazgos de la bibliografia internacional sobre los efectosrides las
en la denanda (Jimeno, Rodrigue2002), y con el fenbmeno observado en el Caribe, donde
muchos paises tienen niveles especialmente altos de desempleo juvenil. Las comparaciones
internacionales indican que Barbados, Republica Dominicana, Jamaica, Santa Luoidag
Tobago tienen indices demasiado altos en comparacion con el resto de América Latina
(Bancdviundiat 2006)

La migracidn urbanava en aumento y un gran porcentaje de jovenes emigrantes se
encuentran HAsepar ados 0 empleos. Aungue granades hgrupasiones els c u
jévenes no siempre se encuentran asociadas con un aumento de la delincuencia y la violencia, la
correlacion es fuerte cuando se consideran en el contexto del aumento de la pobreza y el rapido
crecimiento de las ciudas, tal como sucede en las zonas urbanas de la Republica Dominicana
(Banco Mundial y BID, 2006). Los flujos de migracion en la Republica domingamanuy altos;
en 2002 habia nsdde dos millones de personas viviendo en una regién distinta a su lugar de
nacimiento (Banco Mundial y BID, 2006). Mientras que 56% de los dominicanos vivian en ciudades
en 1997 Ja cifra llegd a 64% en 200Alrededor del 20% de los dominicanos eligieron reubicarse
entre las edades de 289 afios (Fores y otros, 2006).

El trafico de drogada RepublicaDominicana como paigara el trafico de drogas pone a
muchos jévenes dominicanos en riesgo. Esta tendencia macro afecta desproporcionadamente a los
jovenes a través de dos maneras. En primer lugar, dada la inmgaalgdzan los menores para ser
juzgados en tribunales adultos, el costo relativo de su participacion en el trafico de drogas es menor
que el de sus compafieros adultos, situacion que les da una perversa ventaja comparativa. En
segundo lugar, la remuneragi@n el negocio de los narcéticos suele pagarse en especie y esta
tendencia se encuentra en alza en la Republica Dominicana, particularmente con los miembros mas
jovenes(11 afios y menos)Lo anterior genera una relacion de largo plazo con la industiasde
drogas ilicitas, aumentando la base de clientes y creando dependencia/adiccion entre los jévenes
participantes.

Nivel comunitario: Algunos factores de riesgo comunes en este niveklsgionan con
escuelas, vecindarios y policia. Algunos ejemplos son la falta de acceso a escuelas, politicas
escolares, disponibilidad de armas, existencia de drogas, vecindarios peligrosos, abusos de la policia
y respuestas de la justicia penal a nigeal (Aleph, 2006; Commins, 2006)
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En un estudio realizado por Alonsdrpdriguez (2012) afirman quagmetas sociales, fines
y propésitoscambian en funcion de la naturaledmlas distintas situaciones itéeraccion social a
las que nos drentamos.

Estudios recientes realizados goodriguez Antufia, Lopez, Rodrigueg Bringas(2012),
dirigen la mirada hacia una nuevologia de violencia de parejme cada vez es mas frecuente, la
ejercida dentro de las parejadolescented.os resultados del estudio (CUVINO, 20Gitado en
Rodriguez y colaboradores 2QQ¥estaca que los abusos dentro de las parejas adolescentes guardan
patrones comunes entre los contextos espafioles, mexicanos y argentinos. Determinando que el
sexismo Yy la tolerancia entre otras variables culturales, debe ser objestudeos de text
posteriores.

2.5. Violencia y/o delincuenciajuvenil y filoparental (América Latina y Republica
Dominicana).

En las ultimas décadas, el tema de la violencia juvenil en América LatRepublica
Dominicana ha adquiridorecienterelevancia en el debate publico, en las agendas de los gobiernos
y en los foros y las conferencias internacionales. La violencia ha aumentado en la mayor parte de la
region en los ultimos afos y los jévenes se amcae claramente sobre representadasia
incidencia y gravedad de esta tendencia, como victimas y perpetradores. En muchos paises
latinoamericanos, los jovenes cometen delitos violentos y mueren por efecto de esos delitos a edades
cada vez mas tempranas. Ante este panorama, urge contar itlcagpqlie aborden las causas que
llevan a esta escalada de violencia juvdddrez (2016

La antropdloga e investigadora Vargas (2011) sefiala que la delincuencia juvenil es un
fendmeno que afecta a toda la sociedad dominicana y que su crecimiento hace visible el vacio
existente en términos de politicas sociales dirigidas a la juventud y eelanpion de la
delincuencia. Morel (2014), destaca que la falta de emplasistema educativo poco
inclusivo y carencia de oportunidades de desarrollo para los adolescentes, son algunos de los
factores de riesgo asociados a la delmmia juvenil en Republica Dominicamfaesto se le suma la
ausencia y falta de supervision por parte de los padres, factor que favorece el inicio temprano en el
uso de alcohol, tabaco y drogas ilegaleg,sen e | est udi oPedcepoidn e fasiesd o i A
causales de la delincuencia en adolescentes en conflicto con la Ley Penal en la Republica
Domi ni canao el aborado por | a Procuradur 2 a (
Iberoamericana{NIBE, 2014 citado en Ripley et al, 2014

La violencia supone costos muy altos para la sociedadl gatano social, econémico,
humano y éticoLos efectos de la violencia pueden comportar costos directos, como la destruccion
de activos fisicos y de vidas humanas, y costos indirectos, relacionados pecursos destinados a
la justicia criminal y la encarcelacion y los altos gastos en salud. En un sentido mas general, el
incremento de la violencia y la inseguridad socavan la cohesion social y generan desconfianza en la
poblacion respecto de la eficadel Estado de derecho para garantizar la seguridad de las personas.
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Ante la creciente preocupacion de los representantes de los organismos internacionales, los
gobiernos y la sociedad civil por el aumento de la violencia juvenil erriédaniatina, la CEPAL
realizd (Pérez, et. al2008 citado en Valencia y colaborador&90§ un conjunto de estudios de
diagnostico de la situacion y de las politicas y programas aplicados por los gobiernos
latinoamericanos y las instituciones vinculadas aventud. El documento final fue presentado en
la XVIII Cumbre Iberoamericana de Jefes de Estado y de Gobiergloragh en El Salvador en el
2008, cuyo tema central fue juventud y desarrollo.

Al igual que en losafios precedentes, este estughkdbasa en la iafmacion proporcionada
por los Mnisterios a cargo de la problematia violenciaanalizada, en este caso las secretarias de
seguridad publica. Dicha informacion se complementd con datos de otros organismos que también
trabajan en la digacion de politicas para erradicar y reducir la violencia juvenil. Se ha procurado
sintetizar la percepcion de las autoridades nacionales sobre la realidad y los problemas especificos
de violencia que afectan a los jovenes y examinar las directricisdiostales y programaticas que
se estdn desplegando en esta materia. Las respuestas a la encuesta de la(20EHAL
corresponden a los siguientes paises: Argentina, Brasil, Chile, Colombia, Costa Rica, Cuba,
Ecuador, El Salvador, Guatemala, México, P&®&publica Bolivariana de Venezuela y Republica
Dominicana.

Howard (2012), destaca que la violencia filoparergallos afos recientes se ha iniciado un
interés creciente por este fendmeno, ocasionado en parte por el aumento de denuncias de
progenitores hacia sus hijos y la alarma social generada en los medios de comunicacion. Como
resultado, en los Ultimos afios estd teniendo lugar un aumento de los estudios centrados en el
conocimiento de la magnitud y factores de riesgo implicados en el éswonPereira (2011)
profundiza tods estos aspectos y define egtdencia como el conjunto de conductas reiteradas de
agresimes fisicas (golpes, empujondanzamiento de objetos), verbales (insultos repetidos,
amanazas, chantajes) o no verbalgestos amenazadores, ruptura de objetos apreciados, robos)
dirigida a sus progenitores

Actualmente, existe un gran interés por el estudi@dmhducta violenta adolesceete el
ambito intrafamiliar. Concretamente, en los Ultinad®s ha swido otro perfil deviolencia, en este
caso, la violencia que ejercen los hijasbr® sus progenitores, conocidamo violencia filie
parental (VFP, en adelante) (Pereira, 20Bkegun los datos estadistiafsecidos por Fiscalia de
Menores del GobiernoedEspafia y publicados en 2012, durdote Gltimos afios la VFP ha
experimentado un importante incremento de denuncias interppestasmdres y padres maltratados
a manos de susijos menoresAlgunos autores (Bertino, Calvete, Pereira, Orue y Mon2€d 1,
Cotrell, 2001; Ibabe y Jaureguizar, 2011) concluyeron en sus investigacgueegl consumo de
drogas por partde muchos de éstos adolescemgsin factor comun en casos de violencia-filio
parental, abs como Cotrell (2001) sefalajue el abuso de @hol y otras drogas no causa la
violencia $no que incrementa su severida@sto repercute por tanto, en un mayor distanearai
y falta de comunicacion das relaciones familiares (Ibabe y Jaureguizar, 2011).
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Sin embargo, el estudio realdm porlos resultados ponen deanifiesto que la VFP es mas
frecuente en la madre que en el padre de acuerdo ca iouestigacionesCalvete, Orue, vy
Sampedro, 2011kiguenla misma linea de estudi anteriores (Bertino, et a011; Pereira, 2011;
Tobefa, 2012), los resultados muestraa ps chicos recurren mas avialencia fisica (golpes y
patadas) y las chicas mas a la violangsicoldgica (gritos, insultosamenazas)Sin embargo, los
datos delestudio muesan que ademas de este tipouvilglencia en funcion del sexo, la violencia
econdmica se da por igual en chicos y en chicasano, 2013).

En cuanto a los factores de riesgo, los resultadogremggue la violencia filo parental se
asocia a logonflictos y la falta de coham afectiva como factores de wesfamiliares. Estos
resultadosapoyan parcialmente los de anteriores investigaciooie® da conducta violenta en la
adolescencia yal familia giménez, Murgui, y Musitu2007; Musitu, Estévez, JiménezHerrero,
2007).Ademas, factores individualesmo la sintomatologia depresiva, sentimiento de soledad,
el malestar psicoldgico, nivel de sédiscion con la vida, dificultaghara expresar emociones o
interactuar emocionalmée, la empatia y el consumo deogas tambié correlacbnan con la
violencia filoparental En definitiva, losresultados presentados en esstudio son interesantes
desde el punto de vista de la explmon del patron de relacionestre las variables individuales y
familiares en relacion a la viencia filoparental (Lozano, 2013).

Segun Omer (2004), la violencia filoparentgbosee un conjunto de caracteristiche
comportamientdien definidas que conforman patrén de la conducta que m@nifiesta en forma
de falta ddimites, arrebatos incontrotibs y una creciente tendencitoa extremos (Omer, 2004).
La mayaia de los nifios y adolescentéslentos sienten una prafda aversion a ser supervisados
guiados por susrpgenitores y, en algunos cagodremos, por cualquier otemlulto responsable.

Sin embargo, las investigaciones de &wro(2010) destaca que los mayores niveles de
violencia se alcanzan como rétado de la sensacién de estdrapado en un circulo ssalida.
Aroca llegd a la conclusién de que Violercia a ascendientesmerge en las familias de todos
niveles socieecondmicos, siendias de clase media o suficiemtende se da la mayandidencia y
prevalencia de estaolencia.Los tipos de violencia fitil son psicolégice&mocionaleseconémicos
y fisicos, cuydfin es la obtencién de podercpntrol sobre los progenitores para adquirir lo que se
desea.

El maltrato del hijo es consaite, reiterado, a lo largo diempo y con intencion deaasar
dafio a sus victimas. Estaltrato intrafaniliar puede generar un ciclo de violencia fHgrentay
filoparental coercitivo, cuya escalada es progresigapre tod por parte del hijo/a agresden
cuanto a la varlae de sexo predominante en lgresores, se mantiene la oéda que aparecen
los delitosmas habituales, donde la poblacion maeeutepresenta glorcentaje mas elevadba
violencia a ascendntes correlaciona positivamerden practicas educativas permisivasgligentes
y con la ausenciael padre (fisica y/o psicolégicajesestimando la sobreprotecciorel estilo
autoritario cono factores de riesga considerar. Ademas,ndién aparecen como factores de
riesgo, la no coincidencia ded estilos educativos del padrele la madre, la familia monoparental
y el ser mujer En cuanto a la variabl@edagdgicdaboral se concluygue estos adolescentes
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abandona el puesto de trabajo y tienpnoblemas en acatar y cumplir normas (Aroca, 20&D).
impacto de laviolencia filio-parental gnera consecuencias numerosaeyeras queesextienden
mas #d& del propio hogar, generandiros problemas adicionalelficiles de solucionar. Estas
secuelas implican un deterioro de lduday el bienestar familiargspecialmente en las madres y
padres, porque les impi@gercer otros roles sades ddorma eficaz.

2.5.1. Contextos, tipos y magnitud de violencia juverih paises de Asrica Latina y
Republica Dommicana.

Duschatzkyy Corea (2008) sostienen la hipotesjige la violegia se presenta como un modo
de relacionque aparee en condiciones de impotendiestituyente de laescuela y la familia, es
decir,en una época en gparecen haber perdido poteneraunciativados discursos de autoridad y
el saber de padres y nsms que tuvieron la capaciddd interpéar, formar y educar en tiempos
modernos.

La violencia se nutre de la exclusién y la segregacién. Mudvesies latinoamericanos
enfrentan situaciones de exclusion en diversos ambitos, entre ellos el econdmico, social, politico y
cultural. Pese almayor prosperidad econdmica de los paises, la pobreza continla afectando a gran
parte de la poblacion joven y persisten elevados niveles de inequidad. En este marco, muchos
jovenes carecen de las destrezas necesarias para participar en la sociedatbuiealzion y el
conocimiento y a sus mayores demandas de autonomia se oponen los obstaculos para acceder
empleos de calidad que permitan su autonomia material. Debido al debilitamiento de los
mecanismos formales e informales de proteccion social (neraBedtrabajo, familia y comunidad,
entre otros) lavulnerabilidad de los jévenes es mayor que en el pasado. EI mayor consumo
simbdlico y el aumento del capital educativo generan expectativas de movilidad social que se ven
frustradas por las barreras qu#iden el acceso a activos productivos o a un primer empleo. Pese a
las mayores libertades democraticas, los jovenes muestran apatia y desinterés por involucrarse en e
sistema politico, en un marco de desconfianza de las instituciones publicas.

La distancia entre las generaciones se exacerba, pues la juventud recrea su identidad
continuamente y desarrolla formas de ver el mundo marcadas por la conectividad y el riesgo, lejos
del mundo adulto. Todo esto se traduce en diversas formas dmiiacion de los jovenes y en la
estigmatizacioml el fAser jovenh (CEPAL/OIJ, 2004

En diversos estudios se destaca que las frustraciones de los hombres jovenes ligadas al
desempleo con frecuencia derivan en enfermedad, aumento de la violencia enspanditides,
conflicto interpersonal y violencia doméstica. En el caso de las mujeres, el desempleo conlleva una
mayor dependencia econémica de los hombres, que a su vez puede acarrear un aumento de |z
violencia contra ellas

La exclusion socialque sufre cotidianamente el joven desempleado en un contexto de
propuestas masivas de consumo da cuenta de una dimension estructural de violencia que afecta a lo:
jovenes en el plano econdmico. Parece haber cierto consenso en que el joven devuelve como
violencia social lo que recimmo violencia estructuraRpux, 1993).
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En este contexto, muchos jévenes saben que no tendran acceso a un oficio o profesion
valorada y menos aun a una buena remuneracion. Su consiguiente falta de apego a las instituciones
i ncrementa | a sensacilLeamy dubillaga@02)la desifualdad sediive( Br i
con sabor a injusticia. Las brechas de desempleo y niveles educativos alimentan el descontento, al
que se suma el riesgo mayor de taldlad por violencia (OMS, 201Zitado en Garcia, Muro,

Prado, Gonzalez y Calv@012 Rubio, 2@5; Rodriguez, 2005; Kliksberg, 200Kufioz Gonzalez,
2002). La violencia fisica no puede analizarse sin considerar la violencia contenida en los
mecanismos que transmiten lackesion social (Kliksberg, 2007

La violencia también se expresaadplano simbdlico, por medio de distintas manifestaciones
del lenguaje y de representaciones culturales que la sociedad impone a individuos y grupos en sus
procesos cognitivos de aprehensi-n de | a r1e:
amortiguiada, insensible e invisible para sus propias victimas, que se ejerce esencialmente a través de
los caminos puramente simbdlicos de la comunicacién y del conocimiento del reconocimiento o, en
Yol t 1 mo t ®r mi no, del sent i mi eonia seoincluydad das rfodmas u ,
Anaturalizadaso de | a violencia de g®nero que

La eficacia de esta dominacion reside en la aceptacion ideoldgica por parte de dominadores y
dominadas, en virtud de la enoringportancia de las creencias y los sentimientos en la produccién
y reproduccioén de la superioridad masculina como aspeatoal del orden establecido.

De acerdo con el modelo que integra Salud ipl¥ncia adoptado por algunos organismos
internaionales (Organizacion Panamericana de la Salud, Banco Interamericano de Desarrollo,
Organizacion Mundial de la Salud, Banco Mund2910, se pueden distinguir formas particulares
de violencia juvenil segun su relacion con problemas de orden estruanstiucional
(comunitario), interpersonal (relacional) o individual (aspectos psicobiolégicos, éticos y morales).
De alli su origen en contextos multiples y sus heterogéneas modalidades de expresion, segun se trate
de jévenes victimas o victimarios.

En tanto problema de salud publica, la Organizabandial de la Salud define la violencia
como nfel uso intencional de | a fuerza o el p
mismo, otra persona o un grupo o comunidad, que cause o tengasnmuobabilidades de causar
lesiones, muertes, dafios psicologicos, trastornos del desarplloiov a ci o n e s, @gitado OMS
en Garcia 2012 Esta definicibn vincula la intencion con la comision del acto mismo,
independientemente de las consecuencias spi producen. Se excluyen de la definicién los
incidentes no intencionales como accidentes de transito y quemaduras. Las formas de expresion de
la violencia son muy variadas por lo que es preciso definirlas claramente

Para comprender la expoginide los jévenes a las distintas formas de violencia es necesario
distinguir niveles de riesgo en diversos segmentos. Los estudios dan cuenta de sesgos de género
sesgos etarios e incluso étnicos en la violencia juvenil. No obstante, existen grandestiest
para el analisis comparativo de los indices de violencia en la juventud debido a la escasez de
informacion, la desagregacion insuficiente, los distintos periodos de consolidacion y la variedad de
fuentes de los datos acumulados. En la mayoriasdpdises del mundo se carece de informacion
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adecuada sobre el niumero de muertes por causa de la violencia y las muertes registradas representa
una pequefia parte del problema.

La variedad de fuentes organismos policiales, judiciales y de salud difectdt@a de homologar
los datos para evaluar esta situacion, que ademas se obtienen con irregularidad y presentan un
Importante sulegistro.

En este sentido, la tasa de mortalidad bruta por homicidios por cada 100.000 habitantes
constituye una de las estadisticas mas confiables. No obstante, esas cifras deben interpretarse
cuidadosamente pues son muy sensibles a la revision de las metodaldgiadas para la
recoleccion de datos (Buvinic, Morrison y Orlando, 2005). El homicidio es sin duda el acto violento
de mayor gravedad, pero hay otros actos violentos que muchas veces no son registrados. Segun I
informacion relativa a 16 paises latimoericanos, las principales causas de muerte entre los jévenes
son externas (141 por cada 100.000 habitantes). La mas importante de ellas entre los varones
corresponde a los homicidios (68 por cada 100.000 habitantes), seguida por los accidentes de
transito(30 por cada 100.000) y los suicidios (10 por cada 100.000). En el caso de las jovenes las
cifras son notablemente mas bajas: las muertes por causas externas son 19 por cada 100.000 \
corresponden a accidentes de transito (6 por cada 100.000), hom{Bidios cada 100.000) y
suicidios (3 por cada 100.000).

Las tasas de mortalidad por homicidio varian considerablemente segun la region del mundo.
De los datos de la OMSA¢ero, Escobar, Castelland07) surge que las mas altas se registran en
Ameérica Latina, donde éste constituye la principal causa externa de mortalidad. Las tasas de
mortalidad masculina por homicidio superan niveles criticos en varios paises, en particular El
Salvador (176), Colombia (159), la Republica Bolivariana de VenetL&l y el Brasil (97)Si
bien las tasas de mortalidad por causas externas de Chile, Costa Rica y Cuba se acercan a los
promedios europeos, difirieren considerablemente en cuanto al componente principal, que en el caso
de esos tres paises latinoamerasacorresponde a los homicidios y suicidios y en el de los europeos
a los accidentes de transporte terrestre. Cabe resaltar la incidencia de los suicidios masculinos en los
paises del Cono Sur (Argentina, Chile y Uruguay) y de los accidentes de tratspedie en
México y la Republica Dominicana, donde se registran cifras similares a las europeas pero se
mantienen también altas las tasas de homicidios. En el afip é&d(ffcidio constituyo la tercera
causa de defuncion entre los jévenes de 10 a 19 @édi@edad en América Latina y la octava entre
los adultos de 20 a 59 afios en toda Améieca¢ncOPS, 2007).

El PNUD (Acevedo, 2008 el Banco Mundial Buvinic, 2008), la OPS/OMS (2006) y otros
organismos internacionales y regionales comoaglcB Interamericano de Desarrolkrguskopf
2006)y FLACSO (Rojas2007) declaran la violencia juvenil por su magnitud y funestos efectos
(costos financieros y sociales) como un poderoso obstaculo al desarrollo de Américy ledtina
Caribe, la regiorde mayor desigualdad distributiva del mundo, que no solo tiene que destinar un
alto porcentaje del producto interno bruto a este problema, sino que ademas afecta el capital humano
(debilitando la calidad de vida e incrementando el miedo y la inseguridaefesiora el capital
social (genera aislamiento organizacional en sentido general).
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Los jovenes son el grupo mas afectado por el delito y la violencia, y a su vez, son los
responsables mas comunes. La relacion entre jévenes y violenciasarabiarse desde la
denominada f#Aviolencia juvenilo que sefala a |
embargo, es necesario subrayar su condicion de victimas y evitar su criminalizacion y
estigmatizacion (Cruz, 2010). Las violencias y Idslitos cometidos por jovenes suelen
desarrollarse en el contexto de dinamicas colectivas que incluyen desde grupos transitorios y poco
estructurados como las barras deportivas sudamericanas hasta pandillas criminales altamente
jerarquizadas (Cruz 2010; @N 2013). En particular, estas dltimas se consideran como un
problema serio para la seguridad de las personas en la region: las pandillas criminales representan,
para muchos paises, la segunda amenaza mas grave percibida por los ciudadanos.

La pecepcion de inseguridad relacionada con las pandillas criminales se expresa de manera
especialmente intensa en Guatemala, El Salvador y Honduras, donde cobheatasédenominadas
maras (Beliz, 2012)Las maras se han estructurado principalmente en des eeparadas, y su
presencia en diversos paises y su nivel de organizacion y de criminalidad se han acentuado en los
altimos afios en muchos casos, a raiz del fracaso de las politicas de mano dura (Hume 2007; Zilberg
2011).

Aunque algunos de ldategrantes o exintegrantes de las maras han establecido vinculos con
la delincuencia organizada (Cri2010), estas agrupaciones y otras en la regiébn como las bandas y
combos, en Colombia, o los comandos, en Brasil contindan teniendo como actividatpalesin
delitos como el robo, el secuestro y la extorsion a nivel,lgoed bueno saber que muchos de estos
muchachos son dirigidos por adult@@uerrero 2010; Wolf 2012; Escalante 20Rbodriguezy
colaboradore2013; Rodriguey colaboradore2012; $lis 2009).

En la Republica Dominicana, la violencia criminal se incrementé entre el period99f|
2010. La tasa de homicidio, se vio mas que duplicada, pasando de 13 a 27 hemicideada cien
mil habitantes (Cabral y Brea, 2010). Esteplosion en el pais, presenta caracteristicas muy
semejantes a las de otros paises del continente, donde se ven mayormente afectados los jovenes, y
sea en su modalidad de victimas o de victimarios y en donde se observa una reduccion notable de la
edad e la comision de los delitos.

Si se analizan algunos indicadores sagondmicos del pais, situacion semejante a las que
padecen muchos otros paises de la region, se podriarafuea@onstituyen por sfismo un caldo
de cultivo para el cregiiento de la violencia en los jévenes

Es importante destacar algunas diferencias de género en relacion con el indicador de muertes
por causas externas. De acuerdo con estadisticas de comienzos de la década de 2000, tres de cac
cuatro vétimas de homicidios a nivel mundial eran varones y las tasas de muerte por homicidio
masculinas triplicaban con creces las femenindsrglesOMS, 2003). Los datos recientes
corroboran esta mayor proporcion de homicidios juveniles masculinos y su awndosoultimos
anos.

Los sesgos de género en las cifras de violencia juvenil son evidentes. El nUmero de muertes
de hombres jovenes por causas externas es ocho veces superior al de mujeres jévenes en los 1
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paises latinoamericanos estudiados. &nbargo, hay formas de violencia de menor visibilidad y
registro, que son muy dificiles de medir y afectan a las mujeres en general y a las jovenes en
particular(Herrera y Mbrales,2005)

2.6. Violencia juvenil organizada enAmérica Latina y Republica Dominicana

Los resultados de los estudios internacionales indican que la gran mayoria de los
responsables de actos violentos contra jovenes en contextos whdadlepublica Dominicana y
otros paises de Latinoamérisan personasedla misma edad y el mismo género que sus victimas.
En la mayoria de los casos, los agresores son hombres que actian en Aps@osy (Santos
UNICEF, 2014. En las grandes ciudades, ese tipo de asociaciones violentas entre jovenes surge de
agrupamientos ocales que se construyen en el marco de situaciones de marginalidad y
comportamientos disruptivos. En general se trata de bandas delictivas estructuradas en pandillas,
que desarrollan subculturas propias y luchan entre si por el control territorial s karr
vecindarios.

EnAmérica Latina y el Caribe viveh08 millones de adolescentes entre 10 y 19 afios, el 19%
de la poblacioén total de la region; muchos de ellscen de acceso a una educacién de buena
calidad, a la atencién de la salbdsica, al apoyo en materia de discapacidad y salud mental, y a
espacios que les den oportunidades de participar plenamente en sus comunidades. A pesar de estc
datos, las preocupaciones sociales parecen merecer una atencion menos prioritaria frente a
la seguridad ciudadana y los niveles de criminalidad y violencia que son frecuentemente
identificados como preocupacion primordial en las encuestas de opinidon conducidas en la regién
(Aaseny SantosUNICEF, 2014.

Los informes de Aasen y colaborader (2014), refiere queapa muchos medios de
comunicacion yamplios sectores de la opinion publica, la figura del agresor es muchas veces la de
un adolescentéEn este contexto, en la regidén existe una fuerte presion social sobre el sistema de
justicia penal juvenil para encontrar respuestas que puedan hacer frente a esta preocupante
percepcion negativa de los adolescentes y su supuesta contribucién en la expansion del crimen y la
violencia. Como resultado se asiste a frecuentes decisiones judiciaksosoimdices de privacion
de libertad, especialmente en la etapa previa al juicio.

Por otro lado, a lo largo de la regién y particularmente fuera de las grandes ciudades, siguen
siendo limitados los programas de prevencion de delincuencialjywba reintegracion social para
los nifios menores de dieciocho afios; y son pocos los planes de especializacion en derechos del nific
y promocion de los derechos humanos para jueces y personal del sistema de justicia juvenil. Los
nifios y niflas que viven da calle, o pertenecientes a comunidades indigenasgdedcendientes,
son victimas frecuentes de estigmatizacién y estdn ampliamente representados en los sistemas de
justicia penal juvenil.

Las muertes y lesiones causadas por la violenciaijjui@abral y Brea, 2013gonstituyen un
gran problema social, econdmico y de salud publica en el Caribe y también en la Republica
Dominicana. En este pais, los jovenes estan sobre representados tanto entre las victimas como entr
los perpetradores en yratrén que ha incrementado su crudeza a lo largo del tiempo a medida que
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aumenta la delincuencia y la violencia en general. Una amplia variedad de factores de riesgo

contribuyen a la prevalencia de este fendmeno, entre ellos pobreza, desempleo jugraitj@mi

hacia las ciudades, trafico de drogas, deficiencias en el sistema educacional, poca eficacia de los
sistemas policiales, amplia disponibilidad de armas de fuego, consumo de drogas y alcohol y

pandillas organizadas.

No obstante lo antenipla violencia juvenil puede ser preveniffsaserUNICEF, 2014,
existe una gran variedad de estrategias viables para la prevencion y reduccion de este flagelo. Los
programas mas efectivos combinan componentes que se enfocan tanto en los riesgoddadividua
como en las condiciones ambientales, lo que incluye formar capacidades y competencias
individuales, mejorar la eficacia de los padres, mejorar las oportunidades de acceso y finalizacion de
la educacion secundaria entre los jovenes pobres, mejoramel sicial y la seguridad escolar y
otorgar fAuna segunda oportunidadod a quienes s
programas de equivalencia escolar, capacitacion laboral y en habilidades practicas para la vida y
programas de aprendices

La delincuencia organizada incluye toda accién delictiva organizada y prolongada en el
tiempo, cuya capacidad de sustraer y proveer bienes y servicios recae en el uso de la corrupcion, la
coaccion y, en algunos castsyiolencia ((Hope 20330NUDD 2012 citado en Puente, 2014 .a
delincuencia organizada tiene un efecto multiplicador en la inseguridad, ya que potencia a las otras
amenazas, aprovecha y profundiza las vulnerabilidades de las democracias latinoamericanas e
influye negativamente en las instituciones a través derfapcion y la impunidaMiraglia, Ochoa
y Briscoe 2012; Morris 2012).

Durante 2005, los jévenes dominicanos entre 11 y 30 afios constituyeron el 46% de las
victimas de homicidio, cuando solo representaban el 38% de la poblacion generalalén,Jam
jévenes menores de 25 afios fueron responsables del 51% de todos los homicidios y el 56% de los
crimenes mas gves en 2000 (Banco Mundial, 201€itado en de Desarrollo, 2013En la
Republica Dominicana, los arrestos por homicidios perpetramtamn@nores de 18 afios aumentaron
entre 1995 y 2004 de 2 a 113 y mas del 95% de ellos eran hombres (QI20@Hcitado en de
Desarrollo, 2018 Es posible encontrar tendencias similares en Saint Kitts y Nevis, donde en 1990
sélo el 1,2% del total de crimes habian sido perpetrados por jévenes, mientras que en 1998, dicho
porcentaje habia aumentado a 17% (ONUDD, 20€ifado en de Desarrollo, 2013Una
consecuencia preocupante de estas tendencias es que los datos apuntan al hecho de que la conduc
violenta en los jovenes tiene una fuerte tendencia de contiaugr la edad adultd ¢vitt, 1998).

En la Republica Dominicana, el indice ajustado de homicidios fue de 19,7 (por cada 100.000)
en 2002 para los jovenes dominicanos entre 15 y 29 afiosigraracion con el indice de 10,2 para
todos los dominicanose el Aleph, 2006). Las muertes por homicidio entre los jovenes han
aumentado sin parar desde 2000, particularmente en el rango etario entre 18 y 29 afios. En 2005, los
homicidios de jovenes e 11 y 30 afios llegaron a alrededor del 46%tatal de muertes por
homicidio. Los hombres jovenes son los mas afectados, con un indice de muerte de 35,3 (por cada
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100.000 habitantes) en 2002, cifra aproximadamente 80% superior al promedio mundiZl de 19
entre hombres jévenes (OMS, 200Rado en de Desarrollo, 2013

La violencia relacionada con pandillas y drodambién se ha incrementado en afios
recientes y son los jévenes los culpables més visibles de este tipo de actividad. Dpiedel a
sistema de justicia penal de la Republica Dominicana no permite arrestar o encarcelar a menores de
13 afos, las pandillas y los jefes de la mafia estdn empezando a utilizar cada vez mas a miembros
mas jovenes para llevar a cabo tanto hurtosocorimenes violentos Lo anterior parece ser una
tencencia en toda la subregion.

Segun el Inforra sobre Desarrollo Mundial (IDM201Q citado en de Desarrollo, 20130s
miembros de las pandillas juveniles son responsables de una cantidad despragamente
grande de crimenes. El IDM encontré que la asociacién formal con las pandillas es muy poderosa:
sus miembros tienen mucha mas influencia sobre la conducta violenta de sus compafieros que
aquellas personas violentas que no forman parte de déllpaAin mas, los miembros de pandillas
juveniles suelen cometer crimenes mas graves Yy violentos cuando forman parte de una pandilla que
cuando le hacen una vez que abandorapéandilla (Banco Mundial, 2006

2.7. Adolescents dominicanosy consumo de alcohol, tabaco y drogas.

Enla Republica Dominicana, pese a que exista Ley que protege a los adolescentes, los
articulos 21, 22 y 23 de la Ley protege a estos del consumo de alcohol y otras sustapsiaslio
cualitativo {argas, ®14) realizado con poblacién infantil y adolescentes en distintas comunidades
pobres del Pais, muestra la clara permisividad en el consumo y venta de alcohol a los adolescentes.

Segun Vargas (2014), destaca que pese a que los padres y o tutores de los/las jévenes niegar
el darle bebidas a sus hijos, los/las adolescentes reconocen que los primeros tragos fueron ofrecidos
por sus padres. El alcohol en los adolescentes estudiafdossanta parte de la diversion y no esta
sujeta a sanciones, dentro de las causas que se identificaron en el estudioafismocia de
restricciones del acceso a estas bebidas para adolescentes, induccién al alcohol por personas adulta
y familiares eruna logica de probar o de simplemente darle un traguito.

Vargas encontr6 también en la investigacion (Consumo de alcohol en la nifiez y la
adolescencia, 2014), una débil conciencia sobre los graves dafios del alcohol en la salud fisico
mental y psiol6gico en los adolescentes. La presencia de la pauta cultural de estrecho vinculo entre
el consumo de alcohol y diversiORevela que no solo la familia permite esa permisibilidad, sino
también toda la sociedad. Las adicciones Unicamente se problenatiraiestra sociedad desde
las drogas ilicitas como la marihuana, cocaina, crack, heroina entre otros.

El consumo de drogas ilicitas en nuestro pais inicia con las licitas, como las bebidas
alcoholicas, estas no solo siguen formando parte di#dasidad de mezclas de sustancias adictivas
(alcohotmarihuana, tabaeorack) que genera graves dafios a la salud fisica y mental del
adolescente.
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Las bebidas alcohdlicas se encuentran asociadas a altas tasas de morbilidad en las sociedade
industrializadas (World Health Organization, 2010). En los adolescentes, el consumo abusivo de
alcohol supone un problema de salud publica con caracteristicas especificas que requieren medidas
preventivas, debido a las formas que adopta este consumo kasnguapos de jovees(Villarreal,

2012; Sanchez, Musitu y Villarea2012; Musitu y Varela012 citado en VillarrealGonzalez,
SanchezSosa, Musity Varelg 20122013.

En la actualidad, numerosos investigadores e instituciones nacionatgsrrecionales
(Anderson y Baumberg, 2006; Bloomfield, Stockwell, Gmel y Rehn, 2003; Centers for Disease
Control and Prevention, 2010; Cortés, Espejo, Martin y Gdfiigaez, 2010; Choquet, 2010
Citado en VillarealGonzélez, 2010Farke y Anderson, 20Q7citado por Patterson et al, 2007;

Gmel, Rehm y Kuntsche, 2003; Kuntsche, Rehm y Gmel, 2004; Walters y Baer, 2006), sefialan la
frecuencias en aumento ante el consumo concentrado de alcohol en adolescentes, especialmente e
los fines de semanas con unavatencia de embriaguez en poco tiempo y la alteracién en el control

de esos adolescentes.

Elzo (2010; Ministerio de SanidadRamos, Valverde y moren2010; Observatorio espariol
sobre drogas(Alfonso, HuedeMedina y Espada2009; sefialan quesl consumo de alcohol
constituye una amenaza para la salud publica, a pesar de disponer, cada vez mas, de informacion
respecto de las consecuencias negativas en la salud y los factores asociados con el abuso de alcoha
tales como; accidentes de trafictteecados con la policia, peleas, urgencias médicas, suicidio y
bajo rendimiento escolase hace mayor la ingesta en los adolescentes en América Latina y el
caribe.

El hecho de que los adolescentes consuman alcohol a edades tempranas conlleva un
importante peligro tanto para la salud individual como para la salud publica, con el agravante de que
bajo ciertas condiciones, aumenta la probabilidad de que se mantenga o agudice este problema
durante la vida adia (Laespada, 2010; Villarreal y otro28013). Rodriguez y Goémez, 2012,
resaltan que el problema principal radica que es durante la adolescencia donde se inicia el consumo
de alcohol con las complicaciones que ello genera en un organismo y un sistema nervioso en pleno
periodo de desarrollo, adés de las complicaciones metabdlicas que los atracones e ingestas
abusivas de alcohol les genera.

La situacién es tan alarmante que algunos investigadores (Cadaveira, 2009; Spear, 2002;
Tapert, 2007; Steinberg, 2010) comenzaron estudios neurdgscad que evidenciar las
consecuencias que esta forma de consumo tiene sobre la maduracién cerebral de la poblacion
adolescenteDebido a que el cerebro del adolescente sufre cambios dinamicos, es mas susceptible a
dafos causados por el alcohol que etloer adulto relativamente estable (Guerri y Pascual, 2010).

Los investigadoreSqueglia, Schweinsburg, Pulido y Tapert (20X un estudio reciente
sobre neuropsicologia en las jovenes, detecigmenas chicas adolescentes que beben alcahol e
exceso presentan un mayor riesgo de sufrir algun dafo cerebral a largo plazo, si se compara con el
riesgo de los varones de la misma edad que también se emborrachan. Los autores del trabajo
observaron que los niveles de actividad en varias regionesrdéla de las adolescentes que beben
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en exceso eran inferiores a los normalmente entre los adolescentes. Estas diferencias en la actividac
del cerebro se relacionaban con un peor rendimiento en medidas de atencién y capacidad de
memoria de trabajo. Aunquestos cambios en los niveles de actividad cerebral también se
observaban en los adolescentes varones que beben en exceso, eran menos severos que Ic
observados en las chicas. Muy probablemente, la razén por la que el cerebro de las chicas es mas
vulnerableque el de los chicos, es que el de ellas suele desarrollarse un par de afios antes que el de
ellos.

Diversos estudios avalan la idea que muchas areas cerebrales continlan desarrollandose
durante la adolescencia, especialmente aquellas mas modesdasel punto de vista filogenético,
como la corteza prefrontal, que son también las Ultimas en completar su desarrollo ontogenético, que
no concluye hasta la adultez temprana (Casey y Jones, 2010:Capeda, Rodriguez Holguin,
Cadaveira, Corral y Ddla, 2013). La corteza prefrontal, especialmente la corteza ventromedial,
esta intimamente relacionada con la toma de decisiones (Snith, yXBechara, 2012; Xiao,
Bechara, Gong, Huang, Li, Xue y Johnsd@13).

Los resultados de Callejas (201d9salta que el ambito famili@epresenta un protagonismo
muy significativo en el consumo de alcohol en adolescentes, otro aspecto relevante observado es que
el apoyo percibido de los miembros de la familia (padres, madres y hermanos/as) se relaabna con
consumo de alcohol en adolescentes.

De acuerdo con el estudi@onductas de riesgo en adolescentes de la Republica Dominicana,
que hizo el Ministerio de Educacion (2011), cada vez son mas los jovenes entre 14 y 18 afios que
toman entre una yireco copas de alcohol seguidas, y en muy poco tiempo. La investigacion, que se
hizo con el objetivo de identificar conductas de los jévenes que pudabeatar la salud publica,
abarc6160 liceosde todo el pais y se hizo cd®,473 jovenes.

El consumo de alcohdlrecuente y en grandes cantidades aumenté de un 26e542009, a
41.47% en el 2010 A los estudiantes de entre primero y cuarto de media se les pregunto si habian
tomado cinco o mas copas de alcohol seguidas, en un par deumarasmas veces en el ultimo
mes. Al analizar el dato por sexo, se observa que los varones tienen un mayor consumo de alcohol
que las hembras, con 43.40%, pero sus compafieras les siguen de cerca, con 40.35% de consum
alto y frecuente.

Los porcetajes colocan a loslominicanos muy por encima de sus semejantes de Puerto Rico
y Estados Unidos ya que, segun levantamiegitados por el estudio, alél consumoen alumnos
no pasa de 24¥MINERD, 2011)

Se revel6 en la investigacion gekuso de sustancia$ps inhalantes, esteroides y marihuana
son las drogas que mas comunmente consumen los estudiantes de liceos, segun las respuestas de |
19,473 consultados.

Los inhalantes son preferidos por un 7.8% de la poblacion quencenks esteroides por un
3% y la marihuana, por un 2.5%n los tres casos, loslominicanos son superados por sus
semejantes de liceos en Puerto Rico y Estados Unidos.
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En un informe realizado por Noticias Republica DominicaN&secibos,2013),resalta que el
consumo de alcohol durantedddescencidiene muchos riesgogilgunos de ellos son directos
porgue la ingesta de bebidas alcoradies peligrosa para la saluttpe de los riesgos en el caso de
los adolescentes son indirectos y edigados a los comportamientos derivados del consumo de
alcohol

El alcohol es una sustancia adictiva que crea una dependencia similar a la de las drogas. En el
caso de los adolescentes, ademas ese riesgo es mucho mayor. Un estudio realizatto®en Est
Unidos y publicado en la revista médica Archives of Pediatrics & Adolescent Me(Banaldi,

Faraone, Kerridge, Pallanti, Wang y Blanc2012), demostré que un 47% de las personas que
comienzan a consumir alcohol antes de los 14 afios desatmdiahependencia en algin momento

a lo largo de su vida. Cuando se espera a los 21 afos para empezar a beber alcohol, el riesgo de
dependencia se reduce hasta el 9%.

El estudio revel6 quénay trastornos muy graves como cirrosis, alta presionynakgtipos de
cancer cuya probabilidad de sufrirlosnanta con el consumo de alcbhel consumo de alcohol
engorda, la piel se ve afectada por edonsumo de alcohol, provoca impotencia en los varones
jovenes y alteraciones en el ciclo menstrual emégsbras EI consumo frecuente de alcohol tiene
efectos en el cerebro, sobre todo en el caso de los adolescentes. No sélo provoca pérdida de
memoria, también influye en la capacidad de concentracion y, en general, en todo el proceso
cognitivo.

El estudio también reveld una gran incidencia eratofdentes de traficentre adolescentes
que estan relacionados cah consumo de alcohol y drogdsa falta de control sobre uno mismo
qgue provoca el alcohol puede llevar a tener relaciones sexuallssmioteccion adecuad que
puede traer como consecuencia embarazo no deseado o transmision de las ITSIRPA/IH
(Bernaldj 2012).

El estudio revelé que los adolescentes consumian alcohdgsirdibirla timidez, por la
presion social cuyo consumo se realizaba como prueba de éxito social, por imitacion de los
adultos especificamente en la transicion adolescente para lograr la madurez segun las creencias
de algunos de ellosla integracién a otros goos de adolescentes que beben.

La Universidad Autébnoma de Santo Domingo (UASED12 citado en Jiménez, 2012
presenté un estudio sobre la efectividad de un programa de prevencién de alcoholismo en
estudiantes de cuarto afio del bachillerat®epublica Domiitana, realizado paliménez(2012)

La investigacion fue realizada en los liceos secundarios Jaime Molina Mota, Salome Urefia, y
Hermanas Mirabal, pertenecientes al municgoVilla Tapia Resalb que ¢ abuso y dependencia

del alcohol repesenta el mayor problema de salud en Estados Unidos y la malias paises
industrializados, y que estudios recientes llevados a cabo en la Republica Dompucagla
Ministerio de Educacion(Jiménez, 2012MINERD, 2011)dan cuentaque estudiantede sexto y

octavo grado de la primaria con edades comprendidas entre 12 y 14 afios, consumian alcohol dos
veces y mas por semana.
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Destac6 que una muestra de 5,075 estudiantes dejo como resultado que el 66.73 por ciento de
los jovenes toman alcohahdicd que el alcohol no es un estimulante, sino un depresor que dafia de
forma significativala salud, aunque ingerido con moderacion tiene beneficio medigi@u a nd o e |
alcohol se consume de manera abusiva es posible depender de esta drogdeylaugnfermedad
del alcoholismo. El alcoholismo que afecta a todas las edades, razas y niveles sociales,aomenzé
hacer estuddho e n 1 8 4R®\elp6 qus defaeukrdo.a la Organizacidon Mundial de la Salud, el
alcoholismo no se cura, es tratable, pegro cur abl e, Ay quien desarro
toda | a vidao.

Un estudio presentado por el Consejo Nacional de Drddascédq 2013 y la Asociacion
Probienestar de la Familia (Profamjl2z013 de la Republica Dominicanavela que el 75% de los
que toman alcohol inici6 cuando eran adolescentes. De ese porcentaje, el 8.6% tenia menos de 13
afnos. En tanto, el Ministerio de Salud Publicaninicanorealizé un estudio (Hidalgo, 201L8ue
arroj6 que el 42% de la poblacion some alcohol en diferentes proporciones y el 58% son
personas abstemias. La poblacion que experimenta la embriaguez en la nifiez o la adolescencia va er
aumento, segun reflejan registros del Comité de Operaciones de Emergencias, de la Procuraduria
General @ la Republica y de centros de rehabilitacién de adiftosm{nguez2013)

La edad promedio en que la poblacién dominicana tiene su primer contacto con el alcohol,
segun el estudio tdMinisterio de Salud PublicgHidalgo, 2013) es la de 13f#s, similar a la
mediana de edad que se reporta el inicio de las relaciones sexuales en la Republica Dominicana.

Segun el muestreo, aplicado &30 estudiantes del nivel secundario, el 16 por ciento de los
entrevistados consume tranquilizante®l 15 % fuma habituaiente.La encuestadel Consejo
Nacional de Droga (2012pone al descubierto el uso de estimulantes por un 8,78 por ciento de los
entrevistados, 1,61 por ciento admitio inhalar sustancias téxicas y 1,58 por ciento fumar marihuana.
Proporciones menores acepté haber consuncimtaina(0,47 por ciento), hachis (0,43), crack
(0,35), éxtasis (0,33), opio (0,08) y heroina (0,06).

El Programa de Prevencién Integral @elnsejo Nacional de Drog@galera, 2011), sefial6 los
12 afoses la edad media para el inicio del primer consungotihnquilizante En el uso de
estimulantes la edad promedio para el primer consumo son los 13 afios, segun resultados de la
investigacion.

Hemos encontrado 30 causas posibles para el uso dasdpog adolescentes, pero la raiz
fundamental es la desintegracién familiar, los conflictos, falta de comunicacién, el divorcio y
abandono de los padres, expresimvestigadarOtro problema grave es la disponibilidad de drogas
en ks escuelas. Asociadal consumg los adolescentes se compenetran en bandas juveniles
aumentando la delincuencia lo cual repercute al desmedro en el rendimiento &stetaiQND,

2011). En la Republica Dominicana, el alcohol es muy accesible y es la droga que mas consumen
los jévenes. Segun una encuesta reciente llevada a cabo entre los estudiantes de secundaria, 819
habia consumido alcohol en algin momento de su vida, mientras queh&&% tenido la
oportunidad de consumirlo (Aleph, 2006). Los resultados en otros estudios, encontraron que la edad
media para consumir alcohol por primera vez es a los 13 afios
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CAPITULO IIl. Educaciéon y embarazo adolescente erAmérica Latina y el Caribe:

3.1. Realidad educativaen adolescentes embarazadas

La investigacidbnde Alzua, Rodriguez y Villa (20)5 destaca quaina de cada cinco
adolescentes e@iolombia entre los 15 y 19 afios es madre o0 estd embarazada. En Bolivia esta cifra
llega a una de cada cuatro. Para Argentina, se estima que el 16 por ciento de los nacidos vivos son
de madres adolescentes y la cifra se incrementa en las provincias megsqootio el Chaco donde
llega a un 25 por ciento. En Venezuela y Republica Dominicana este porcentaje aumenta a un 21y
20 por ciento respectivameni2e hecho, umstudioreciente muestra que los paises de América
Latina y el Caribe (ALC) tienen una desltasas mas altas de fecundidad adolescente en el mundo,
tasas que son sustancialmente mas altas que las observadas en paises desarrollados e incluso m
altas de lo que predeciria el nivel socim@omico en ellos(Azeved212a). Estas tendencias se han
detallado en varios estudios para la region.

En un reporte de la Oficina Nacional de Estadistica de la Republica Domificeriak
2014, de todas las adolescentes que nunca han asistal@scuela, alrededor del %43/a son
madres y es en este gruponde se encuentra el mayor porcentaje, seguido por el grupo con
educacién primaria o basican otras palabras, a mayor nivel de escolaridad las probabilidades de
ser madre adolescente se reducen, porque cuando hay un proyecto de vida que priorizalcanzar
determinado nivel educativo y posponer la maternidad para la edad adulta, es mas probable que la
joven, aun teniendo relaciones sexuales, adopte practicas efectivas deipmedeh embarazo
(Tactuk,2014).

Ahora bien, al estudiar especificamententeires adolescentes dominicanas, se observa que
la mayoria (el 52%) ha completado la educaciébn primaria, pero este porcentaje cae
significativamente entre las que han completado la secundaria a un 38%.

El 7% de las madres adolescentes tiesoen educacidon, contrario a lo que pudiera
pensarsePor otro lado, 3% de las madres adolescentes son estudiantes universitarias, lo que reitera
la relacion estrecha entre nivel educativo y embarazo adolescente, ya que las jévenes con
educacion primaria o ninguna educacién parecen tener mayores probabilidades de embarazarse
en su adolescencia.

Mientras mas alto sea el nivel educativo del jefe o jefa de familia de la adolescente, es mas
probable que conozca la importancia deen didlogo padres/madreshijos/as acerca de la
sexualidad, lo que reducird la posibilidad de que sus hijas adolescentes tengan relaciones sexuales
sin proteccion o un embarazo a edad precoz.

La ausencia de la instruccién por parte de sus padres ganenaias que la adolescente no
sabe resolver por si misma, mas aun cuando es de sectores menos privilegiados de la
sociedad, con pobre acceso a informacion, impulsandola a relaciones sexuales sin proteccion.
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Los resultados muestramigen los hogares con jefes o jefas de hogar sin ningun nivel
educativo es donde se encuentran mas madres adolescentes. Y los hogares con jefes(as) de hog:
con mas alto nivel educativo, son los que tremenos madres adolescenféactuk, 2013.

La investigacion deéseraldino y colaboradores (20Q14lemuestra que es alarmatgecifra
de embarazo adolescente, que implica a entre el 25 y el 30 por ciento de las mujeres que no superar
los 19 afios de edad y situa al pais como el quinto de América katinasa problematica, los
expertos sefialaron que las provincias dominicanas que mayores casos registran son las del sur.
como San Cristébal, Azua y Pedernales.

La investigacion de Mateo (2013), revela quamss el quinto pais de toda América Latina
en enbarazos adolescentes. El problema es muy claro: las jévenes tienen acceso a la informacion y
la conocen, pero no la manejan bien y, a veces, tantigmem pleno acceso a la misma.

Los datosreportados poUNICEF (Conde2013),por delante de Republica Dominicana solo
se encuentranEcuador, Venezuela, Nicaragua y Honduras. Los investigadores sefialan que en
Hospital juan Pablo Pina de la ciudad de San Cristobal asisten mensualrGéhtadplescentes
embarazadas entre 10 y ldoa y 1.711entre 15y 19 afios, un 20 por ciento del totalode
embarazos que se atienden en el centro de salud.

Segun Geraldino (201% muchosembarazos son fruto de violaciones por parte de
padrastros, un vecino, un familiar o algin aég a la menor, que en su casi totalidad
pertenecen a clases sociales muy bajas y cuenta con un grado de escolarilacchaga de los
embarazos es multifactorial y la falta de educacién y de informacion es decisiva, segun el galeno,
quien subray6 quka mayoria de las adolescentes embarazadas que son atendidas en el hospital
gue dirige, ya ha abandonado la escuela.

La espiral de nifias gestantes obligd incluso a los responsables del Hospital Juan Pablo
Pina a crear una Unidad de Cuidados Menores Embarazadas. La Unidad la componen
psicologos, sexodlogos, ginecdlogos y médico general, que se encargan de dar seguimiento a las
adolescentes en la etapa de gestacion. Sin embargo, muchas de ellas, algunas por falta de
orientaciébn o apoyo familiarterminan abandonando el programa, cuyos responsables han
decidido, ante esta situacién, buscar a las menores "a sus propias casas" para darle el seguimiento
gue precisan por su condicion.

Sin embargo, Mateo 4014 destaca que una parte daloblema radica en que las
adolescentes "no saben manejar adecuadamente la informacidén sobre prevencién de embarazos
de la que disponen”, a ello se une el hecho de que en el seno familiar "no se aborda el tema, no
saben como dialogar sobre el asunto y hag verdadera falta de comunicacién, "la escuela
también deberia de ser proactiva y habria que formar al personal sanitario y que no se conviertan
en castigadores cada vez que les llega una adolescente".

Para Mateq2013),parte de la clave dsdmo empezar a revertir estas cifras es mediante
un "pacto de Estado”, en el que participen todas las fuerzas vivas de Republica Dominicana. Los
expertos sefialan que cada vez es mas preocupante que en el pais caribefio los embarazos estar
comenzando en urfenja mas estrecha, entre las edades de 10 y los 14 afios.
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Segun el informe Estado de la Poblacion Mundial (Pérez, 2010; Poblacion Mundial,
2015), la tasa de embarazos en adolescentes dominicanas es de 19% en las ciudades y 24.2 en |z
zona rurales, y los embarazos se producen en las zonas de mas bajos ingresos y en las poblacione
de mas bajo nivel de escolaridad. La region Enriquillo, compuesta por Bahdndempendencia,
Pedernales y Barahona, con un 33%, los embarazos triplicardel I6gao Nordeste (Montecristi,
Dajabon, Santiago Rodriguez y Valverde, con un 11.4%), son siete veces mas en las nifias con
instruccion escolar basica que en las que han alcanzado un nivel universitario.

Vasquez (2013), sefala en el informe que21% de las adolescentes entre 15 y 19 afios han
reportado infecciones de transmision sexual o sintomas relacionados, lo que también coloca al pais
dentro de las seis naciones que lideran el triste récord.
Precisa que la tasa de fecundidad amolescetes del pais duplica la mundial, que es 49; la de
América Latina, de 79, y la de Africa Subsahariana, de 120. Destacando que la mayoria de las
jovenes presentan baja o ningun nivel de escolaridad.

Polanco (2013), sefiala que la situacidominicana de embarazo adolescente es muy
preocupante, debido a que por ignorancia y otros factores, aqui sigue prevaleciendo gran cantidad de
mujeres que han abandonado sus estudios y han renunciado a su proyecto de vida por esta
condicion. En la actualidad atan 92 nacimientos por cada mil mujeres entre las edades de 15y
19 afios. También destaca que existe una tasa de prevalencia de embarazos en adolescentes de 22
por ciento, segun la encuesta ENHOGAR de ZIM la cual es bastante elevada.

Segun Polanco 2013), las causas y las consecuencias del embarazo son de origen
multifactorial y crean una situacion en las adolescentes que inhibe su desarrollo profesional.
Afirma que las jévenes que estan en esta etapa constituyen la mayor cargpotadan
dominicana, por lo que el Estado debe garantizarles el acceso y el cumplimiento de sus derechos
sexuales y reproductivos para reducir la alta tasa y la desercion escolar producto de esta
situacion, que en la actualidad es de un 18 por cientalt&indice de pobreza es otra de las
causas, debido a que muchas familias no disponen de suficientes recursos econémicos para
acceder a una educacion de calidad y la falta de conocimiento provoca que se repita el patron,
porque las madres de las jévepasharazadas también tuvieron hijos a temprana edad.

De JesuUs (2010¥kefala que la educacion, como eje primordial en cada sociedad y cultura.
La Fundacién Educere et Curaf2013) dedicada al estudio e investigacion de los procesos
educativos,suministro la férmula sobre el financiamiento de la educacion en la Republica
Dominicana.

Florez y Nufiez (20Q9llevaron a cabo un estudio sobre el tema para Bolivia, Brasil,
Colombia, Guatemala, Republica Dominicana y Peru utilizando datestseuesta de Demografia
y Salud (DHS). Los autores sefialan que, a pesar de la transicion de la fecundidad observada en
América Latina para la poblacion en general, la fecundidad adolescente no se ha reducido en la
misma proporcion. Ellos encuentran qas fasas de embarazo en la adolescencia se han reducido en
los sectores urbanos, pero han aumentado o se han mantenido constantes en las zonas rurales. C
manera simdr, el informe de Azevedo, Lop€zalva Muller y Perovg2012) concluye que la tasa
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de feaindidad adolescente se ha mantenido practicamente estancada en la mayoria de los paises d
ALC en los ultimos 12 afios.

ArceroGomez y Cepos, 2014; Berthelon y Kruger y Oyarz@014;Azevedo et al 2012b
en sus estudios realizadosugieren ga para las mujeres que residen en paises de nuestra region
(Latinoameérica y el Carihela maternidad adolescente tiene consecuencias negativas importantes.
Se ha encontrado que las madres adolescentes alcanzan un menor niumero de afos de escolaridad ¢
su vida adulta, la cual se da debido a una reduccién en las probabilidades de graduacion de
secundaria y una menor probabilidad de acceso a educacion terciaria. También se ha encontrado que
la maternidad en la adolescencia aumenta la dependencia y el usgrdenas de bienestar social y
adema@s tiene efectos negativos de largo plazo en los hijos y otros familiares cercanos. Estos efectos
son causales, es decir, es posible atribuirlos directamente al hecho que quedaron en embarazo
tuvieron los hijos a tan meprana edad y siguen siendo significativos incluso después de controlar
por los problemas de endogeneidad comunes al realizar estos estudios

Kaztman y la CEPAL(2011), refiere que la mayoria de los y las adolescentes de América
Latina y el Cathe han terminado su ensefianza primaria. La situacion es heterogénea de un pais a
otro, pero alcanza a un 91% de los adolescentes de 15 a 19 afios. A pesar del gran avance que est
cifra revela, en la ultima década se observa un estancamiento porque cadandzdificil llegar
con las politicas a aquellos grupos de nifios y nifias mas marginados que conforman el 9% que no
finaliza la primaria.

Ademas, el promedio regional esconde situaciones y desigualdades para diversos grupos
sociales. Las nifiasan logrado mayores afios de educacion que sus pares varones, pero en zonas
rurales y en paises con altas tasas de poblacién indigena la situacion es a la inversa. De igual
manera, las diferencias socioecondmicas de los hogares son determinantes patadellogro
educativo alcanzado por los y las adolescentes Kaztman (2011).

Trucco y Rico (2013), sefialan que hay paises cuyos estudiantes no han podido alcanzar las
destrezas en leckscritura y matematicas, pende, no contaraen el futurocon las capacidades
necesarias para los procesos de desarrollo de las sociedades.actu@desiveles de aprendizaje
alcanzados son un referente importante para la calidad de la educacién, que esta siendo cuestionade
entre otras cosas, por el hechoqie, a pesar de los avances en que las mujeres concluyan su
ensefianza, persisten desigualdades de género en los resultados académicos.

Lépez (2013), en su informe para el Banco Mundial, sefiala que la América Latina y el Caribe
presentanPobreza, baja educacion y falta de oportunidazgee conlleva al aumentaigsgo de
embarazo en adolescentes

La investigacion periodistica de Martir (2014), destacatdaiglar de educacion en América
Latina genera muchas pasiones, apies cerradas, democraticas y otras en funciones de la
economia. Pero hoy la situacion misma de los sistemas educativos de la region son unos de los
temas mas importantes de tratar y primordiales en las agendas de los organismos internacionales y
espero ge asi también en los gobiernos locales.
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Si bien las escuelas son mejores, no son suficientemente buenas. Aunque la mayoria de los
nifios ingresan a la escuela primaria, muchos lo hacen sin haber recibido ningun tipo de educacién
preescolar. En Aérica Latina, solo el 25% de los nifios de cuatro afios asisten a la ensefianza
preescolar. El acceso a estos programas esta distribuido de manera poco uniforme y es un privilegio
de los hogares urbanos de clase media y alta. Demasiados alumnos abandscagldaprimaria
antes de haber adquirido aptitudes para leer y escribir y retener una alfabetizacion funcional. Si bien
las tasas han disminuido, América Latina sigue caracterizandose por las tasas de repeticion y
deserabn temprana mas altas del mundaa@ginn, 2012).

SegunMontas @013),la probabilidad de los jévenes de-1% afioscompletar la educacion
bésica es bastante desigual, tanto en términos de género y zona de residencia, eocto@resgel
de pobrezaEn los periodo 2002013 € ha mantenido una diferencia promedio de 12.2 puntos
porcentuales entre la poblacién femenina y masculina de dicha edad que ha alcanzado el octavo
grado de la educacion béasica o un nivel superior. Se estimé que en el afio 2000 el 65.9% de la
poblacion femeina y el 53.1% de la poblacion masculina del referido rango de edad habia
completado el octavo grado, proporciones que se estimaron en 83.5% y 70.9% en 2013,
respectivamente. En dicho periodo, el promedio era 75.4% de los jovenes de la zona urbana habian
alcanzado el octavo grado y en la zona rural solo el 58.2%. Para 2013 estas proporciones se
estimaron en 81.6% y 67.8% respectivamesgedeciruna brecha de 13.9% a favor de los jovenes
de la zona urbana.

Montéas (2013festaca que la oportai@id de completar la educacién basica estd mucho mas
condicionada por el nivel de pobreza que por el género y el lugar de residencia de los jovenes. En el
periodo 2007 2011, alrededor del 58% de la poblacion indigente dé9lafios de edad habia
completadoel octavo grado, proporcion equivalente a un promedio de 81% en la poblacion no
pobre, para una diferencia de 23%. En la poblacion pobre no indigente, la proporcién promedio que
logré terminar la educacion basica se ha estimado en 65%, es decir, umacidifele 15 puntos
respecto a la poblacién no pobre.

En el 2012 (Montas), el 97% de los jovenes entre las edades comprendidas de los 15 a 24
aflossaben leer y escribir, sin embargo, la tasa de analfabetismo para ese afo estaba representada e
un 3% de la poblacion de esa edad, mucho mas baja que la media de la poblacion total, la misma
afecta aproximadamente a 56,000 jovenes.

Por otro lado, en Eprimer informe de evaluacion dea Estrategia Nacional Desarrollo
(Montas 2010)se repata que la proporcion de jévenes de11%b afios que no estudian y estan
desempleados representaba el 6% en 2010 y aument6 a 6.3% en 2012, mientras que la proporcion de
nifias y nifios de-&4 afios que trabajaumento de 1.5% a 1.7%. Ademasasa neta de nrécula
a nivel superior de los jévenes de-248 afios de edad entre 2010012 disminuyd de 24.8% a
24.02%.

El sistema educativo dominicano ha tenido avances notables. Segun estudio de Yrquiola
Calderon (2005), laviatricula y escolaridad en PaisesAen®r i ca Lat i ndaquiojaye | Ce
Calderon, 2005); entre las Naciones Latinoamericanas, Republica Dominicana, tiene la mayor

11¢



cobertura escolar para la poblacién entre 6 y 18 afios de edadh®1%. En los fimos afos el

pais ha alcanzado un 98% dsistencia escolar en el rango dE36fios de edad. De igual modo, al
alcanzar los 18 afios de edad, un joven dominicano ha estado inscrito en la escuela un promedio de
11.8 afios, una cifra que solo es superada en América Latina por Argentina y @hli2,1cafios de
escolaridad

Dada la relevancia de la educacion y su influencia en el desarrollo de los nifios y nifias, se
considera un factor importante para los estudios socioderumgaf un indicador esencial para
monitorearel desarrollo en la poblagiOEn este orderes importante observar factores como el de
la asistencia a las aulas de nifios y nifias, condiciones de alfabetismo, y ayudas sociales que reciber
los hogares para la educacion de sus hijos, entre otros aspectos de re(€aand{a2013.

El incremento de la cobertura se ha dado en medio de grandes limitaciones; en los ultimos 36
afios el pais ha tenido el mas rapido crecimiento de América Latina, pero su gasto en educacion ha
sido menos de la mitad del gasto regional y merok dercera parte del gasto en educacion entre
los paises insulares del Caribe. Desde 1970 el gasto anual en educacion en Republica Dominicana
no ha superado el 3% del P(Bactuk 2009.

La participacion del sectorigado que venia creciendo sisi&icamente en los afios setenta,
logrando aproximadamente el 25 % de la poblacion esttiden 1995, comienza a declinar hasta
un 19% en el 2003

Al 2007 estgparticipacion estaa situada en el orden del 24 Desde mediados de los afios
ochena, cuando se comenzaron a realizar evaluaciones, el problema de la calidad del sistema se ha
hecho patente. Al terminar lal@cacon media gneral, muchos jévenes solo alcanlaformacion
de 6to. Grado del niveldsico.

Los indices de eficiama del sistema mejoraron notaiphente durante los noventa y se
estabilizan en la presente década. Sin embargo, todavia existe una diferencia importante entre el
namero de afios de inscripcidn en la escuela y los afi@sablaridad, la cual se exgliporlos
indices de repitencia y abandono que caracterizan el sistema. Esos indices de repitencia y abandonc
conducen a altas tasas de sadtad ybajas tasas de graduaci@m la actualidad se estan aplicando
estrategias especificas para superar tal sitnacio

No obstanteRepublica Dominicana ocupa un lugar importante respecto a los demas paises
de América Latina en cobertura, desercion, sautad y repitencia, entre otros indicadores de
eficiencia interna. Son notorios los avances del paislacige al nimero de afios de escolaridad
promedio de la poblacién dominicana. El nUmero de afios de escolaridad promedio de la poblacion
mayor de 15afos es de 8 afios, segun De Fr{a809); Banco Central d®epublica Dominicana
(2012)casi duplicando el miero de afios de escolaridad en apenas una década.

De Frias (2009), sefala que la desercion escolar es un problema socioeducativo escolar que
constantemente presenta nuevas caras. La desesegim Jimenez y Gaete (2010), resefia
especificamente #s nifios y jovenes que abandonan en determinado momento la institucion
educativa, sin dejar sobre estos, todo el peso de la responsabilidad en la decision adoptada; pues I
desercion esta determinada por diferentes causas y factores, dentro de losecpadkfa citar los
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de origen econdémico, el trabajo o la busqueda de trabajo para ayudar en el hogar, la ausencia de
establecimientos educativos, los problemas familiares (realizacion de quehaceres en el hogar,
embarazo, maternidad, se puede agregar \d@entrafamiliar, drogas, etc.), falta de interés del
estudiante y de los padres de familia por el estudio y problemas de desempefio escolar.

Molano (2013), destaca acorde con los ultimos informes del Fondo de las Naciones Unidas
para la InfanciaUNICEF, el Observatorio de Politica y Estrategia en América Latina, y el Instituto
de Estadisticas de la Agencia de Naciones Unidas para la Ciencia, la Educacion y la Cultura,
UNESCO, 22 millones de los cerca de 117 millones de jovenes de LatinoamériCanbe no se
encuentran estudiando, o estan en riesgo de dejar la escuela. De los 22,1 millones de nifios y
adolescentes que estan en riesgo de dejar la escuela, 6,5 millones no asisten y 15,6 millones si lo
hacen pero con dificultades.

En esemismo orden, Sdnchez Garcia(2014) sefiala que en América Latina, la educacion
formal dificilmente esta inmersa en procesos de innovacion, miles de educandos desertan cada afic
de las escuelas primarias y secundarias, en un alto porcentaje por dedegidedancia y falta de
contextualizacién con los planes de estudio y las metodologia, el sistema educativo de América
Latina y el Caribe debe ampliarse y adoptar las tecnologias de informacién y comunicacion que hoy,
desempefian un importante rol en la@aén con el estudiante y la retencién de este en los
establecimientos educativos

Las conclusiones las que llegaron Cardona, Lépez y Lomer un estudio en Colombia
(2015, destaca que entre los factores asociados a la desercion escolavesér@met componente
personal que sefala elementos de enfermedad fisica y mental. También se encuentra el fendmeno d
la drogadiccion, donde es claro que no podemos extrapolar las representaciones conceptuales pare
derivar las motivaciones, reconocimient@sacticas o estimaciones que cada ser humano tiene
alrededor de esta. El factor socio econdmico, evidencia diferentes elementos de influencia y
conmocion, sobre los cuales, el sistema educativo, no tiene influencia directa. En cuanto al Factor
pedagogicplos estudiantes aluden a su bajo rendimiento académico como causa para retirarse de los
estudios, expresan indicios de pereza, vagancia, falta de entusiasmo, falta de responsabilidad. Pese
lo anterior. No se muestran problemas en sus relaciones nstarpkes con los docentes, ni fallas en
el aspecto formativo que brinda el establecimiento.

Por décadas (PREPARA, 2012), la desercion escolar ha sido uno de los problemas de mayor
preocupacion. Incluso, los Estados han llegado a realizar grandes esfuerzos para superar los niveles
de estudiantesug se apartan de las escuekeste fendmeno ha bfpado a los gobiernos a invertir
MAs recursos en las escuelas, a través de novedosos planes de educacion, para que los estudiant
gue desertan, regresen a las aulas.

En la Republica Dominicana, por ejemplo, tenemos el caso del proBRERARA (2011)
que ha rescatado miles de personas jovenes y adultas desertoras de los centros educativos y qu
nuevamente se han reintegrado a la educacion. Esto ha permitido que finalice la educacion Basica y
Media.



A pesar de los esfuerzos realilbs, hemos entrado al siglo XXI, el problema de la desercion
escolar continla. Este hecho nos preocupa a todos, es por ello que debemos unir nuestras fuerza:
para enfrentarlo con mucha firmeza. Un ejemplo de esto es que al asumir la Republica Dominicana
ALos Objetivos del Mi |l eni o0, el sector Educac
afio 2015, la poblacion en edad de 15 afios haya completado una educacion bésica de calidad er
nueve anos.

Con estos fines la Secretaria de Estado Etucacion ha definido un conjunto de
intervenciones que garanticen el cumplimiento de ese objetivo que sin duda contribuira grandemente
en la reduccion de la desercion escolar.

Segun investigaciones realdas por el MINERJ2005) hay varis factores que influyen
para que un estudiante abandone la escuela, aunque es preciso aclarar que la responsabilidad de |
desercidn escolar no necesariamente recae en su totalidad en el estudiante.

Las investigaciones revelan que estudiantes mpwsibilidades de desertg@resenta bajo
aprovechamiento, problemas de disciplina, hijo de padres que no terminaron la escuela superior,
problemas con la justicia, adolece de motivacién e inten@srpalizar la labor escolar.

También muestra un nivel socio econdmico bajo, problemas de ausentismo, problemas de
salud, esta sobre la edad del grado y tiene problemas en sus relaciones interpersonales. Cuando estz
caracteristicas afloran dace necesario que directores de centros y maestros/as tomen en cuenta las
siguientes estrategias para tratar de superar y prevenir que los estudiagtiesnsder las escuelas
(Disla y Llauge] 2006).

En un informe realizado por el Nacidn2ominicano.Com (Peguero, 2009) destaca el
desinterés de padres, maestros y alumnos por igual y las pésimas condiciones de las escuelas so
consideradas las causas fundamentales de un alto indice de desercion esédmuldica
Dominicana.

En el 2008179 mil alumnos dejaron de asistir a las aulas y la tasa mayor se registré en los
planteles de la ensefianza publica, acorde con estadisticas de la Secretaria de Edadasif@or
medios locales[§isla y Llauge] 2008).

Los centros de la enseflanza pdi@a que aqui se llaman colegios para diferenciarlos,
tampoco escapan de la tendencia pues segun el infBislay( Llauge) 2008), 33, 393 estudiantes
decidieron quedarse en sus casas, 0 eralkes.

A cualquier hora del dia en las principales intersgms de la capital Dominicana y otras
ciudades importantes es posible ver niflos y adolescentes vendiendo confituras o limpiando
parabrisas de automoviles.

Sin embargo, est&n dudas si esos nifios y adolescentes estiundiog en las estadisticas
no cuentan porque nunca han pisado un aula para tomar. Elasssipuesto que las causas para la
ausencia de los centros de instruccién son diferentes pues, en el caso de los desertores de la:
escuelas publicas, por lo general es debido a que tiemeaygaar a sus progenitores a librar el
sustento cotidiano, familias disfuncionales por el alcoholismo u otras causasy janfgnorancia
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también tienen un nicho en las condiciones en los sectores mas desfavorecidos.

Un ponente de la orgamizion educativa Junior Achievement (Yuli, 2006) asegura que las
consecuencias son peligrosas en ambos casos porque muestran las flaquezas del sistema educativ
lastrado porque no provee razones claras del por qué y para qué estudian.

Sobre vdo para los alumnos pudientes resulta mas atractivo sentarse ante la computadora y
fijar su atencion en un juego en el cual predomina la violencia, que escuchar a un profesor muchas
veces desmotivado en las aulas.

El experto destaca que se deben establptanes educativos que permitan a los estudiantes
saber desde edad temprana para qué estudian, lo que los ayudaria a trazarse metas.

Un estudio realizado por GuzmsrCruz (2009), sobre Nifios Nifias y Adolescentes fuera
del Sistema Educativo de la ptélica Dominicana, identifico un conjunto de factores claramente
relacionados con la inasistencia a la escuela o el abandono escolar. Las razones se agruparon e
cinco grandes bloques principales: (1) condiciones socioecondmicas de los hogaresaj(?) trab
infantil, (3) ausencia de documentacion, éfbarazos tempranosy (5) limitaciones de la oferta
educativa.

Esas razones potenciales coinciden ampliamente con la experiencia internacional. En
términos de las condiciones sociales, economicas y defivagrélel hogar, se encuentra que los
nifios, niflas y adolescentes en hogares cuyos jefes o jefas son relativamente jévenes (menores de 3
afios de edad) o relativamente viejos (mayores de 60 afios de edad) tienen mucho mayor
probabilidad de abandonar la eslauque aquellos cuyo jefe o jefa de hogar tiene un nivel medio de
edad (entre 30 y 60 afios). Asimismo, los nifios, nifias y adolescentes cuyos jefes de hogares tienen
bajo nivel educativo, se encuentran en condicion de desempleo, o reciben salariogsnétrior
salario minimo, tienen también probabilidades altas de acabar faltando a la escuela.

El estudio (Guzmary Cruz 2009) también muestra que la relacién entre la pobreza y la
inasistencia a la escuela es compleja, y no responde Unicamente a laasalemneicursos, sino
también a la falta de valoracion de la escuela en una perspectiva de largo plazo. Por otro lado, se
muestra que la probabilidad de estar fuera de la escuela es mayor en los nifios que tienen una
relacion de parentesco menos cercanaet{efe del hogar.

De ese modo, el porcentaje de nifilos que no asiste a la escuela es ligeramente menor entre
|l os Ahijos o hijas del jefe o jefa del hogar o
considerabl ement ehinjeansotrr ogsu eo ehnitjraes tiirlaoss del | ef
gue la ocurrencia de disrupciones familiares, tales como divorcios o separaciones, podria dar lugar
al abandono de la escuela por parte de nifios, nifias y adolescentes en los hogares afectados.

En materia de trabajo infantil, el estudio muestra que su incidencia se ha reducido a lo largo
del tiempo, y que la mayor parte de los nifios, nifias y adolescentes fuera de la escuela no se
encuentra trabajando. Desde esa perspectiva, el trabajo infdmtéxplica una parte relativamente
pequefia del abandono de la escuela. No obstante, el trabajo infantil tiene una gran influencia
negativa en la calidad del aprendizaje, y alrededor de 69% de los alumnos que trabajan se
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encuentran en sobexlad lo que equale a una tasa tres veces y media mayor que la de aquellos que
no trabajan.

De igual modo, casi una quinta parte de los estudiantes que trabajan asiste a tandas
nocturnas, las cuales estan sujetas a severas limitaciones de calidad. Por tanto, la entrexi
trabajo infantil y abandono escolar podria reflejar un proceso en el cual los alumnos que trabajan
entran en sobredad, abandonan las tandas diurnas y, eventualmente, abandonan la escuela. Las
estimaciones disponibles indican que el embarazosept® alrededor de 18% de los abandonos de
la escuela en las adolescentes de 14 a 17 afios. Infelizmente, a pesar de avances en la aceptacion ¢
las adolescentes embarazadas por parte de la escuela, todavia son comunes los casos en que ési
son sometidas an trato discriminatorio.

En lo que respecta a la ausencia de documentacion, el estudio presenta evidencias de que la
inasistencia a la escuela es mayor en llapi@ifios, nifias y adolescentgsie se encuentran
degrovistos de documentacion; sin embargomagnitud del problema de la documentacion ha
disminuido en los dultimos afios, gracias a esfuerzos desarrollados por distintos organismos
gubernamentales y no gubernamentales. Por el lado de la oferta educativa, el estudio enfatiza que la
falta de aulabliga a una poblacién excesiva por seccion de clase, a la organizacion de varias
tandas en una misma escuela y a la proliferacion de escuelas privadas de baja calidad. El desarrollo
de varias tandas en un mismo plantel lleva a acortar el horario espolae ¥n riesgo la seguridad
de los estudiantes que asisten a las tandas nocturnas.

Al mismo tiempo, la proliferacion de tandas influye sobre la calidad del tiempo que los
profesores pueden dedicar a la preparacién de sus clases, puesto que no distesdrords
necesarias para esa tarea. Las evidencias sugieren que estas condiciones constituyen, en ultims
instancia, una de las causas principales para el abandono de la escuela.

En adicién a los problemas de infraestructura, la calidad de la doceneiat@fimitaciones
derivadas de los maestros y maestras. De hecho, la calidad de la docencia sobre la motivacion de los
y las estudiantes es vista como un factor relevante por la generalidad de los expertos entrevistados
en torno al problema del abandorsc@ar, y es también un punto importante en las politicas que
tienen por objetivo atraer el interés de los potenciales estudiantes a pastioféetd educativa
(Guzmany Cruz 2009). No obstante, el problema no radica Unicamente en la calidad intdaseca
los profesores y profesoras, sino también en las condiciones en las cuales desarrollan sus tareas. Ei
ese sentido, es notable que aquellas provincias con un mayor nimero de estudiantes por docentes
sean también aquellas en las cuales la tasa de atmaesitolar es mayor.

En tal sentido, el estudiqGuzmany Cruz 2009) propone cinco lineas de accion o ejes
estratégicos. El primer ejdatilitacion de entrada a la escuelase dirige a concientizar a la
poblacion sobre la importancia de la educaciéciahdada la existencia de un alto porcentaje de
hogares en los cuales se considera que la educacion formal s6lo debe empezar con la educacior
basica y a profundizar el proceso de dotacion de documentacion a aquella parte de la poblacion que
actualmentearece de ella.
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El segundo ejeatividad preventiva) propone el desarrollo de un sistema de seguimiento
del progreso académico de los nifios, nifias y adolescentes, mediante un mecanismo de indicadores
tempranos que identifiquen a los estudiantes con msywbabilidades de abandono a partir de
sus caracteristicas. Mas que de mecanismos estadisticos sofisticados, esto depende de la toma d
conciencia de los docentes en torno a la posibilidad de convertirse en agentes de retencion para
aguellos estudiantes riesgo y a la instauracion de programas que les provean de instrumentos para
la accion.

El tercer eje dctividad de reinsercior) toma seriamente el mandato de la legislacion, en el
sentido de que el abandono de la escuela por parte de nifios, nifias y adolescentes debe dar lugar
acciones por parte del centro educativo, mediante la visita a los hogares y el dialogo con los tutores
y relacionados del nifio. Las acciones posteriores al abandono, con miras a la reinsercion, deben
tomar en cuenta el contexto social y familiar de los nifios, nifias y adolescentes involucrados.

El cuarto eje ¢oordinacion) procura propiciar una mayor igiacion entre las instituciones
gue trabajan con nifios, nifias y adolescentes, tales como Fiscalias, CONANI y ONGs, entre otras
(Fernandez y Lun&013). El proceso de concientizacion debe incluir, en particular, la educacién de
las familias y docentes sablos derechos de nifios, nifias y adolescentes.

Por dltimo, el quinto ejarffraestructura) procura combinar los elementos anteriores con un
esfuerzo en materia de aumentar la disponibilidad de centros educativos, en reconocimiento de que
un porcentaje sigficativo de los nifios, nifias y adolescentes abandonan (o no ingresan a) la escuela
como resultado de dificultades de acceso a los recintos escolares. Esto es especialmente relevant
para las localidades rurales.

Por otra parteyun problema higirico es aquel se relaciona con la tanda escolar, el sistema no
tiene suficiente espacio para atender la poblacién estudiantil que accede a la educacién publica.

La falta de aulasbliga a Sobrepoblar las secciones de clase, organtres andas en una
misma escuela, larpliferacion de escuelas privadas ubicadas en barrios margisadas los
informes del Banco Central de la Republica Dominicana (20D&htro de sta problematica
también se tienel calendaricacadémicoy horarios dentro del ambiente escolar, esto implica un
horario escolar corto, lo cual limita las oportunidades de aprendizaje y el aumento de las
condiciones de riesgos de la mayoria de nifios y nifias durante una buena parte del dia, propiciandose
la pérdda de horas y de dias de clases, la falta de aulas obliga a cortar el horario para usar estas er
dos y tres tandas, a fin de atender la creciente poblacién estudiantil, lo que condiciona a su vez el
tipo de contratacion de los docentes.

3.2. Educaciény prostitucién adolescente enRepublica Dominicana.

Si bien la educaciores la piedraangular para que los parametros en las etapas de la vida
tengan frenos, la familia, sean cuales sean sus conformaciones, ademas del lugar de la contencion
el afecto, constituyen con frecuencia lugares de socializacion de violencia basada en género y de
dominacién adulteéntrica (Rostagnol y Espasandin, 2006) . En algoasos el nivel de violencia
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es muy alto. En la mayoria de los casos analizados se teotestaxistencia de situaciones de
violencia familiar, aspecto este ya sefialado por Laurnaga (1995) en su diagnéstico sobre
prostitucién adolescente y por Chejter (1999) en su trabajo sobre prostitucion en Argentina.

La investigacion de ViscardR006),sefiala que las instituciones educativas, ademas de su rol
académico, proporcionen un espacio para el crecimiento emocional, afectivo y social de los nifios y
adolescentes. Sin embargo, de manera creciente en los ultimos afios, estas se hartietedooewir
lugares de violencia entre pares y de desamparo emocional y afectivo para los aBibieosno
es un fendmeno generalizado, en algunos casos las de familia legitima la situacion de prostitucion.
Una vez que el adolescente esta en esta sityaspecialmente si se trata de una red, en ocasiones
la familia presiona para que permanezca en ella, centrando su estrategia de supervivencia economice
en la explotacion sexual comercial de uno de sus miembros (Navarrete, 2006).

Wacquant (2010)en su estudio en Argentinaefiala que el género femenino y la
construccion social que dicta la forma como deben vivir su sexualidad las mujeres son dos hechos
determinantes que las colocan en mayor desventaja que a los hombres ers tden@rplotacion
sexual.Segun Lewis (2006), ademas de los mecanismos sociales de negacion y justificacion, existe
como una caracteristica de las clases bajas, a saber, el desarrollo de procesos de deterioro que lleva
hacia una mayor tolerancia a la qopatologia. Esto implica que la comunidad conviva con los
proxenetas, administradores y duefios de hoteles, distribuidores de drogas, autoridades y clientes de
la prostitucion con nifias y adolescentes.

GOmez (2014), sefala que debido al crecimieexponencial de la explotacion sexual
comercial en los ultimos afios, hoy este fendmeno forma parte de las preocupaciones sociales a nivel
global. La prostitucion no es objeto de prevencion sino de control, pues funge como reguladora
social de situacionede abuso sexual, violaciones y embarazos no desesldasfocar la teoria de
representaciones sociales hacia la prevencion, se pone al centro la importancia de vincular la
investigaciéon con una aplicacién practica, puesto que permite que las explisaatamea del
comportamiento colectivo sean comprendidas desde su propio contexto local, al considerar los
aspectos subjetivos inmersos y construidos procesualmente en la interacciomgrd@desin situ
(Flores 2011

La hipétesis social pamxplicar la iniciacion de las adolescentes en la prostitucion, consiste
en una victimizacion de las mismas, no pensadas en tanto trabajadoras sexuales, como es el caso d
las mujeres adultas que han elegido este oficio, sino como abusadas sexuales¢aladiaién de
minoria de edad.

La victimizacién las coloca por fuera de toda responsabilsddjetiva y busca las causas
sociales de esa tendencia a la prostitucion en estas adolescentes en las condiciones precarias en
nivel econémico, ediativo, cultural de estas adolescentes o eteomposicion de sus familias
(Ramirez, 2014).

En la Republica Dominicana, no existen estimacionesalae8 sobre el numero de nifios /
nifiasy adolescentegictimas de explotacion sexual
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La mayor parte de la informacion disponible proviene de los medios de comunicacion que
presentan una vision imprecisa y alarmista de la situacion, que no puede ser contrastada con la
realidad porgue las fuentes oficiales no cuentan con la infasmaci

Investigacioneperiodisticagealizadas por el grupo SIN (Orte@ddjfiez y Caraballo, 20)3
informaron una red de trata de menores cuyos mecanismos consiste sacar a las jovenes via fronterz
con Haiti para de ahi ser trasladadas a las edifes islas del Caribe, sostiene Ortega y
colaboradores que esto se trata de una esclavitud moderna.

La investigacion de la periodsstPiera (201 sefiala que en la Republica Dominicana,
existen bandas de malhechores dedicados a prostituiereores y a traficar y trabajar en
pornografias de menores, incluyendo en este delito a personas dominicanos y extranjeros tanto
hembras como varones.

La investigacion ralizada por Cruz y Gonzalemn el Municipio de Villa Hermosa de la
Provincia de La Romana (2013), sefala que una gran mayoria de las adolescentes de esa comunidac
se prostituyen para buscar sostenimiento econdmico debido al estado de pobreza que presenta gral
parte del municipio, destaca la investigacion que son llamadas amuldidad para el coxto
dominicanocomo jéveneghapiadoras término utilizado en sustitucidén de trabajadoras sexuales.

Sibilio (2013), en una investigacibn en Republica Dominicana sobre condones y
prostitucién infantil, destaca que pooger sin orden ni concierto, la entrega de condones en las
escuelas y colegios, dado los resultados indeseados, como la creciente prostitucion infantil,
generados en los planes y programas aplicados en la prevenci@s @ebarazos y de las
infecciores detransmision sexual y VIFBIDA, en preadolescentes y adolescentes

Porque repartir condones en las escuelas requiere, ademas de un marco legal, de un control
social, estatal y familiar ético, que este cultural y cuidadosamente aprendidocativamente
transmitido, a fin de que, los preadolescentes y adolescentes sean los autores de su propia libertac
sexual. Crece, sin estos controles, la prostitucion infantil en Sosua, Jimani, Cabarete, Boca Chica,
Higuey y en todo el gran Santo Domingoy citar lugares criticosPor el descuido de los controles
en las politicas estatales y del tercer sector, tanto en los niveles municipales como en las agencias nc
gubernamentales.

Sefala Sibilio (2013), quel Estado Dominicano tiene que admitir que paditicas
publicas en la prevencion y contencién de las enfermedades de transsaeisiial, en el embarazo
adolescentey la prostitucion infantil han fracasado, por culpa de espejismos estratégicos que
retrocalen, segun avanzan las donaciones, las dotaciones y las transferencias fiscales nacionales ¢
internacionales. Aunque lo cierto es, que los preadolescentes y adolescentes envueltos en la
prostitucion quieren ser felices, mas lo que se les ha hecho diialescubrir lo que les pudiera
hacer felices en este esquema de exclusion politica, econdmica y social.

La prostitucion ha sido desde hace mucho tiempo uno de los problemas quaisedo
mayor conmocion en la Republicaolinicana, especiaente entre nifias y adolescentes. En
general, se puede decir que el auge de latifuo®n en el pais, ha roto con una serie de
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esteeotipos genéricossobre todo con el estereotipo que la prostitucion es un asunto de mujeres.
Hay mucho turismo homoseXuadé, 20082013).

La periodista e investigadora Florian (2013), sefiala que en la Republica Dominicana, donde
no esta penalizada la prostitucion, se calcula que unas 50.000 mujeres ejercen esta actividad,
mientras que miles son victimas dedthce décadas de trata paraekplotacion sexual fuera del
pais. Muchas de ellas trabajan en condiciones precarias y, segun sus denuncias, se enfrentan a diari
a agresiones de clientes, de los duefios de establecimientos donde trabajan e, includgajeatieha
la Policia.

La situacion en Republica Dominicana es tan alarmante en asunto de prostitucion
adolescentes y en jovenes, que hay empresas clandestinas que se dedican a captar a jovene
universitariagle escuelas y colegios para ejerg@sptucion en internet en nuestro contexto. Sefiala
el investigador (Morrison, 2015) que una de esas empresa esta legalmente instituida y que captan a
las jovenes mayores de edgubr medio de volantes que poseen numeros telefénicos y les informan
sobre @gos sustanciosos.

Si bien, la Republica Dominicana no cuenta con suficientes investigaciones acerca de la
explotacion sexual comercial, se exponen una serie de estudios que si bien no eran investigaciones
especificas, arrojaron datos imgaortes y lineamentos para estudiar.  También se exponen los
resultados de los dos estudios acerca de ESC con los que se cuenta hasta la fecha en el Pais.

En la década de los 70 el surgimiento de un nuevo tipo de trabajo sexual en ehplaisedo
comienza a <conocer |l os | |l amados fisankipanki e
especificamente con turistas de ambos sexos que visitaban el pais, en esa misma época Ss¢
observaron otros cambias, sefialando que ademas de la presencigerés adolescentes en los
burdeles del pais, los nifios, nifias y adolescentes se desplazan de los negocios sexuales a las calles
parques, fenbmeno que se asociaba en ese tiempo al incremenfiosig nifias de la calle (De
Moya, 1989).

En d estudio deSilvestre, Rijo y Bogaert (1992¢ realizaron unas entrevista a 322 nifios y
adolescentes masculinos y 100 niflas y adolescentes femeninas entre los 12 y 17 afios de edad e
Santo Domingo, Santiago, Puerto Plata y Boca Chica. Estos, conclegdiaando que existia una
prostitucién tradicional especificamente en las femeninas ubicada en prostibulos y otra prostitucién
no tradicional, gue Itpasosauttaurces nde qaumi rsaer odne sf
parques de ciudades y polasisticos de la Republica Dominicana.

El estudio destacé que el 30% de las nifias entre 12 y 15 afios no sabieesiediny que
un 20% de las mismas, eran madres adolescentes. La nacionalidad de los explotadores de nifios
nifias y adolesmtes en Santo Domingo y Santiago mas frecuente fue la dominicana (70%), sin
embargo en Puerto Plata el 65% y en Boca Chica el 88% reportd que eran extranjeros. En la muestra
en general, el 90% de los explotadores eran hombres, mientras que en Puede éstaco la
presencia de explotadoras mujeres en los nifios y adolescentes masculinos. Las nifias y adolescente
femeninas reportaban mas haber sido introducidas en la actividad de explotacion sexual comercial
por amigas, los varones reportaron mas habatsoducido por sus propios medios.
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Diaz (2001), realiz6é un estudio quecid datos sobr&abajadoras sexuales entrevistadas en
el estudio, el 60% se estimaba que habia iniciado esta actividad siendo menor de edad, es decir,
antes de cumplios 18 afios, lo que las colocaba en explotacion sexual comercial.

Los estudiosealizadosn nifios de camino y del Centro Social Monta(@aceres, Cairo y
De Moya, 2003) revelaron que los y las adolescentes fueron localizados en las calles, mercados,
playas, discotecas, prostibulos y lugares publiEbmstituto de Estudios de Poblacion y Desarrollo
de PROFAMILIA con el apoyo de la OIT/IPEC realizé el segundo estudicacke explotacion
sexual comatial en NNA (Céaceres et al, 200Este estudio a nivel regional ofrecié un perfil de
NNA explotados sexualmente en Santo Domingo y Sesugito Plata.

Los resultados principales de este estudio apuntan a qubrezp fue uno de los factores
causales identificados en la explotacion sexual comercial. Mas de un 67% de las familias
entrevistadas vivian bajo la linea de pobreza en Puerto Plata y el 36% en Santo Domingo. Otro
factor fue la violencia intrafamiliar coabusos sexuales en 11% de la muestra de NNA en ESC
(sobre todo en el sexo femenino) y aumento de la violencia social, que facilitaba que NNA
vulnerables abandonaran el hogar para buscar una mejor calidad de vida y cayeran en las redes
organizadas de ESCe roxenetas y de explotadores. Un 57% atribuyd la ESC al abandono del
hogar de los menores por la violencia que imperaba en la familia.

En un estudio @izado por Hasbun (2003) sobre la realidad de los nifios en las calles en
Republica Dominiang sefiala que el 41% de los nifios y adolescentes que vivian en las calles
habian tenido ya relaciones sexuales y también un 45% de los que trabajaban en las calles. El 28%
de los que vivian en las calles report6 haber sido victima de ESC.

Los estudios realados por Duarte, Hasbun y Vard2609) acerca del trabajo doméstico
remunerado en la Republica Dominicana sefialaron que el comercio sexual con personas menores
de edad en Centroamérica, Panama y Republica Dominicana de la OIT, un 2% uwhstra en
Republica Dominicana sefial6 conocer lugares en donde se ofrecen servicios sexuales con persona:
menores de edad y sélo un 35% reportd estar dispuesto a denunciar a los explotadores. En este
estudio, un 36% sefialé6 como causa principal dé&la & la pobreza, un 35% a la falta de educacién
y un 29% a los valores morales familiares. Como causas exégenas se sefialaron la falta de leyes
(44%), a la demanda (21%), a la falta de politicas (28%) y a proxenetas (7%).

Los estudios realizadgpor Hasbun (2010), sefialan que la explotacién sexual comercial en
los nifios, nifias y adolescentes en la Republica Dominicana se debe a la falta o escases de recurso
econdémicos que sufren las familias en comunidades estudiadas localizadas en sitiablesilge
gue provienen de las margenes pobres.

Segun Hasbun, esta pobreza es percibida como consecuencia de la falta de empleos de los
padres de los nifios, nifias y adolescentes en explotacion, que dadas las condiciones de éstos de ba
escoliridad o limitaciones de conocimientos necesarios para oficios especificos y de pocas
iniciativas en la comunidades de generacion de fuentes de empleos, inciden en la falta de ingresos
economicos de forma regular en los hogares. También fue sefaladdostabyeor la poblacion
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joven entrevistada en este estudio, que muchos padres no quieren trabajar y acostumbran a su
familia a una vida de carencias por su escasa voluntad y responsabilidad laboral.

3.3 La escolaridadde los (as) adolescentes ¢a ciudad de La Romana

La Romana es una provincia gesté limitada d norte con la provincia El Seibo, por el este
con la provincia La Altagracia, al sur con el Mar Caribe y al oeste con la prog@8an Pedro de
Macoris. Presenta unauperficie cuadrada dé&55.75 kilometroscuadrados cuenta con una
poblacion actuaB01.000 habitantes.

El distrito Educativo 083 correspondiente a la cuidad de La Romana presenta como todo el
resto del pais estructuras educativas tanttiqgagbcomo privadas.

El poder adquisitivos de lgsadres, colocan a los estudiantes en las diferentes estructuras
escolares que si bien algunas de ellas no presentan una calidad absoluta, el niveb etfutat
Romana no es tan iddbneomo elresto del pais.

Para el afio 2009, el numero de inscripcion para los diferentes sectores educativos fue de
16.020 alumnos(as) los cuales estaban distribuidos en el sector publico con un total de 8.755, en el
semioficial 3.340, en el sector paido 3.925 (Distrito educativo @8, 2009).

Para el 2010, el nUmero de matriculados en las diferentes instituciones educativas fue de
74.565 estudiantes, de esa poblacién, 37.599 correspondian al sexo femenino (ONE, 2010).

De los 3000 estudiantes graduados, entran a la Universidad un total de 160 estudiantes, de
es0s mencionados, unos 77 se retiran antes del primer afio y el resto logran completar el primer afo.
Esto implica que el 97.7% de esa poblacion no tiene acceso a la UWaddsique repercute a un
bajo indice de empoderamiento provincial, aumento de la indigencia y criminalidad, perpetuacion de
la pobreza con aumento de la misma, una poblacidén extranjera (haitianas) sin ningun tipo de control
natal por situacion cultural lque pone de manifiesto a un aumento considerable de embarazo en
adolescentes en tiudad de La Romana (Marte, 2009).

La educacion secundaria, denominada media en Republica Dominicana, tiene una duracion
de 4 afos dividida en dos ciclos de déss cada uno, iniciandose a los 14 y concluyendo a los 17.
Ofrece una formacion general y opciones para responder a las aptitudes, intereses, vocaciones y
necesidades de los estudiantes, para insertarse de manera eficiente en el mundo laboral §/o estudio
posteriores (Hasbu2012; ENHOGAR, 201OMINERD, 2011 citado en Tactuk2012.

Solo la mitad de la poblacion de 14 afios ingresé al nivel secundario oportunamente en el afio
escolar 20022010. Ese afio, la tasa neta de matricula fue de 51.1%. En 2011, existian en el pais
2,115 centros educativos del nivel secundario, de ledes el 53.7% corresponden al sector
publico. El nUmero de escuelas secundarias es significativamente inferior al de escuelas que ofertan
educacion inicial (7,476) y el nivel basico (8,955). El nimero de adolescentes matriculados en la
educacion media avel nacional ascendié a 561,775, distribuido de la forma siguiente: el 76.1% en
el sector publico, el 21.4% en el sector privado y 2.5% en el sector semioficial.
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Los hijos e hijas de las familias mas pobre en las zonas rurales tienen mahibisigudes
de asistir a la escuela secundaria. La provincia de Pedernales tiene una de las tasas de cobertura mé
bajas del pais con un 28%, en comparacién con Santo Domingo que casi le dobla con un 49.7%. El
cuello de botella principal para lograr la diagion de la cobertura en la educacion media es que el
pais no cuenta con la infraestructura escolar necesaria para llegar a toda la poblacion adolescente de
14 a 17 afios (Hasbun, 2012; ENHOGAR, 20%6hulz, Ainley, Fraillon, Kerr y Lositg 201Q
MINERD, 2011).

Solo el 23.7% de los adolescentes varones de las familias del quintii mas pobre fue
matriculado en la educacién media, en comparacion con el 39.7% de las adolescentes; en el quintil
mas rico el 76.3% de los nifios y 84% de las nifa®fuseratriculados en dicho nivel. Este patron
de inequidad educativa, asociado principalmente al nivel socioecondmico, es comun en la region de
América Latina y el Caribe como han mostrado las investigacionggcauas por el PREAL
(Degiorgis, 201

Esta situacion tiene una consecuencia negativa para la nifiez de las familias pobres, en tanto
gue limita sus oportunidades de futuro para el ejercicio de ciudadania y de profesion y dificulta que
puedan tener un empleo decente que les asegureas@rds largo de su vida. Frente al déficit de
planteles educativos publicos de educacion media y la baja calidad, las familias provenientes del
quintil més rico prefieren enviar sus hijos e hijas a centros educativos privados, mientras que los de
las famlias del quintil mas polerse quedan sin escuela (Conde y Ta@0kp).

El periodo escolar 2012013, se inscribieron en las escuelas y colegios a nivel nacional un
total de 174,717 adolescentes, distribuidos en 87,293 hembras y 87,420 varones. En la Provincia de
La Romana, hubo un total para el mismo calendaadé&mico de 4,683 alumnos/as, distribuidos en
2,398 hembras y 2,285 varones.

La tasa de abandono a nivel nacional para el mismo periodo fue de 28, 232 alumnos/as y los
repitentes fueron un total nacional de 53,097.

Para la Provinciae La romana, la tasa de abandono fue de 579 alumnos/as, y la cantidad de
repitentes fue de 1,276 estudiantes adolescentes.
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CAPITULO IV. ADOLESCENTE Y EDUCACION SEXUAL:

4.1. Situacion sexual adolescente.

Sequeira(2014); UNESCO,(Miranda,2014), sefiala que la calidad de la educacérual
implica disponer de un programa de estudios amplio, pertinente e inclusivo que habilite a las
personas con las competencias cognitivas basicas y las competencias esenciales para la vida. Por I
general, estas competencias facilitan la toma de decisi@sepermiten gozar de una vida sana,
sostener relaciones sociales satisfactorias, reflexionar con sentido critico y tener capacidad para
resolver conflictos de manera no violenta.

Una educacion de calidad no solo debe implicar dotar a los jévenes con una soélida
formacion académica y las habilidades pertinentes para asegurar el futuro del empleo y la seguridad
econdmica, también deber& proporcionarles los conocimientos y habiljgdegivir expresando
el maximo de su potencial personal, asi como el logro de su bienestar fisico, psicolégico y
emocional. En este sentido, una educacion de calidad debe inchdudacion sexual integral
como componente basico o esencial. Una educamé&ual inexistente o deficiente, no solo no
responde a las necesidades y derechos de nifios y jévenes sino que los expone a serios riesgos pal
su salud y su vida (Sequeira, 2014).

Alvaradq Palos, Salinas y Ocamg@013), sefialaque los paiss latinoamericanos en que
aun se mantienen altos indices de pobreza, la prevalencia de los embarazos en nifias adolescente
pasa a ser un serio problema social. Es un mecanismo mas de reproduccion del circulo de la
pobreza. En Chile, si bien las cifras embarazo adolescente han disminuido levemente en los
altimos afios, aun son motivo de preocupacion para las autoridades de salud y de educacion.
Tradicionalmente, la formacién en sexualidad se ha considerado como parte de la tarea educativa de
la familia; sn embargo, factores culturales han impedido su cumplimiento; asi, el sistema
educacional ha generado programas de educacion en sexualidad, con enfoques diferentes, de
acuerdo con las corrientes de pensamiento existentes en la sociedad chilena. A Isonwedo e
juvenil ha disefiado sus propias pautas de comportamiento sexual generadas y transmitidas en el
8mbito de |l as #fAtribus urbanaso.

El embarazo adolescente se constituye como problema social por las repercusiones que tiene
en la vida de lagvenes, ya que son ellas quienes asumen las consecuencias, tales como abandonar
sus estudios, enfrentar el rechazo familiar, mientras los muchachos rara vez asumen la
responsabilidad de la paternidad. Los embarazos a temprana edad se dan en el nrmécmdiel i
las relaciones sexuales a edades cada vez menores. La familia especialmente en los sectores
vulnerables de la poblacion, no ha incorporado conversaciones orientadoras en torno a la sexualidad
con sus hijos(as).

La invedigacion de Dia y GonzaleZ2012),revelan que la educacion sexual por parte de
las autoridades gubernamentales incluyendo el sector salud en Colombia, se va mas por el sexo
seguro o, mas no en el sexo responsable, y mucho menos en los valores éticos morales de los
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diferentes individuos. Los diferentes escenarios nos mostraron que los contenidos comunicativos
estan desde hace mas de 10 afios enfocados en las irdsazanansmision sexual.

En el contexto de la necesidad de avanzar hacia una educacién de calidadigmra to
diversos organismos de Naciones Unidas, junto con los Gobiegrasghises, acordaron en 1990
reafirmaron er2000 en Dakarafrontar el tema de la exclusién en educacion, mediante una serie de
iniciativas en estecampq (Suazo, 2008 UNESCO, 2008 UNICEF, PNUD, FNUAP, Banco
Mundial, citado en Fiske2000).Si bien se observan avances entre 1990 y 2000, como el aumento
de la oferta educativa y de los afios de escolaridad obligatoria; también persisten una serie de
dificultades, como la desercion,rigpitencia y la inequid en los servicios educativos.

Arango y Corona (2009) destactas dificultades que se presentan para encontrar tal
informacion y para saber si lo declarado es lo que efectivamente ocurre en la sala de clases. Al
respecto, estas ut or as sefalan que: Nl a existencia de
sexual sea implementada en la sala de clases y tampoco asegura un enfoque comprensible, asi com
también en que muchos paises la educacion sexual se encuentra dentiogdEnwariedad de
clases, m8s que como un tema tratado de maner .

En relacion a las polémicas y debates que habitualmente se suscitan en los paises de la regior
sobre de laducacion sexual, Arangg Corona(2009)compate la idea desarrollada pderunseit
(2002), quien plantea que la educacion sexual genera tal grado de polémica y de discusion publica
porgque lo que esta detras de esta discusion es la eventual legitimacion social de la actividad sexual
adolescente, tengue para algunos sectores resulta inaceptable.

Segun los estudios deastellano® Falconier (2001), en Américaatina histéricamente se
ventila dos enfoques en materia de educacion sexual, el enfoque inforpratieativo y el
enfoque moralizante indu@dpor la Iglesia Catodlica, el primero trata sobre las informaciones
anatomefisiologicas y la prevencién de embarazo adolescente e infecciones de transmision sexual,
y la segunda los aspectos moralizantes que impone la jgiesimoviendo que el sexo pued
esperar y la fidelidad una vez estén en practicas

Sin embargo, Santp®acheco, Rincon, Elias, Enriquez y Ni€2607) destacaque no se
puede presentar solo los enfoques anéatbsmmdgicos y moralistas, sino también, los contenidos
afectivos y releionales, asi como los aspectos sociales y culturales de la sexualidad.

Cabe destacar que Renold (2002) y Eljach (2011) expresan que el trasfondo en educacién
sexual en las escuelas, esta asociado a las crecientes tasas de matoneo (acoso escofarg®scolar,
al igual que la homofobia, la xenofobia, es el frecuente trasfondo del matoneo entre pares. Sin
embargo, Rodriguez y Holpenhayn (2007) sefialan que las evidencias han demostrado que tales
programas de educacién sexual no han sido lo suficientemBodéees como para disminuir
significativamente tales tendencias, puesto que en comparacion con otras regiones, América Latina
sobresale por las altas tasas de fecundidad adolescente, las bajas frecuentes en el uso de lo
preservative (Jiménez et. al., 2@Q)y el incremento de jovenes con VIH y el bajo conocimiento
sobre el SidaRichmond 2008; UNESCO, citado en BermudezCastro, Madrid y Buek&asal,
2010).
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Como resultado, esta perspectiva actualmente se esta desarrollando en Argentina, Brasil,
Guatemala Colombia, México y Uruguay y recientemente fue fortalecido con la Declaracion
Mi nisteri al de Ciudad de M®xico APrevenir con
vez los ministerios de educacion y salud de América Latina y el Caribe arongarconcepto
integral de sexualidad y se comprometieron a que en el 2015 este enfoque se estard aplicando er
toda la region; el plan de accion de la declaracién estd encaminado a fortalecer los esfuerzos de
prevencion del VIH, fomentar la igualdad entivpda la gente y combatir la discriminacion, incluida
la basada en el estado de VIH de las personas, su orientacion sexual o identidad de género
(Declaracion Ministerial Prevenir con educacion , 2008).

La educacion sexual se ha ampliado en la actualidb@stal caso que los jévenban
optado por el caracter de confidencialidad, acudir a las informaciones via internet en materia sexual
y salud reproductiva(Ddring, 2009; Jenkins & Wold, 2012; Nwagwu, 2007; Ybarra, Kiwanuka,
Emenyonu, & Bangsberg, 2006aKuga & Rosenfeld, 2004).

Los modelos sobre educacion sexual se han ido masifictaldes el modelo de Jones
Donald, Hoovery Lacroix, (2013, en la cual elaboré una tipologia basados en discursos de la
educaciéon sexuala partir de la revision de make 300 curriculos y documentos de politicas de
educacién sexual en todo el mundo y fundamentada en los enfoques de la educacion propuestos pol
Kemmis, Cole y Suggett (1999). De esta forma identificoO tipos de modelos con enfoque
conservador, modelos confeque liberal, modelos con enfoque critico y, modelos con enfoque
postmoderno.

Jonesy colaboradore§2013 concluye queen la identificacion del discurso postmoderno, se
entiende que el nifio habita en diferentes grados de subjetividad: el donstrtid, el constructo
sociosexuado, el sujeto cultural y el sujeto sexual.

En la actualidad, Gutiérrez (2011) sefiala que existen vacios en asuntos de informacion como
de la formacion de los adolescentes, padres, docentes Yy adultos en general con respecto a lg
sexualidad integral, esta eacia no solo se refleja a nivel individual, sino tamlséaial lo cual
genera que la educacion brindada a los y las adolescentes resulte insufic@entenpla con sus
expectativas, ni solvente las dudas y necesidades selaciones sexuales, diversidad sexual, el
tema del placer y disfrute de la sexualidad.

Segun Krauskopf (2011), los y las adolescentes suelen ser mas exigentes a la hora de los
cuestionamientos sobre temas de sexualidad, ya que en esta etapa se yresgyar interés
respecto a estos temas.

Rodriguez, Fernandez y Cerda#tgdo en Peralt€erda,Hinojosa, Fernandez, Jiménez,
Lépez y Rodriguez2012), destacan que el vacio que se presenta por la falta de la educacién sexual
en adolescentes, aunadcaddlta de interés o disposicion de los docentes, dificulta la intervencion
en materia de educacion sexual lo cual aumentan las practicas sexuales en los jovenes lo que
manifiesta conductas riesgosas en los y las adolescentes.

Por lo dicho anteriormenten estas practicas por o general no se presentan relaciones de
tipo estable ni mucho menos atadas en naatnocional afectivaExpresan que el sexo casual, los
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niveles de intimidad emocional asociado a la sexualidad humana varia significativamenthas m
personasl participar de un comportamiento sexual casual, que carece de conexion emocional de
fondo y se produce fuera de una relacion duradera. El sexo casual se define generalmente en
términos de la ausencia de un compromiso o una relacion afemtiv una pareja sexual o,
alternativamente, en términos de un intervatorto de tiempo entre conocer a alguien y tener
relaciones.

Por otro lado, Calafat y colaboradores (2009), expresan que el adolescente, al encontrarse
con la busqueda de su identidadener mayor deseo de autonomia y experimentar con nuevas
experiencias, sumada a la afirmacién y aprobacién por los grupos de iguales, hace que este tipo de
préacticas sean llamativas en ellos, generando un sentido de aceptacion e incluso el de sentirse
omnipotentes. Esto permite que los escenarios como fiestas y usos de sudtameiasuna mayor
importancia a las préacticas sexuales desde una posicion de placer inmediato.

La investigacion realizada poRodriguez, Mufioz y Sanchez sobre conocimientos de
sexualidad en adolescen{@916), destaca que la mayoria de los adolescentes presentan un déficit
de conocimientos relacionados con ITS y métodos anticonceptivos, al igual que presentan conductas
sexuales de riesgo, por lo que se creeseta una mayor concienciacion de esta poblacion para el
uso de métodos anticonceptivos no solo para evitar el embarazo, sino para evitar contagios sexuales.
y como consecuencia mejorar los resultados en salud.

Los estudios realados poCorral, Mateo, Heréndez, Giraldo, Arriba, y Oriqj2016) en una
comunidad gallega sobides conocimientasconductasy fuentesde informacion sobrela salud
sexualen adolescentessefialan que la mayiarde estos comienzan con wwad de inicio en las
relaciones sexuales de mangm@coz, con diferencias de génerery el acceso a la informacion,
existe desconocimiento sobre lasnaipales ITS. Las consultas dedptria de Atenciéon Primaria
deberian ser espacios de educacion sexual pasalddsscentes, integrando la educacién sexual en
la practica clinica habitual.

Las investigaciones readidas por Almeida, Borges y Boluf@016) sobre las acciones
educativas de la sexualidad en adolescentes, sgii@ldentro de las aristas sie personalidad, la
mas sensible es la esfera psicosexual. El afan por ser adultos y el deseo de comprobar su capacida
reproductiva interpretada como virtud indispensable para demostrar la nueva condicién de mujer u
hombre puede conducirlos a incursioocan descuids en el mundo de la sexualidad.

Sefiala Almeida que en Cuba, la edad promedio de inicio de las relaciones sexuales es cada
vez mas baja; mientras mas precoz ocurre el primer coito, mayores son los riesgos de embarazo y de
contraer afermedades de transmision sexual.

La problematica del embarazo en la adolescencia afecta a varias regiones del mundo y Cuba
no esta exenta; el incremento de riesgos, incluyendo los abortos en este grupo poblacional, es
superior al de todas laswujeres en edades reproductivas, y continla cobrando efectos muy
desfavorables en la salud sexual, los que pueden ser irreversibles, al dejar consecuencias inmediata:
como la muerte materna, y secuelas como la necesidad de realizar una histerectontiesetareda
precoces. La importancia que el Estado cubano ofrece a la formacion de las nuevas generaciones, a
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fortalecimiento de las funciones de la familia en la sociedad y a la prevencion y promocién como
pilares de la medicina comunitaria, argumentan [@ontancia y pertinencia del tema abordado.

Sin embarg, segun Jiménez, Mansilla, Aranda y Mui{2@15), en un estudio realizado en
una comunidad valenciana, sefiala que la mayoria de los jévenes carecen de educacion sexual,
conocimientos einfecciones de transmision sexual y VIH, en base a los resultados, deduce la gran
importancia que tiene la formacion en los jovenes sobre sexuahdladhble, la unificacion de los
planes para salud en los jovenes, permitiria unarncejmprension en el mamepe tlleres para
trabajarse a nivel nacional (Espafia), y con ello, trabajar en la mejora de los programas segun el
investigador.

Un estudio realizado por Preinfalk (2015)s® la sexualidd en jévenes universitarios en
Costa Rica, la educafi integral del estudiantado constituye un eje central de su quehacer, y en esta
tarea se reconoce que la formacién en sexualidad debe ocupar un lugar preponderante. En la
investigacion, la poblacion joven universitaria demanda de su casa de estudi@/antormacion
en sexualidad. Por una parte, cita como temas apremiantes de abordar, aspectos basicos de
sexualidad, como son métodos anticonceptivos e infecciones de trasmision sexual y VIH.

Segun la investigacion de Canejo y colaboradores (2013), ketscpsasexuales ocasionales,
en si, no determinan lo que un(a) adolescente es o siente, sino sus cogniciones ante este hecho,
partir del modelo cognitivo conductual sus pensamientos se identifican como distorsiones cognitivas
(Camacho, 2003; Alvarez, 129 Beck, 1976), donde resalta la polarizacion, el pensamiento de
At odo o n a-genedalizacibraal ssaarbcorelusiones generales de este tipo de practicas,
aunado a la interpretacion del pensamiento.

Una investigacion reaada por Cabrera y Guerf2014), sobre la conducta sexual en
adolescentes entre edades comprendidas de 11 a 17 afios, los resultados arrojados fueron que la ed:
media fue de 13.73 afios (95%), 47.1% hombres y 42.9% mujeres. El 23.4% de los alumnos
consideraron que tenian una escasnuy escasa educacion sexual. Los amigos fueron la fuente de
informacion sexual méas utilizada. Un 23% habia tenido relaciones sexual coitales. Solo el 45% de
los alumnos refirid haber utilizado algin método anticonceptivo en su Ultima relacion séxual. E
método anticonceptivo més utilizado fue el preservativo (62.9%).

Esto permitié que se concluyera que las relaciones sexuales a corta edad y comportamientos
sexuales en loadolescentes tengaelaciones sexuales de riesgo sin proteccion frente a iofexxi
de transmision sexual y sin una adecuada planificacionepdea embarazos no deseados por falta
de informacion o por una mala accesibilidad a los métodos anticonceptivo e informaciones
distorsionadas en materia sexual.

En educacién sexual giversidad en los programas educativos de América Ladiakal(
2010), las polémicas y debates que habitualmente se suscitan en los paises de la region sobre de |
educacion sexual, el autor también comparte la idea desdarpitet Grunseit de ONUSIDAQ08,
quien plantea que la educacion sexual genera tal grado de polémica y de discusion publica porque lo
que esta detras de esta discusion es la eventual legitimacion social de la actividad sexual
adolescente, tema que para algunos sectores resultptaidee
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Pollack (1992) y en Estados Unidos por Herek y Glunt (1991) en relacion al SIDA y hacia
las personas afectadas. Al respecto, estos autores plantean la existencia de dos reacciones basicas
opuestas hacia el SIDA; las coercitivas o moralistas Yill@rales o pragmaticas, de acuerdo a la
nomenclatura de cada autor

En todos los paises analizaddsrgentina, Brasil, Colombia, México, Chile, Pera, El
Salvador y Costa Rica),existen progmamas de Educacion Sexuain ssmbargo, al revisar los
contenias de programas de los distintos paises, nos encontramos con una gran heterogeneidad de
enfoques, ya que éstos varian tanto en sus contenidos, como en sus metodologias y
direccionalidades. Incluso, en el caso de México, los programas de educacion sdanahiva
interior del mismo pais, existiendo programas diferenciados para el Distrito Federal y para el resto
de los Estados.

Si quisiéramos comparar los Programas de Educacion Sexual, podemos hacerlo en base a 3
aspectos: la existencia de leyes sobraegatiriedad de la educacion sexual, la adecuaciéon a las
concepciones de educacion sexual integral de UNESCO y del Instituto de Derechos Reproductivos
de Nueva York y el Acuerdo de los Ministros de Educacion sobre Educacion Sexual de México
2008. Enesusi ¢i®s I nternacionales sobre educac
inspira en enfoques de educacion de la sexualidad desde la éptica de los derechos humanos, y st
caracterizan por ser culturalmente sensibles, respetuosas de la diversiday skexled géneros,
integrales, cientificamente rigurosas, basadas en evidencia y orientadas a edpdex é f i c a s
(UNESCO, 2009), por su parte, el Centro de Derechos |
internacionales de derechos humanos regui€ue los gobiernos garanticen el derecho de los
hombres y las mujeres jovenes a la salud, la vida, la educacion y a la no discriminacién y pongan a
su disposicién durante su educacion primaria y secundaria una educacion sexual integral, objetiva,
cientf i camente rigurosa y | ibre de prejuicio y
2008. En UNESC(Q2009.

De este modo, vemos que los Programas de Colombia (Programa de Educacion de la
Sexualidad y Construccion de Ciudadania), Argentina (Mgaral educadores en educacion sexual
y prevencion del VIH/SIDA), Brasil (Programa Brasil sin Homofobia) y México (DF) (Programa Tu
Futuro en Libertad) son los paises que méas se acercan a las concepciones de educacién integra
descritas por UNESCO vy el Pregna de Derechos Reproductivos de Nueva York, al asegurar una
educacién sexual que incorpore la ensefianza de los métodos anticonceptivos y con un claro enfoque
de promocion y respeto de los derechos de las minorias sexuales.

Ademas, este mismo grupo de gws poseen legislaciones sobre educacion sexual
obligatoria, dentro de sus programas de educacion sexual incorporan la ensefianza de los métodos
anticonceptivos y del conddén y ademas hacen referencia explicita al tema de la diversidad sexual.
Cabe seialarug Brasil y Colombia (Medellin y Bogota) tienen programas especificos para tratar la
homofobia al interior de los recintos educacionales. De este modo, también se estaria cumpliendo
con los compromisos ministeriales de México 2008 en términos de prevelecigiH y de no
discriminacion por orientacion sexual.
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En conclusid, este grupo de paises se aleja de las concepciones de educacion sexual integral
gue hemos venido trabajando, que enfatizan los aspectos cientificos de la educacién en sexualidad,
la incomporacién de la ensefianza de los métodos anticonceptivos y del tema de la diversidad sexual,
asi como el ejercicio pleno de los derechos sexuales y reproductivos de los nifios/as y adolescentes.

Los paises sefialados tampoco cuentan con una ley de obdigatbde la educacion sexual.
Ademas, si consideramos el acuerdo de los Ministros de Salud y Educacion en el contexto de
México 2008, estos paises tampoco estarian llevando a la practica los compromisos contraidos en
2008, ya que no han incorporado los niés

Anti-conceptivos ni han abordado explicitamente la diversidad sexual como sujeto de
derecho.

Por otro lado, basandonos en un analisis de los programas de educacion sexual realizados en
86 paises de todo el mundo, UNES0D09)concluye que los prograam que informaron sobre las
3 medidas de prevencion (abstinencia, conddn y anticonceptivos) no aumentaron la actividad sexual,
sino que mas de un tercio la retardd; mas de un tercio redujo la actividad sexual no protegida y mas
de un tercio redujo el nuneede parejas sexuales (UNESCO, 2009).

La investigacién realizada por Carrecate (2009), destaca adeléscencia es un periodo de
exploracién y experimentacion con el sexo, de fantasias y realidades sexuales y de incorporacion de
la sexualidad a ledentidad de la persona. Los/las adolescentes se plantean preguntas sobre si son
sexualmente atractivos, como comportarse sexualmente con sus parejas y qué les deparara el futurc
en lo que se refiere a la sexualidad.

En la actualidad, los/as adolescents&me asistiendo a una lucha donde la erotizacion del
ambiente contrasta con el silencio en la sociedad. Esta influencia de una civilizacié@rdtiparen
una sociedad que no proporciona una educacion sexual suficiente y adecuada, hace que las y los
adokscentes se sientan influenciados en sus valores y actitudes. La mayoria de las veces esta
influencia es negativa ya que el aprendizaje de la sexualidad no se realiza en un sentido humano y
trascendente.

En la Republica Dominicana, el MINER5&nchez, 2012 cuenta con un Programa de
Educacién Afectivo Sexual basado en un enfoque de habilidades para la vida cuyo propésito es
promover en los nifios, niflas y adolescentes el desarrollo de capacidades para manejar los factores
de riesgo psicosocial de su entosio ser afectados, ayudarles a construir un proyecto de vida con
aspiraciones y metas, prevenir el VIH y el embarazo a temprana edad, desarrollar buenas relaciones
interpersonales y sociales mostrando destrezas de mediacién ante los conflictos y comocer co
prevenir y denunciar las vulneraciones a sus derechos contando con mecanismos amigables
adecuados.

El programa ha sido fortalecido en el 2012 y se fundamenta en un marco general basado en
el enfoque de derechos humanos y de género asi como en logidim®a curricularesctuales
aprobados por el Ministerio de Educacion dominicaaemas cuenta con cinco guias de trabajo
nuevas dirigidas a distintos actores de la comunidad educativa como: la guia para formadores de
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docentes; la guia para docentegjuéa para familias; la guia para pares; y la guia para nifios y nifias
no escolarizados.

Basado en estos materiales educativos, este programa desarrolla un proceso de formacion
dirigido a los y las orientadoras, psicélogos y psicélogas de los centrosiemkjcatdocentes, a
familias, a los alumnos y alumnas, y también aspira a desarrollarse en entornos comunitarios para
gue beneficie a nifios y nifias no escolarizados con el objetivo de formares y buscar su reinsercion
escolar.

Los estudios deAlonso y Rodiguez (AlonsoUNFPA, 2013) sefialan que lescuela, que se
ha convertido también en el principal lugar para la socializacién durante la adolescencia. Aqui es
donde las y los adolescentes se retnen con sus comparieras/os, aprenden a relacionarse con el se:
opuesto y, con frecuencia, hacen sus primeras incursiones rcasaytsexualegero también se
vive bajo la presion del grupo/pares, a menudo con connotaciones negativas con respecto al género
y conductasiesgosas de pareja

De acuerdo a los contextoscsales y culturales, la familia es otra de las instituciones que
puede oponerse a que las nifias y adolescentes accedan a una educacion sexual completa u otr
informacion sobre como prevenir el embarazo adolescente.

También, los estudios de Raglriez yHopenhawn (2013) sefialan que la sexualidzs] en los
contextos estudiado®ominicana, Peru, Paraguay, Honduras, Colombia y Guateesile tabu.
Desde las y los adultos se habla poco de sexualidad y menos aun de sexualidad adolescente. Al
punto que ela@o hecho de hablar sobre el tema se considera un acto de provocaciéon o un detonante
gue puede desencadenar actos sexuales.

Los estudios de Rodyilez, ha podido identificar que el taba y el miedo se transfieren de
generacion en generacion a través densib y la brecha de comunicacion entre padres/madres e
hijos/as, que se reproduce. Si bien las limitaciones de la comunicacién intergeneracional son varias
y de caracter general, existen algunos factores particulares que impiden hablar en torno a la
sexudidad.

Rodriguez (2014) destaca que el avandono escolar puede ser paulatino, no necesariamente

abrupto y est8 vinculado a una reorganizaci - -n
en un contexto social, econémico y cultural en el que sasdms pierden importancia. Desde la
perspectiva de | as emociones, esta Ap®rdida o

verguenza, el estigma y la automarginacion. Por ende, la expulsién de la madre adolescente no es el
anico mecanismo meditmnel cual las escuelas pueden interrumpir su trayectoriatddacEn el

estudio en la Republica Dominica se revelaroalgunos casos en los que las adolescentes
embarazadas no son expresamente expulsadas del centro educativo, pero si forzadas aelbandona
sistema escolar en el que estaban hasta el momento y a remplazarlo por un sistema educativo
alternativo especial o para adultos.

Por otro | ado, el temor a | a mala influenc
profesores/as, se traduce entitades discriminatorias que frecuemente desencadenan en
abandono.
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4.2. Informacién sobre salud reproductiva ysexual en adolescentes.

En laactualidadJos servicios y la informacion de salud adecuados es la base para que los
hombres y mujeres jovenes gocen de salud sexual y reproductiva y ejerzan sus derechos
reproductivos. Lamentablemente, a pesar de la atencion que sus necesidades han recibido en los
altimos tiempos, la mayoria de adolescentes y jovenes sigue sin obtenésriaacion y los
servicios ge requieren, Chandr®cCarrahey Phillips, Williamson yHainsworth(2014); (UNFPA,

20149; ONU (2014); UNESCO (2014)El acceso a una educacion sexual integral sigue sin
concretarse para la mayoria de los adolescentes. Sirhiehos paises disponen de politicas y
programas de educacion sexual integrales, la mayoria no los aplican en su totalidad o al menos no de
conformidad con las normas internacionales (UNFPA, 2014c; UNFPA, 2013b).

Las investigaciones (Filmer yok, 2014); (Loaiza y lang, 2013; Lule, Rosen, Singh,
Knowles, Behrman2005); (International Center for Research on Women, 28&#jales destacan
gue los jévenes pobres o sus familias no pueden pagar los servicios de salud sexual y reproductiva,
en la practica se les esta negando el acceso. Los pobres también suelen concentrarse en las are:
rurales o remotas en las que hay uressz de servicios de salud. Los jévenes pobres estan menos
expuestos a la tecnologia que podria facilitarles informacion fundamental. Ademas, la pobreza
extrema puede abocar a las jovenes al trabajo sexual, las desigualdades en el acceso y uso de lo
jovenes de los servicios sexuales y reproductivos y de otras oportunidades persiste dentro y fuera de
las fronteras nacionales, en gran medida en funcién de la riqueza de la familia.

Los informegealizadogorla OMS (2014), destaca que la mayongacion de adolescentes
de la historia tiene necesidades de salud, entre ellas las relacionadas con la salud sexual y
reproductiva, que hay que satisfacer para que los jévenes del mundo desarrollen su potencial y para
evitar malos resultados de séla lago plazo (Greenésay y Freij 2013).

Un estudio comparativo de los servicios de salud juvenil en las escuelas descubrié que la
escuela que remitia a los alumnos a los servicios de contracepcion hormonal tenia una tasa de
embarazos superior a He la escuela que ofrecia tales servicios en el propio centro (Smith et al.,
2011).

Los estudios realizados por Lindberg y Maddowet (2012), han demostrado que una
educacion sexual integral retrasa la iniciacion sexual de los adolescedgasash es mas probable
gue aquellos a los que se ha informado sobre la abstinencia y los anticonceptivos, especialmente en
el caso de las mujeres, empleen anticonceptivos en su primera experiencia sexual

Uno de los principales problemas que gguoea los jovenes que comienzan su actividad
sexual es el embarazo no planificado o no deseado, esto a la larga les trae consecuencias negativa
en su salud, sus sentimientos, en su economia en su entorno en general.

Es cierto que este problenta ido mejorando gracias a la introduccion de temas de
sexualidad en las escuelas, si bien es cierta un poco tardia y ademas no se ha generalizado a tode
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las instituciones educativas, por tal motivo, a pesar de todos estos esfuerzos considero que el nime
de embarazos no deseados entre adolescentes sigue siendo elevado.

Las cifras de embarazos en adolescentes no solo afectan a los paises pobres o
subdesarrollados, este es ya un problema a nivel mundial (Marte, 2009).

En la sociedadominicana se tiende a limitar la sexualidad desde el principio de la vida,
separando tempranamente a las personas segun su sexo (las nifias con las nifias, y los nific
con | os niYos). Pero esta | i mi tvezanenos efeita solzed e |
las practicas reales de los y las adolescentes; mas adun, cuando en la familia hay una severa censur
hacia las relaciones sexuales, muchas veces los y las adolescentes las tienen por rebeldia o auto
desafio y en condiciones de vt clandestinidad, con muy bajo conocimiento sobre la manera de
evitar que tales relaciones se transformen en un embarazo no planificado.

Estudios indican (@wttAine, Deng, Tan, Kumar Wilosevic, 2006) que el desarrollo
sexual sano lleva gomar decisiones que se traducen posteriormente en resultados favorables. La
conducta sexual depende de muchos factores y estd determinada en gran medida por el
conocimiento o educacion que tenga la persona sobre ésta y sobre su cuerpo. En lasaialesas so
de la cultura dominicana la sexualidad ha sido siempre considerada como un tema tabu, algo
restrictivo que no tiene lugar dentro de los aspectos basicos de la educacion infantil ni adolescente.
La maternidad es un rol de la etapa adulta. Cuandaeoearel periodo en que la mujer no puede
desempeiar adecuadamente ese rol, el proceso se perturba y se afecta la vida de la madre y de s
hijo/a (los padres generalmente no son actores presentes en el caso de la reproduccion durante e
adolescencia).

4.3. Factores de riesgo asociados a la cultusaconductasexualen adolescentes

La falta de educacion sexual aeent@ en muchas adolescentes, particularmente en las
zonas rurales del pa{fD). Algunas de estas jovenes creian, por ejemplo, que podiaarqued
embarazadas al practicarles sexo oral a sus novios (Bisond, Grullén y Tolentino, 1999), y tenian
como un tema tabu las maniguas o violaciones en grupo (Reinoso, 2003). Hace dos décadas, una
cuarta parte de las adolescentes embarazadas temia ser exgalsad hogares o sometida a algun
tipo de reaccién violenta si sus padres o madres se enteraban de que usaban anticonceptivos, lo cue
se piensa sin6nimo distar sexualmente activas (Atea, 1983).

Hacia 1984 la primera union conyugal de las fémimagr@a alrededor de los 17 afos, y
cerca de 1/5 parte de los nacimientos ocurria en madres menores de 20 afios (Reynoso, 1984). Comq
posible reaccion a la amenaza del VIH/SIDA, para 1991 la edad mediana de la primera relacién
sexual en mujeres habia subidol8.9 afios, pero para el 2002, quizas como resultado de una
disminucion en la percepcion de la amenaza (ENDBS#inicana 2014, descendié a 18.2 afos.
El % de mujeres que tuvieron relaciones sexuales antes de los 15 afios de edad descendio de 18.09
en ls que ahora tenian entre 45 y 49 afos, a 12.8% en las de 15 a 19 afios actualmente. Estos
ultimos dos datos refuerzan la interpretacion sobre la resiliencia o elasticidad de la sexualidad ante
las amenazas a la salud y a la vida de la poblacion.
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Hace una écada, alrededor de una tercera parte de los varones adolescentes urlarias se h
iniciado sexualmente (Gaggi Fadul, De Moya, Gémez, y Herold, 1992), aunque en pueblos del
interior del pais la mitad se habiniciado entre los 11 y los 15 afios (Bests@gas y Romero,
1994). El principal factor de riesgo para la iniciacion sexaaiprana era la creencia de que
involucrarse en éstagra omun y aceptable entre sus iguales (Walter, Vaughan, Armstrong,
Krakoff, Maldonado, Tiezzi y McCarty, 1995). Existe@ mandato social de tener hijos/as, por lo
cual los embarazos adolescentes son muy frecuentes. Las relacionebidexuales masculinas
también son frecuentes. El 25% de los varones de 15 a 59 afios ha tenido una 0 mas experiencias
sexuales con otros vares TactukENDESA, 2002), éstas se asocian frecuentemente con el
intercambio de sexo por dinero y turismo sexual (De Moya, 1999). Asimismo, el uso de alcohol esta
significativamente asociado a la sexualidad del vardn, pero no de su comparfiera estaldaaun
diaspora neoyorkin&fpstein, Botvin y Diaz, 2001).

Henao, 2014; ministerio de salud, 2014, presentaron una investigacién en México donde se
encontré quda mayoria de los estudiantes no disponen de redes de apoyo, manifiestan un gran
desconocimiento sobre los métodos de planificacion familiar, incluso aquellos que pertenecen a la
Facultad de Salud. Dentro de los factores protectores se encontré poca incidencia de infecciones de
transmision sexual, bajo consumo de sustancias psicagativaimas practicas de aborto y apoyo
congregacional. Frente al cruce de variables que indicaban un factor de riesgo con aquellas que
indicaban un factor protector se encontré una dependencia negativa entre el aumento en el consumo
de alcohol cuando el miero de veces que se congrega una persona disminuye, se observa un menor
namero de parejas sexuales, en cuanto mayores dias de congregacion se tenga.

Del Castillo, (2008; Henao, (2014 y Ministerio de Salud,(2014), sefialas que los
adolescentes en cadaaurde sus etapas, de acuerdo a su desarrollo, presentan factores y
comportamientos de riesgo de salud sexual y reproductiva; ya que inician sus relaciones sexuales a
muy temprana edad, sin conocimientos sobre la importancia de la prevencién de embarazos no
deseados, infecciones de transmision sexual, planificacion familiar, sexualidad responsable, aborto,
con consumo de sustancias psicoactivas, alcoholismo, tabaquismo y prostitucién. Prueba de esto son
las estadisticas presentadas en la norma técnica ydguéencion de deteccion temprana de
alteraciones en el desarrollo del joven en las que se reportan tendencias en estos comportamientos \
factores de riesgo.

En ese mismo orden, la investigadora Matd&alsells, Molina, FuenteBelaez, Pastor y
Amorés (2014) Molina, Amorés, Balsells, Jane, Vidal y Di€2013),destacan que la educacion
afectiva y sexual de los y las jovenes en situacién de riesgo social es un elemento esencial para su
salud. La educacion en esta area requiere unos planteamientos sgquaes@e basen en las
necesidades educativas y diferenciales de este colectivo en relacion a la salud afectiva y sexual.
Molina, Amoros Balsdis, Jane, Vidal yDiez (2013) sefala que la preocupacion es alarmante por el
aumento de las infecciones de trarsom sexual y el embarazo en las jovenes, especialmente
inmigrantes en algunas comunidades de Espafa.



El nUmero de embarazos en joveras,interrupciones vulnerables del embarazo (IVE) y
aumento alarmante de las ITS sefalan la necesidad de desawgolkmes efectivas que incidan en
los factores de riesgo y de proteccién, haciendo especial énfasis en los colectivos vulneragles (Jané
Vidal, Tomas, y Cabezas, 2009).

Segun Garcia (2014), sefala que las relaciones sexuales en adolescente es cada vez m
temprana y que el uso inapropiado de preservativelsng uso deotros métodos contraceptiyos
también se observan importantes déficits de informacion sobre sexualidad entre los jovenes. Sefiala
gue se hace necesario una educacion sexual que protjanyice altos niveles de salud sexual y
calidad de vida a los adolescentes.

En este mismo orden, los investigadores Compte, 2012; Lanantuoni, 2008; L6pez, 2003;
Uribe & Orcasita, 2009destacan que la reaparicion de las infecciones de transmision sestual y
embarazo no deseado constituye unas de las tantas expresiones negativas que se derivan de
encuentro sexual con otro. En este sentido, lo que se denomina comportamiento sexual acarrea
riesgos para la integridad del ser humano. La revision de ladit@m@dé¢ja en evidencia que no existe
un consenso sobre la tipificacion de las conductas sexuales de riesgo, ya que cada estudio asume un
clasificacion distinta.

El comportamiento sexual se considera una practica por el hecho de ser construido y
compartidosocialmente, lo que remite a la elaboracién de las imagenes, sentidos y significados
atribuidos al ejercicio de la sexualidad. En este sentido, las practicas sexuales se definen como
Apatrones de actividad sexual pnrs€ideata comasidtensia p o r
para ser predecibles (Lanantuoni, 2008).

Ahora bien (Fina, 20Q9 Bermudez, Castroy BuelaCasal, 2011; Compte, 2012),
investigaciones sobre comportamientos de riesgo sexual, VIH y sida sefialan que existen
incrementos en el nUmedg personas infectadas, especialmente en la poblacion adolescente y joven
gue se encuentra entre los 15 y los 24 afios de edad.

Los aportes de Riva, Caballero, Pérez Wontero Q013) sefialan que las conductas
sexuales de riesgo han despertado gmterés debido a que hacen mas probable la incidencia de
situaciones nocivas para el sujeto. Resaltan también que las relaciones sexuales sin el uso de
preservativos, el consumo de sustancias alcohdlicas y la promiscuidad sexual, hacen vulnerables a
las personas frente a las amenazas referidas.

Sin embargo,las investigaciones de algunos autor@siZ, Beltran, Latorre yRuiz, 2010;
Fernandez y Luna2013; Gonzélez, 2009; Chavez & Alvarez, 20ARdreu, Planes, Gras y Vila,
2008; Garcia, 2001; Rodriguez &lvarez, 2006; Davila & Pifia, 2008; Ugb& Orcasita, 2009;
Urrea , CongolinoHerrera, Reyes y Boter@006; Caballero y Villasefip2005 Jiménez, Murgui,
Estévez y Musitu2007 Santos & Sierra, 2010; Kennedy & Jenkins, 2011; Fontanilla, Bello &
Pdacio, 2011; Garcia/ega, Menéndez, Fernandez y Cue&@l2; Trujillo, Henao & ®Gnzélez,
2007;; SantandeZubarew, Santelices, ArgolloCerda yBoérquez 2008; Moreno, Ledn & Becerra,
2006), plantean las hipotesis que buscan explicar las conductas sexuaésgake llegando a la
conclusién de que las mas destacadas son: la falta de conocimiento a profundidad sobre mecanismos
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de proteccionla experiencia emocional en los jovenes, las habilidades comunicativas especialmente
las de asertividad sexual, la paralidad de los jovenes, las tomas de decisiones, la funcionalidad o
la dinamica familiar, las percepciones en los jévenes, actitudes y creencias en los mismos.

Los investigadores Fierros, Rivera & Pifia (2011), refieren que no es por desconocimientos a
la proteccion, sino que los jovengsese a conocer las estrategias, sino que estos presentan altos
riesgos al no utilizar condones en sus practicas sexuales a edades cada vez mas tempranas. Lo qu
implica que la conducta sexual en los jovenes va mas alldodecimiento de losgnétodos de
proteccion (CandnCastafio, Diaz, Hernandez, Hoyos, LOpez, Manchego, Narvaez, Noguera y
Ortega 2011).

MendozaArias, Pedroza, Micolta, Ramirez, Caceres, LOpez, NUfiez y Acufia, 2012; ,Acosta
Ibafiez, Alfonso, Cifuentes, Gambdojica, Varga y Patifi@010; Uribe & Orcasita, 2009 y Benitez
& Rueda, 2007, sefialan que resulta alarmante que la iniciacion sexual temprana se ha asociado cor
conductas y practicas de riesgo como la prostitucién, la promiscuidad, el aborto, la masturbac
tener relaciones sexuales bajo efectos de sustancias psicoactivas y las relaciones sexuales grupales
el intercambio de parejas

Bahamon,Vianchd y Tobo$2014), llegaron a la conclusiorque el género transita
silenciosamente en las representaciones que comparten los jovenes, pues los significados que se
atribuyen a la feminidad, la masculinidad, el cuerpo y la sexualidad atraviesan decisivamente sus
practicas y estan fuertemente influemos por el contexto social del cual emergen. Estas son
cuestiones que deben tenerse en cuenta al planear programas de prevencion y promocion de la salu
sexual y reproductiva en los jovenes, pues el nicleo central de las practicas y conductas de riesgo no
se encuentra en el tipo de informacion a la cual se tiene acceso, sino en las distintas formas de
vivenciar lo femenino y lo masculino en el ejercicio de la sexualidad.

4. 4. La prostitucion en adolescentes.

Los estudios realizams por Gomez y Almanzg@013), nos indican que la prostitucion de
nifas y adolescentes es una de las formas mas visibles de la explotacion sexual comercial.
Constituye un delito y una violacién a sus derechos humanos, ocasiona dafios a su salud fisica y
emocional, asi como estigmyadiscriminacion social. Este estudio se llevo a cabo en la Comunidad
de la Merced en México, unos de los hallazgos encontrados es que tanto un grupo de sujetos de
adultos y jévenes mencionan no haber observado prostitucion en nifias y adolescentesloreual
de manera escondida o no vidertin estudio realizado por Mufidzcheverrj Correo, Herrera,
RodriguezGarzon y Oss&scobar(2012) en una localidad de Medellin Colombia, destaca que el
escenario de explotacion sexual a nifios, nifias y adolescenestd ejecutando de manera
abierta.En éstos lugares confluyen factores crtuales que favorecen ldallas del alumbrado
publico; poca presencia estatal y de la policia; microtrafico de drogas; cercania a bares, hoteles y
casas de masajes; permisividabcial, acceso a drogas y hospedaje. Conclusion: La
georreferenciacion de estos sectores y el reconocimiento de los factores contextuales que promuever
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la problematica resultan de gran importancia para contribuir al control y erradicacion de esta
situacid que vulnera la dignidad de nifios, nifias y adolescentes de la ciudad.

La investigacion realizada por Guerra (2015) sobre @wgextos de vulnerabilidad en la
infancia/adolescencia e inicio prostitucional. Evidencias para el caso uruguayo. El estudia mues
una alta proporcién mantenida en el tiempo de estudio de la prostitucién infantil con inicio de menos
de 18 afios de edad.

Los estudlios realiados por Londofio, Rincén, Contreras, Acosta, Bello, Lucas y Rodriguez
(2014); Valencia, Botero, Londofio, Palams, Valencia, Arias, Torres Burgos (2007) sobre factores
causales de la explotacion sexual infantil de nifios, nifias y adolescentes en Coloimdsaa&sos
de estudio, se identifican tres factores: @imbiental, el familiar y el individual. Para el ambiental
se identificaron factores socioculturales, fiskspaciales, politicostitucionales y educativos. Para
el familiar se identificaron problemas de tipo relacionales, estructurales, de pautaanda gri
economicos. Y para el componente individual las dimensiones identificadas fueron los factores
psicosociales, los antecedentes individuales e indicadores clinicos.

Las investigaciones de ICBF y colaboradores (2006); Espiron y Sanz (2010) demuestran que
unos elevadogonflictos entre los padres, el abandono o la muerte de sus padres o familiares
encargados, predisponen a la explotacion sexual. Estas condicionesiriareen sentimientos de
tristeza, malestar e infelicidad. La separacion de los padres supone una de las experiencias mas
estresantes y draméticas a los que puede enfrentarse los menores. Les genera inseguridad e
incertidumbre con hondas repercusionesdadedulta

Los antecedentes como abuso sexual y haber participado en el comercio sexual también
fueron representativos en el componente individual. Carson, Foster y Tripathi (2013) exponen los
traumas psicolégicos y emocionales asociados con el abusal sexnifios y adolescentes y la
necesidad de asistirles terapéuticamente.

Las investigaciones realizadas por Castillo y Duran (2015) sobre las caracterizacion de las
formas de explotacion de nifios, nifias y adolescentes en once paises de América lggtiriendAr
México, Bolivia, Perd, Ecuador, Guatemala, Costa Rica, Paraguay, Uruguay, Brasil y Colombia).
Decifrando el mismo orden como se presentan los paises, tenemos que los resultados en Argentina
fueron que ciertas formas de la explotacion sexual caamhénéantil y juvenil son més visibles, por
ejemplo la prostitucion callejera pobre y en lugares de facil acceso. También puede hablarse de un
nivel mas formal: prostibulos, saunas, discotecas, proxenetas profesionales y un nivel mas informal
e inorganico padres, familia, novios y proxenetas informales que inician en la prostitucién y luego
entregan a los nifios y niflas a los ottass principales tendencias con relacién a la edad, indican
gue tanto las mujeres como los varones son iniciados en laymigstientre los 12 y 13 afios y los
13 y los 16 afos respectivameni#stos estudios se corresponden condesGrima (201p que
sefala la vida de los adolescentes en situacién de prostitucion tanto en la calle como encerrados er
departamentos privados, btas, clubes, saunas y prostibulos. También, informa sobre la existencia
de Aprost?2bulos de |l ujoo con prostituci-n juv
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En México la situacion es mas alarmante, los estudios de Cossette (2013), nos demuestran
gue la expltacion laboral de menores indocumentados provenientes de Guatemala, Honduras, El
Salvador y Nicaragua. También, el alquiler de bebés en jaulas que posteriormente son usados para
mendigar; estos bebés son drogados para que no lloren.

La investigacién de Biamante en Bolivia (2013)lestaca, los casos mas denunciados son la
explotacion sexual, comercial y laboral. Sefiala que para el afio 2008 se denunciaron mas de 229
casos de abusos sexual y comercial.

Los estudios realizados por Mujica (2013) sefalan gsieniidas comprendidas entre las
edades d® y 12 afios en la amazonia peruana, se dedican a las ventas ambulantes y a la cocina a
parte de la explotacién sexual.

En el Ecuador, las investgiones realizadas por Santac{@®13) destaca qudéos nifios
nifias deben cumplir con el cuidado de la familia, los animales, agricultura y elaborar piezas
artesanales para las ventas en los paises vecinos como Colombia y Venezuela. Por lo general, la
explotacion sexual, es minima.

En Guatemala, la investigadora Licka§813), sefiala que solo aqui se dio el fendmeno de
la adopcion de nifios/as por motivos de guerra y no hubo tal alteracion a nivel sexual con los nifios.

La trata de ifios, nifias y adolescentepara el caso de Costa Rica, esta asociada a la
explotacion seual comercial en el marco de la industria de los viajes y el turismo, en este pais. Los
NNA sexualmente explotados seslemlan a Costa Rica desde Rama Dominicana, Nicaragua,
Colombia, Panam@, Rusia y Filipinas. Y desde Costa Rica salen hacia §aBwatemala, Japon y
Estados Unidos. Exporfotelo 2013)que, ademas, los NNA son sometidos a trabajos forzados en
pesca, agricultura, construccion, trabajos domésticos y a la mendicidad. Concluye que, de acuerdo
con estudios recientes, entre 5.000 y0Q0. NNA son explotados en este pais y que entre los
factores que favorecen las diversas y nombradas formas de explotacién, se cuenta el hecho de que
una mayoria de poblacién sea joven pues el 44 %, de la misma tiene entre 12 y 17 afios, la afluencia
e influencia turistica, la natural interaccion con los turistas y la fuerte inversién extranjera.

En el Paraguay, los estudios realizados por Gameli (2013), sefialan que la trata de mujeres
entre los 18 y los 40 afios, las niflas y los nifios, se da en el contéxtmadelidad humana. Las
mujeres, los niflos y las niflas de desplazan hacia Argentina, Chile, Bolivia, Espafa, Brasil, Italia,
Corea del Sur , Jap: n, Marruecos y Sud8frica,
mej or o, s on s eralmeate (64 %) &xplétadosy somatidos a trabajos forzados y a
servidumbre doméstica.

De acuerdo con la investigacion mas reciente, realizada por Women’s LinK Worldwide
(2013), en Colombia, reconocido como pais de origen, transito y destino, ocurra ¢anréines de
explotacion sexual y laboral, el matrimonio servil y la explotacion de menores dedicados a las
actividades delictivas en el Eje Cafetero y el Cauca. Esta organizacion internacional de derechos
humanos, da a conocer que en el Eje Cafetesanknores son inducidas a la prostitucion por sus
madr es, padr es, abuel os o padrastros, gui ene:
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trabajodo y que en el Cauca, son |l os jefes de
Aoportuniadiacddo.de nego

4. 5. Necesidad de laaccion preventiva Respuestas sociales ante kituacion sexual
adolescente.

En un etudio realizado por AmezuaFoucart(2005) expresan que hace falta una nueva
educacién contraceptiva pensada desde parametros nuevos e implementada, disefada,
metodologizada y organizada teniendo en cuenta variables educativas y pedagogicas que guardan
mas relacion y predicen mejor la conductdat@egura, no focalizando las intervenciones solo en la
informacion y en el abordaje muchas veces superficial del trabajo en actitudes.

A pesar de que en Espafa la educacion sexual tiene apoyo legal, en el sentido de que se
establece como uno de los cemtos trasversales obligatorios y que incluso algunos contenidos
concretos forman parte del curriculum obligatora igual que sucede en paises como Portugal o
Francia, la sexualidad humana sigue siendo negada en la escuela restringiéndose adnevenci
puntuales llevadas a cabo por especialistas externos al centro, profesionales de la sanidad la mayorie
de las veces.

Se pueden destacar experiencias excepcionales de educacion sexual incluidas en el curriculo
escolar, tales como los programas delipguHarimaguada (Bolafios, Gréalez, Jiménez, Ramos,
Rodriguez, 1994) y de algunos materiales que abordan la dimension sexual humana desde una
perspectiva integral (Ajamil, Funchkucini, 1990; Barragan Olivier, Caceres, Suarez, Sanchez,
Vega y Miguel,199%; Urruzola, 1999; Gémez, Ibaceta y Pinedo, 2000).

Dentro de estos programas se encuentra Agarimos, un programa coeducativo deneducacio
sexual, dirigido Obligatoria ESQde 12 a 16 afios), que parte de una conceptualizacion
biopsicosocial de la sexualidgdasume un modelo integral de educacion sexual. El programa se
distribuye en dos grandes bloques tematicos: uno de Autoconocimiento y valoracion personal, en el
gue se intenta favorecer el desarrollo de la identidad personal superando las limitaciogles que
cuerpo en general, el cuerpo sexuado en particular y los condicionantes de género imponen a los/las
jovenes. Para ello, se contemplan tres areas tematicas: identidad corporal, identidad de género e
identidad y valoracién personal.

El segundo bloque medtico es el ge intenta proyectar al sujettesde el espacio del Auto
conaimiento y valoracion del yo al mundo relacional social y afeetexual, y que se compone de
cuatro areas tematicas: emociones, relaciones socioafectivas, conducta sexual sexazdlid
(Lameiras, Rodriguez, Ojea y Dopereiro, 2004). El programa asume una metodologia constructivista
gue promueva un aprendizaje significativo y comprensivo frente a un aprendizaje memoristico y en
la que el/la estudiante adopte un papel activo en gpigpproceso de aprendizaje (Solé y Coll,
1993).Ademas, se propone una evaluacion que combine las metodologias cualitativa y cuantitativa
y que se lleve a cabo en tres momentos: inicial, continua y final.
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El programa se implementd durante el curso acame@0032004 en el Instituto de
Educaci-n Secundaria AAs Lagoaso de Orense (G
trabajaron las siete areas tematicas del programa, aunque incidiendo principalmente en el primer
blogue debido a la edad y caratdticas de los/as estudiantes, con un total de 28 sesiones llevadas a
cabo en la hora de accién tutorial. EI programa fue implementado por alumnos/as en précticas de la

titulacion de psicopedagogia.
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CAPITULO V. ADOLESCENTES Y EMBARAZO
5.1. El Embarazo en la Adolescencia.

Los estudios rel&ados por Lealluttges, Troncoso, Leyton, Molina Eguigurenen Chile
(2016), nos demuestran glees adolescentes menores de 15 afios tienen mayor riesgo biologico y
psicosocial ante un embarazo y que el inicio sexual temprano se aft@es de vulnerabilidad.
A la investigadora le resultdreocupante que sea precisamente este grupo de magw ekeque
tiene mas dificultades de acceso a la atencion, quedando en mas desproteccion. Se sabe que a men
edad, aumenta la probabilidad que el embarazo de una adolescente sea producto de un abuso sexue
por lo cual es un antecedente que se debe ingamae debe ser abordado por los equipos de salud
de una manera diferente de aquellos embarazos en adolescentes menores producto de la actividas
sexual consentida, ya que los riesgos e implicancias en salud y legales son diferentes.

Pese a lamformaciones y educacion que se ha venido realizando a nivel mundial sobre salud
sexual y reproductiva para evitar embarazo adolescentes, esta problemética va en aumento, los
estudios realizados por Betamgc Villamizar, y Torres(2016) presentaron ques adolescentes,
tienen un concepto ne@at sobre politicas publicas de salud sexual y reprodydtvarientacion y
atencion del adolescente, la inversion publica en adolescencia y las oportunidades sociales para su
propio desarrollo.

Estrada Ortiz, Cedefio, Pérez y Estra(l016) destaca que existe baja severidad ante el
embarazo en esta etaf@@olescencia)las adolescentes no se sienten susceptibles ante el embarazo,
situacion que las hace mas vulnerables ante dicha problen@écmmina un nivel medio en
relacion con los conocimientos del embarazo identificandose baja percepcion de riesgo.

El trabajo realizado por PacheSancheZ2016) sobre el embarazo adolescnte en menores de
15 aflosdemuestra quse construyen pael control moral familiar e institucional del campo social y
cultural hegemonicoEn el contexto educativo existe un dispositivo que excluye y promueve la
desercion escolar. En el campo de la salud las violaciones a los derechos humanos se utilizan como
un dispositivo de control y puniciéon

Alvez, Santana y Alveq2010); UNFPA (2018, 2014£); Ganchimeg Ota, Morisaki,
Laopaiboon, Lumbiganon, Zhang y Vog@014), informan que la poblacion adolescente actual
(personas de entre de 10 y 19 afiesedad) es la mas numerosa de la historia. Se estima que en
2014 viven aproximadamente 1.200 millones de adolescentes en el mundo, lo que representa el 17%
de la poblacion mundial. Este dividendo demogréfico (concepto acufiado por demégrafos) tiene
grandesmplicancias a futuro, pues si estos adolescentes llegan a adultos sanos formaran parte de la
poblacion mundial econbmicamente activa con el potencial de generar crecimiento econdémico y
aceleracion en el desarrollo econémico.

Sawyer Afifi, B earinger, Blakemore, Dick, Ezeh y Pat{@312); UNICEF (2014); sefialan
que de esa poblacién, el noventa por cierto de adolescentes viven en paises de ingresos bajos
medios, y solo el 51% asiste a los afios superiores 4,5 de la escuela secundariaelenhsaazo
adolescente muestra un nivel persistentemente alto estimado en 49/1.000 mujeres de entre 15 y 19
afos, con amplias diferencias entre paises ricos y pobres. Globalmente, 1 de cada 5 mujeres de entr
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20 y 24 afos tuvo su primer hijo antes de plimios 18 afios (1 de cada 3 en los paises de ingresos
bajos y 4 medios).

Sawyer y colaboradores (2012), reporta que uno de cada ocho nacimientos, corresponden a
madres adolescentegSanchimeg y colaboradores (2014); Conde y colaboradored)(2fdstacan
que el embarazo temprano y no planificado afecta negativamente los resultados de la salud. Las
nifias de 10 a 14 afos tienen un riesgo hasta 5 veces mayor de morir durante el embarazo, el parto \
el postparto, comparado con las mujeres de 20a&0s.

Sin embargo, VinerOzer, Denny, Marmot, Resnick, FatusiCyrrie (2012); Rowbottom
(2007), sefalan que existen determinantes estructurales relacionados con las caracteristicas propias
de una sociedad: el ingreso medio del pais,elsigdaldad econdémica, el sistema educativo, las
normativas relativas a la sexualidad o el género, o la presencia de grupos étnicos particulares.
También pueden identificarse determinantes sociales referidos a las circunstancias especificas en las
que la gate vive econdmicas, politicas, ambientales, y culturales. Algunos de estos determinantes
sociales afectan desproporcionadamente a los/as adolescentes, e impactan en su salud sexual
reproductiva. Por ejemplo, el acceso a la educacion y a los servigakidd€incluyendo el acceso a
los métodos anticonceptivos), la creacion de oportunidades para mejorar la autonomia y las
capacidades para tomar decisiones, las oportunidades laborales y la garantia de los derechos
humanos.

Singh Darroch Ashford y Vlassoff (2013), en un estudio sobre embarazo adolescente
sefalan quel 44% de las mujeres embarazadas quiso evitar el embarazo, pero menos de 1/3 de ellas
us6 un método anticonceptivo seguro y eficaz; el resto utiliz6 métodos tradicionalesutibzo
método alguno. Datos de ese mismo estudio muestran que aproximadamente 12% de las
adolescentes solteras latinoamericanas iniciadas sexualmente quieren prevenir un embarazo pues
casi la mitad de ellas usa un método anticonceptivo moderno.

El sostén familiar y social también incide en el embarazo adolescente: a mayor
involucramiento familiar en la vida de los/las hijos/as adolescentes y mejor interconectividad social
con sus pares, enor incidencia de embaraz@anductas sexuales desgo.

Gogna, Fernandez y Zamber(@2014); UNFPA Binstock enArgentina (®14); Direcciéon de
Estadisticas e Informacion de Sal@b@na,et al.,2012); Naciones Unidas (2014), describen que
las estadisticas demuestran, ademas, que a maydrdeivescolaridad, mayor probabilidad de
postergar el matrimonio y la maternidad, lo que trae aparejadas mejores oportunidades laborales y
econdmicas para las familias. Se estima que cuando las adolescentes reciben al menos 7 afios d
educacién postergarahmatrimonio 4 afios y que, a mayor cantidad de afios de escolarizacion, se
obtienen mejores resultados en salud neonatal e infantil.

En la Argentina, segun el ultimo censo nacional (2010), 16.5% de la poblacion total tiene
entre 10 y 19 afo$816.043 mujeres y hombres adolescentes). La tasa de fecundidad en este grupo
es una de las mas altas de la region latinoamericana y se encuentra por encima de las tasas di
fecundidad de otros paises del Cono Sur: Argentina (69,6/1.000), Paraguay (®@iayJf0) y
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Chile (51,9). Adicionalmente, desde 2003 a 2011 la fecundidad adolescente ha aumeniado
20%

Lupina (2014); GognaAdaszko, Alonso, Binstock, Fernandez, PantelideZaynberlin
(2008); Rowlands (2010), expresan que la faltaopertunidades para el desarrollo personal, la
pobreza, la desigualdad y la violencia, asi como las dificultades de acceso a los métodos
anticonceptivos (incluyendo informacién y acceso a la atencion de calidad) y la incapacidad del
sistema educativo paratener a los alumnos/as actian como determinantes sociales del embarazo
en la adolescencia en Argentina. La maternidad adolescente se presenta en contextos
socioecondmicos con alta desigualdad: 7 de 10 madres jovenes pertenecen a hogares con menore
ingresos. Pero no es la maternidad en la adolescencia lo que provoca la pobreza; es mas probable
que los/las jévenes en situacion de pobreza y vulnerabilidad tenganshgj@slades mas tempranas.
Esta situacion podria reflejar la desigualdad en las relactmggnero y en la sexualidad, en los
roles esperados para mujeres y varones y en las oportunidades de desarrollo personal.

Rico y Trucco(2013) destaca en su investigacion que el embarazo en la adolescencia es uno
de los principales problemas la sociedad, que genera un alto impacto psicolégico, econémico y
social en el joven y la familia que lo experimenta; la incidencia de estos casos va en aumento a pesar
de las diversas camparfas que se han implementado para disminuir su prevalengraribadenéas
jovenes se encuentran en la etapa tardia de la adolescencia, cuentan con una educacion secundari
en union libre, provenientes de una familia nuclear y se dedican especialmente al hogar.

Revela que la famili®s un apoyo muy importante en la vida del ser humano y que la
participacion de un miembro de la familia o amigo en el acompafiamiento de la joven a sus
chequeos, se considera un apoyo psicologico importante.

Cuando se habla de embarazo adeletscoembarazo precoz, generalmente se piensa en el
estado de gestacion de mujeres entre los 14 a lafd$3de edad, lo cual corresponde a una vision
de la adolescencia como etapa del ciclo vital, en la gaeproducen cambios biolégicos
preparatorios g@rala procreacion. De ahi que el embarazo es preoozrelaciéon a la madurez
biolégica requerida pata prefiez en condiciones Optimas, es decir deriEggo.

A la luz de esta mirada, el embarazo en estga del ciclo vital es un problemsacial
vinculadoal crecimiento desmesurado de la poblaciédrdégadiccion, la prostitucién, la ignorancia
y la pobreza (Praal Singh & Wulf, 1990, GuzmarHakkert, Contreras ¥alconier 20062001,
Ordofiez & Murad, 2002FI6rez, Vargas, Henao, Gonzale3pto yKassem2004; Flérez & Soto,
2005, Flérez & Soto, 200®epartamento Nacional de Planeacién [DN&),Flores y Sotd®2008.

Esta concepcion del embarazo se asociapcoblemas de salud en la gestacion y el parto,
qgue repercuten en laalud y el desarrollo de los hijoshgas, en la suspensién prematura de la
escolaridaden el subempleo de las mujeres jovenes, emdeternidad solitaria y en una menor
estabilidaden las relaciones de parejResde esta concepci@ han generado edegias de
intervencioncentradas particularmente en la prevenciotodembarazos que enfatizan el ejercicio
de lasexualidad responsable.



En atencion a que esta situacion continueentando a pesar de los esfuerzos preventivos,
recientementese han construidoniradas nuevas sobre la adolescencia que la ulsicano una
situacion de la subjetividad femenina. &sta vision, el embarazo en situacion de adolescpasia
a ser considerado una manifestacion del rigggpio del acontecer actual Behumanidad, conon
impacto importante en la subjetividad femern(@annil, 2008, Sevilla, 2008).

Segun Florez y Soto (200@hymando como instancia empirica testimordesmujeresentre
los 15 y los 40 afios que habiestado embarazasl@ntre los 14 y los 17 afidemando en cuenta
estas evidencias de los testimonios de las jovenes, estos investigadores propudgieron
problematizar lacategoria embarazo adolescente como probleotwal, adscrita a una edad
biolégica; 2) ampliar laconeptualizacion de la categoria en mencidaade una situacién
susceptible de ser vivenciadpor lasmujeres de cualquier edad; de ahi d¢uabajamos con el
concepto embarazo en situacidam adolescencia, y no de embarazo adolescéngpponer que el
embarazo en situacion dalolescencia es una impostura en la subjetividadnina, que consiste
en adoptar la marddentitaria madre como signo de adultez.

La gestacion en la adolescencia no esemdmeno nuevo, y es evidente que desdkidada
de los 902 del siglo pasadbol a f e cadatedcenteavd en aumento y este crecimiento se
acompafade un inicio mas temprano de las relaciones sexualesgraraproporcion de madres
solterasy un menor numerd e  u n i(Fe28Soto, 200)

Por otraparte, aunque se evidencia el aumento del usnéledos de planificacién familiar,
siguen siendootables las tasas de embarazos no planeados.

lgualmente, se reconoce que en Ameétiedina el embarazo de las adolescentes es mas
frecuene entre los grupos mas desfavorecidodependientemente del criterio de estratificacion
socioeconOmica utilizandaona de residencia, nivelducatvo o nivel de riqueza del hogase
apreciauna relacién negativa entre las tasas de fecundidatkéscentg el nivel socioeconémico
(Guzmaret al., 2000, Ord6fiez & Murad, 2002, Florez et2lQ4, Florez & Soto, 2007).

Un estudio realizdo por HernandeZZampero, Sares Atienzo, Estrada WaraSalazaren
México (2015), sefiala que el rezago educativo estéepte en 74.9% de las adolescentes con

antecedente de embarazo. Tener embarazo previo estd asociado con cohabitar con la pareja, rezag
educativo, nivel socioecondmico bajo y asistencia a la escuela. El rezago educativo muestra una
asociacion con el antedente de embarazo alguna vez en la vida, no asi con el primer embarazo al

momento de la encuesta. Conclusion, se requieren politicas y estrategias operativas eficientes para

favorecer la permanencia escolar y reducir el rezago educativo en adolesaegtes dujos.

En las ultimas dos décadas, la proporcion de nacimientos en mujeres menores de 20 afios se

ha mantenido estable: entre 17 y 19% (Atienzo, Et al, 2014), en Mékmmblema se vuelve alin

mas evidente si se considera que por cada nacimiento hay muchos otros embarazos de madres
adolescentes que terminaron en un aborto, sea éste espontaneo o inducido. Es decir, las tasas d

fecundidad en adolescentes no reflejan lasagade embarazos (INE, 2013); Campero y
colaboradore$2013), sefialan qudas altas tasas de embarazo adolescente en América Latina son

resultado de una multiplicidad de condicionantes sociales, econémicas y culturales, incluyendo un
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bajo nivel educativo yimitadas alternativas de desarrollo femenino, ligados a su vez a practicas
reproductivas no siempre compatibles con el desarrollo profesional. También puede ser resultado del
No USO 0 uso inconsistente de métodos anticonceptivos, asi como de una edleaei@ calidad,

de limitadas posibilidades de insercion laboral8 o de ausencia de un proyecto de vida que persiga
logros personale€n general, este deseo ha sido estudiado de manera retrospectiva o bajo enfoques
cualitativos con mujeres que experimantia maternidad adolescente; sin embargo, poco se sabe
sobre las intenciones de un embarazo temprano en adolescentes que aun no son madres, much
menosen varones; Alvarez, 2013; Merske€013.

Los resultados obtenidos por Atienzo (2014), sefialan que %n d& las adolescentes
mexicanas prefieren tener su primer hijo después de los 20 afios, un 21% antes de los 20 afios. El
estudio arrojo que las expectativas de los padres influyen en la importancia que el adolescente le
otorga a alcanzar un alto nivel deugsbs,mismo que promueve las intenciones de tener hijos hasta
los 20 afios o después.

El fendbmeno de embarazo en adolescentes es un problema social de nuestro tiempo, ya que
los problemas de salud a los que se ve sometida una adolescente embarazadaificatisa para
poner en riesgo su salud (TrilJa®013); Pereira, 2011 Ferre, Rossi y Triunfo, 2009; Setaro y
Koolhaas, 2008ps resultados obtenidos comprueban la eficacia de las medidas instrumentadas para
la disminucién del embarazo adolescentes,régistros recientes explican, que la declinacion en la
fecundidad adolescente debe ser interpretada dentro de la tendencia demografica que muestran er
Uruguay . En tal sentido, se observa un descenso en los valores correspondientes a cada grupo de
edad lo cual incide en la tasa global deuadidad y en las tasas espex§ por edad.

Recientes investigaciones chilenas en estas dimensiones en poblacion general urbana, dan
cuenta de altos puntajes en interdependencia e independencia de adolesagetesesultando
relevante investigar como esto repercute en el ejercicio de la parentalidad y especificamente en la
calidad de la interaccibn maedngo(a) en poblaciones vulnerables (Olhaberry, Biedermann,
Crempien, Cruzatartinez Martinez y Krausse2011).

Un estudio comparativo, transversal en el que se analizan la calidad de las interacciones, el
desarrollo infantil, la sintomatologia depresiva materna y variables culturales, en diadas madre
adolescenténfante residentes en instituciones de protecdiarticipan 20 diadas, 10 chilenas y 10
alemanas, con nifilos/as entre los 3 y 16,2 meses de edad. Los resultados muestran una alte
sintomatologia depresiva y baja calidad vincular en ambos grupos, asi como diferencias
significativas en los niveles de desdlo infantil, con puntajes mayores en los nifios/as chilenos. Se
observa también una asociacién significativa y positiva entre el desarrollo infantil y el nimero de
horas de los nifios/as en sala cuna, de modo que los cuidados alternativos cumplegiama fun
positiva en el grupo estudiado. No se observan diferencias en las variables culturales como se
esperaba, por lo que estos resultados podrian explicarse debido a un gran impacto de la problematice
psicosocial que comparten las diadas de ambos paiges wfluye en las variables estudiadas;
Chaudhuri, EasterbrooksDavis(2009; Olhaberry et al(2012).

151



Leppalathj Gissle, Mentula y Heikinheimo @013; GiacominCarmiol y LealMateos
(2012; Tocce Jeaelle y Teal(2012, sefialan que el embarazo en adolescentes es considerado
factor de riesgo para un parto pretérmino. La mayoria de la evidencia muestra que el bajo peso al
nacer y el parto antes de las 37 semanas, son las posibilidades méas frecuentes en la madre
adolescenteEn el mismo orden, los teslios realizados por Ledllonterg Sandoval, Gonzélez y
Peralta(2014), sefialaque del total de las 360 pacientes estudiadas, el promedio de edad fue de
16,6 afios. El 56,1% de las pacientes se encontraba solteras al monsenpoichera cita de control
prenatal. El 79, 2% report - sSsu embarazo como
antecedentes de riesgo familiar, siendo el mas frecuente el de padres divorciados, con un 25,8% de
los casos.

La exclusion social y egtativa muy presente entre las adolescentes de América Latina es la
persistencia del emalpazo precoz (CEPAL/UNICEF, 20Ll4Es una problematicaque afecta a la
salud de las adolescentes y que, como se detecta en muchas ocasiones, es debido a dos causas:
ausencia de politicas educativas encaminadas a una salud reproductiva adecuada y, por otra, a la:
politicas contrarias a la interrupcion del embarazo vigentes en muchos paises, que ocasionan
numerosos abortos clandestinos, ademas de mortalidad matetaan&yoria de los paises se hace
mencion a las altas tasas de embarazo precoz (Bolivia (2009), Brasil (2003), Colombia (2005),
Costa Rica (1993, 1998, 2004); Guatemala (2009); Honduras (2006); Peru (2005) o Republica
Dominicana (2007). Llaman la atencifws casos de Nicaragua y Venezuela por el aumento de
mortalidad de madres adolescentes provocado por la realizacién de abortos clandestinos o a causa d
procedimientos peligrosos (Salin@914).

Otros planteamientos consideran queselbarazo en la adoleEncia se relaciona con el
efecto de condiciones desfavorables preexistentgge una parte considerable de estos embarazos
reflejan las circunstancias vitales de las joveaetes de ser madres, como son: la pobreza, el
fracaso escolar,problemas de comportamiento y disfuoralidad familiar (Moore et al.1995
citado en GuzmdnHakkert, Contreras Yalconier(200]); Pantelides(2004); Rodriguez(2005)
Buvinic (1999 y Acevedo, (2010).

En la actualidad, los niveles de fecundidad adelgsclatinoamericanos (con una tasa de
72%) exceden largamente los niveles prevalecientes en los paises de Europa y Asia Central (20%),
poniendo de manifiesto que existe un amplio margen para lograr reducciones en la fecundidad
adolescente. América Latire®e posiciona, junto al Sudeste Asiatico, como la segunda regién con
mayor fecundidad adolescente del mundo, por debajo de Africss&hdriana (Azevedo y otros,
2012).

De los paises de la region se encuentran dentro de los 50 a nivel mundial con lde tasas
fertilidad adolescente mas alta, entre los que sobresalen Nicaragua, Honduras, Panama, Ecuador
Guatemala (Rico y Trucco, 2014). Los trabajos de algunos investigadoces Xrmez y Campes
Vazquez, 2014 destacan que otros factores asociados al mxmbbaadolescente como los
contextuales relevantes, como el acceso a educacion sexual y reproductiva, a los distintos métodos
de planificacion familiar y, sobre todo, a la garantia del ejercicio de sus derechos.
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Rodriguez (2013)hace hincapié en que lasliticas y programas sobre el embarazo en la
adolescencia deben implementarse sin coaccion y con pleno respeto a los derechos de los propios
adolescentes.

En América Latina estudios recientes documentan que, en México, la maternidad adolescente
reduce losafios de escolaridad y horas trabajadasd@dGomez y CamposVazque2011,2014;
en otros casos, por ejemplo en Chile, la maternidad adolescente disminuye la probabilidad de
terminar la ensefianza secundaria y asistir a la ensefianza postsaqlrdgery Berthelon, 2012),
(Castro y Lopez2014).Si la maternidad adolescente reduce la escolaridad y la oportunidad laboral
de la madre, y si esta realidad es mas comun en los hogares mas pobres, entonces se produce uno (
los mas reconocidos ciclos deproduccién intergeneracional de la pobreza: jévenes mas pobres son
madres adolescentes y la maternidad precoz reduce su escolaridad y sus oportunidades futuras
manteniendo a las madres y a sus hijos en situacion de pobreza.

Segun el mismo estudio deEPAL/UNICEF (2014), la brecha educacional entre jovenes
madres y no madres parece estar en aumento; oscila entre 2.7 afios en Haiti y 5.1 afios en el Peru. L
diferencia estrecha en Haiti se debe a que, en general, todas las adolescentes obtienerdsajos nive
de escolaridad, siendo esta la mas baja encontrada en la muestra de paisgssanaliza

Alzla, Rodriguez y Villg2013) desarrollan un modelo tedrico que predice que un aumento
en la educacién conducird a una reduccién en el niumero de madres (etosopusal es que
mujeres mas educadas desean menos hijos). Si bien el niumero total de madres disminuiria, la
proporcién de madres adolescentes y adultas queda indeterminada en el modelo; por tanto, el efecto
de extender la escolaridad obligatoria sobrfed¢andidad adolescente es ambiguo y debe resolverse
empiricamente. Contrastan empiricamente este modelo para 22 paises Latinoamericanos y del
Caribe.

Con excepcion de McCrary y Royer (2011), el resto de la evidencia empirica para los paises
de la Organizeion para la Cooperacion y Desdlo Econémico (BlackTolman, Callahan,
Saunders, y Weis2008; Silles, 2011; CygaRehm y Maeder, 2013) confirmaria la hipétesis de
que mayor educacion reduce la maternidad entre las jovenes. La evidencia aparergaamente
conflicto podria responder a diferencias en el tipo de politica; si bien en todos los casos aumentan
los afios de escolaridad, la mayoria de la evidencia refiere a reformas que extienden la edad minima
de abandono de la escuela (EEUU y Reino Unido) aival minimo que se debe completar
(Noruega y Alemania), mientras que McCrary y Royer (2011) analizan las decisiones de admision al
sistema educativo en EEUU.

En los paises desarrollados, una de cada tres mujeres da a luz ante de los 20 afios y ese
proporcbn oscila entre deferentes regiones, desde el 8 por ciento en el Asia oriental hasta el 55 por
ciento en el Africa ccidental (Naciones Unidas, 2010

Las investigaciones realizadas por In€g014; Menkes, Serrand2006); Garcia,(2012),
sefala quelel total de nacimientos registrados en 2012 en México, 19.2% corresponde a mujeres
adolescentePesde hace algunos afios se sabe que la maternidad temprana ocurre con mayor
frecuencia en estratos socioeconémicos bgjasiste cada vez mayor evidencia gige no es
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Gnicamente el embarazo temprano el que limita las posibilidades de estas adolescentes, sino las
restricciones preexistentes en sus vitlasconstruccion social de género, la falta de educacion
sexual integral, el poco acceso a métodosconceptivos y las pocas oportunidades econémicas
contribuyen a la explicacion de este fenomevitlalobos (2015),en un estudio realizado en
México, considera quesl rezago educativo est4 presente en 74.9% de las adolescentes con
antecedente de embaoa Tener embarazo previo esta asociadocobiabitar con la pareja, rezago
educativg nivel socioecondmico bajo y asistencia a la escugllaezago educativo muestra una
asociacion con el antecedente de emlmagdguna vez en la vigao asi con el prier enbarazo al
momento del estudio

En el misno orden, los estudios de Gardi2012); De Jesus(2014); resaltan que en ciertos
sectores sociales existe una menor valorizacion de la educacion escolarizada en las mujeres porque
se considera que la princlpancion social de éstas es la maternidad y el cuidado del hagar.
anterior hace suponer la dificultad que conlleva disminuir el embarazo adolescente en contextos
particulares.

Van Lith. (2015), sefala que la América Latina y el Caribe es la region con mayor
fecundidad adolescente en el mundo después del Africa Subsahariana. En América Latina, una
tercera parte de los embarazos corresponde a menores de 18 afios, y casi un ki¥/adees
menores de 15 afos. Los principales factores que inciden en la maternidad adolescente estan
asociados al hogar (ingresos, pobreza y educacién de los progenitores) y a las construcciones de
género, maternidad y paternidad adolescente que enomuesos idealizan la maternidad por
encima del proyecto de vida.

Van Lith, (2019; UNICEF, (Conde2014); ENDESA, (Tactuk,2013, hacen referencia que
uno de los seis paises incluidos en el informe sobre Vivencias y relatos sobre el embarazo en
adolescetes: Una aproximacion a los factores culturales, sociales y emocionales, Regsitdica
Dominicana y cree que fundamentalmente, que las politicas publicas sean implementadas y que
aborden los diferentes factores asociados al embarazo adolescentstréegias deben tomar en
cuenta las percepciones de las y los adolescentes, reconociéndolos como sujetos de derechos.

Segun el informe de la EFBdlinasCastro y Fernande2014), casi un 30 % de las jévenes
en América Latina han sido madi@stes de cumplir los 20 afiogfisla un estudio difundidwor la
CEPAL, que alerta de la necesidad de ofrecer una educacion sexual integral y un mayor acceso a
métodos anticonceptivos. Republica Dominicana aparece en segundo lugar de la lista.

El informe de la Comisién Econémica para América Latina y el Ca@iidPAL, 2014), la
mayoria de estas jovenes pertenece a los niveles-esmm@dmicos mas desfavorecidos, lo que
fomenta la reproduccion intergeneracional de la pobreza y compronaetidteomia de las mujeres
para emprender sus proyectos de vida.

El estudioiLa reproducci-n en | a adolescencia Yy
(Rodriguez, 201)) sefiala que los porcentajes de maternidad adolescente registraron un descenso en
la regbn entre2000 y 2010, después de habmtado un incremento entre 1990 y 2000. La
proporcion de jovenes de 19 a 20 afios que a esa edad ya eran madres en América Latina cay6 desd
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valores del orden de 32 % en 2000 hasta alrededor del 28 % en 2010, cersdosifla en niveles
similares a los existentes en 1990.

La Republica deNicaragua encabeza la lista de paises con mayores proporciones de
maternidad en mujeres de 15 a 19 afos, con un porcentaje de 19,9 %, seguido de cerca por
Republica Domiitana (19.7 %) y Ecuador (17 %). Los niveles mas bajos se registran en Uruguay
(9.5 %), Costa Rica (11.1 %) y Pera (11.5 %), unos porcentajes que se encuentran lejos de los
niveles registrados en Europa Occidental, donde la maternidad adolescente dendidlaz %.

Ademas, por primera vez el estudio también aporta indicadores sobre la maternidad entre las
menores de 15 afios, que se sita en el 0.5 %. Otro analisis indica que, en siete paises observados
mas de la mitad de las menores con Io@jel de escolaridad son madres durante la adolescencia y
también resalta que los porcentajes son mayores entre las adolescentes irsiégéimasl estudio,
Sudameérica también sobresale por ser, después de Africa Subsahariana, una de las regiones con mé
nacimientos de madres adolescentes por cada 1,000 habitantes asi como la que, también después c
la citada regidn africana, registra un menor descenso de la fecundidad adolescente.

El estudio concluye HopenhayrCEPAL, 2014 citado enRodriguez, 2010 que las
politicas publicas en esta area, tal como lo plantea el Consenso de Montevideo sobre Poblacion y
Desarrollo y como lo ha subrayado en diversas ocasiones el Fondo de Poblacién de las Naciones
Unidas (UNFPA 2014, deben incluir la @ucacion sexual integral y el acceso a servicios de salud
sexual y reproductiva que incluyan la provisién de métodos de anticoncepcion.

Hopenhayn(citado en Rodriguez, 201@ambién alerta de que, por falta de oportunidades,
restricciones para elaborar proyectos personales y patrones culturales, muchas nifias ven en la
maternidad una forma de superacion de la pobreza, lo que hace necesario robustecer las politicas de
educaciére insercién al mundo laboral para ampliar sus posibilidades de desarrollo.

Una de las regiones mas afectadas por este problema es Centroamérica, donde Nicaragua
encabeza la lista, ya que el 27% entre 15 y 19 afios son mBerda. poblaciéon demujeres
embarazadas en Honduras, el 30% son menores de 18 afios, segun registros de la Secretaria d
Salud. Segun un reciente estudio de la Fiscalia de la Nifiez hondu(2@&4) el 50% de los
embarazos en menores tienen su origen en violaciones.

También en El Salvador la mayoria de los embarazos en adolescentes estan relacionados con
la violencia sexualValent, 2010).En 2010, del total de mujeres salvadorefias victimas de violencia
sexual, un 84% fueron nifias y adolescentes menoresaf®o2¥ un 16%menor de 10 afios, segun
datos de la ONJ2010)

Los casos de embarazos de adolescentes se han incrementado de forma alarmante en
Guatemala en los ultimos afi@egun la Encuestdacional Materno Infantil ENMI, 2009, existen
en el pais 114 madres de 10 a 20 afios, por cada mil habitantes.

En Costa Rica el embarazo precoz sigue siendo un problema, mientras que en Panama la
cantidad de menores embarazadas ha disminuido en los dos Ultimodeaiezsiela esta a la cabez
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de embarazojuveniles en Suraméricale los 591,303 partos de 2010, 130,888 fueron de menores
de 19 aflos y 7,778 de madres menores de 15 kfiosne presidencia de Venezuela, 2010)

En Ecuador, mas del 17% de las jovenes de entre 15 fiads9san madresEn Colombia,
cada dia 19 nifias menores de 15 afios alumbran un nifio y 90 de cada mil adolescentes se embaraza
cada andCEPAL, 2013)

El 15.6% de los nacidos vivos en Argentina son de madres adolescentes, pero la cifra
aumenta e las provincias mas pobres del pai Uruguay, el porcentaje de embarazos
adolescentes es similar al del resto de Sudamérica. E20682005 fue de 64 por cada 1,000
mujeresLas mujeres paraguayas comienzan su etapa reproductiva a edad tempfaés eellas
adolescentes entre 15 y 19 afios y el 45.5% de las jovenes de 20 a 24 afios han tenido al menos ul
embarazo.

En Bolivia también preocupa el aumento de embarazos en adolescentes de entre 12 a 18 afios
que subié de 18% en 2008 a 25%281.1, segun el Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas
(UNFPA, 2013.

En Perd, un 13.5 % de adolescentes entre 15 y 19 afios estdn embarazadas o ya son madre:s
segun la Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar de 2€ifrh, que se ha mantenidmsi sin
variacion durante los ultimos 10 afios.

Una de las tasas de fecundidad general mas bajas de América Latina y el Caribe la tiene Cuba,
aunque ese indicador general se supera en grupos especificos como las mujeres de entre 15 y 2
afos deedad. En Republica Dominicana, donde el 20% de los embarazos que se registran
corresponden a menores de edad, el gobierno también ha puesto en marcha recientemente el Plal
Nacional de Prevencidon del Embarazo en la Adolescencia, cuya ejecucipreesta hasta 2016.

La investgacion de Anguldcitado en salinas et al., 2Q14dlestaca que eolombia hay un
inicio temprano de las relacionssxuales producto de leaes culturales y estereotipssciales. La
presencia de este problem@cé drasticamente en laédada de los afios 90, pasanéol2.8% a
19.1%. En ebrimer lustro de este siglo, eldicador llegé a 20%, muy lejos de la meta trazada
Por el pais de detendraecimiento del porcentaje delolescentes que haidle madreso estan en
embarazoy llevarloa un nivel inferior al 15%.(5), resefian que el nUnter@atos por edadenel
afio 2004, publicado en el plan de desarrolid/@eellin, es evidete que la cifra de embarazos en
adolescentes es bastaatta: de 991 partogl 30.67%se presentaron enujeres entre los 15 a 19
afos,comparado con uB5% en el rango de edad de 20 a 24 afios de edad, lo que repercute con el
incremento de l@oblacion infantil vulnerde, considerando el bajo indide afiliaciéon a empresa
prestadoras de salud, el bajovel de ingresos deddamilias y el hacinamiento enuchos hogares,
especdlmente los de la parte altaldecomuna.

EnCol omb i aentéjeede madees @ adolescergataraadas era de 17.4% en 1995,
205%enel2005y 19. 5% en el dlehih@azadoRrscente emla regiomandina
UNFPA, 201). Por su parte en Medellise registro eembarazo de 6.873 mujeres et 10 y 19
afnosen el 2011, lo cual corresponde al 22.5% dpdlalacion fecuda (Diaz, Torrente y Ramirez,
2011).
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Sin embargo, actualmenhay grandisponibilidad de informaciony los progamas de
prevencion del embarazadolescente up se realizan Unicamente desdepdaspectivade salud
sexual y reproductiva y rean ineficaces en cuangolos resultadossperados en la disminucién de
los embarazos adolescentes, pues no se logramd@io de actitudes en losadelscentegGallo &
Molina, 2008)

Hurtado(2013), en una investigacion realizatissde ladptica psicoanaliticen Colombia
destaca que las embarazadas adolescest@&antecedido por una falla en la travesia del Edipo y en
la reedicién que tiene como efecto la separacion radrey se hace mas complicada ante la
ausencia de una figura pater ete hecho partidar de la relacion del complejde Edipoy la
castracion con el embarazm la adolescenciaomcide con el postulado dereud, en cudn la
sexualidad sigue un cursiiferente de deseollo en los varones y las-nilas siendo ngcomplejo
para estas. La dobleleccion de objeten la nifia encierra obstaculgsyes respnde a una
formacion secundaridonde las ngercusiones del complejo de castracion le preceden y lo preparan.

Se confirmague el deseo de un hijo y de @mbarazo son dadecciones distintas, tal como
lo sefiala Castrillén (2008), el embarazo estengativa mediante la cual ld@escente tratde dar
resoluciéna una serie de conflictos gsicos. Ambosse pueden dar de forma simuk&@ o
independiente cuando hay un deseo debarazo es &s estado el que cumple con uin@cion
respead a la resolucion del confliciaternode laadokscente, a diferencia del deskoun hijo, que
aunque no sea explicito, una \@ze nace, ladolescente se asume comadre,y es con el hijoen
quien se intenta resolverfi@ta subjetiva

Hurtado (2013) concluy6é que partir de la investigacion, que la embarazadilescerd
puedeestar resolvietio uno de dos asuntos psiquicosciales queesredefinen e la adolescencia:
la identidad y/o la relacién de objeto.

Un informe realizado por Guzman (2014), reporta que el embarazo adolescente en América
Latina va en aumento, las tasas encontradas en Peru esta representada por un 13.6%, cuyas cifra
van en aumento debido a la eliminacion por parte de la Salud Publica del Programa de
anticoncepcion oral, también a la falta de una buena educacion sexual que tém@agse en los
anos noventa.

Zambrano, Vera y Florg2012), destacan en su investigacion referente a la relacion entre
fecundidad familiar y estrategias de afrontamiento utilizadas por adolescentes embarazadas y
llegaron a la conclusién de que las edadedas adolescentes embarazamasieban entre 1y 19
afos, el estado civil laayor frewmiencia esta representada poutadn librecon un total de 59.4%,
el nivel educativo el bachillerato con un total @& 3%,la menarquia en este caso se presemtél
76% de las adolescentes antes de logiib3 dnicio de las relaciones sexuales fuls 16 afos con
el 27.7%.

Segun lgpuntuacion promedio, en genelas estrategias de afrontamiento mésgizadas jr
las adolescentes embarazaflgson concetnarse en resolver el problenmeocyarsefijarse en lo
positivo y hacerse usiones lo que indica que ellgwincipalmente utilizan estrategias no
productiva, es decir, que no conducen adéucicn del problema pero al menosdlivia. El sistana
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familiar de las adolescentemmbarazags se caacterizO en la mayoriage los caos por ser
disfuncional lo queevidencia probablememtque los hogareson pocafrecuencia son arménicos
debidoa la caren@ de manifestaciones de cariféo,gue no & toma en cuenta la opinién del
adolescete y en algunascasiones no sgisponede tiempo para compartir con la familia.

Todo esto genera uneuptura entrelos miembos de la familia lo que aumenta
predsposicion para que se presenggnbarazos no desead@xiste correlacion positiva entre los
diferentes ediis y el grado de funcionalidathmiliar. Tado ello quiere decir que existena
asiacion directa entre estas deariables por lo tanto las adolescentesnbaazadas que
presentaron sistemdamiliares funcionales se caracterizaor utilizar estrategias productivas. Por
otra paré, los adolescentes embarazadas sistemas farmres disfuncionalesemplearon
estrategias no productivédambrano, 2012)

Las investigaciones de Velasco y Castrillon (2010), destaca que los pafkssaenllo son
los mas afectados por este fenébmeno, hecho de alerta y preocupacion para estas naciones, debido
gue no estan preparadas social ni econémicamente para afrontar esta problematica que incremente
las situaciones de pobreza, caracterizadalgpduerte amenaza social y econémica a la que se
enfrenta la adolescente, que en la mayoria de las ocasiones influye en la desercidn escolar (Velascc
y Castrillon, 2010); esta situacién no es ajena a ninguna poblacién y se ha veaidollddo con
mayor intensidad en los estratos socioeconémicos bajos, lo que demuestra una estrecha relaciéon
entre la tasa de embarazos adolescentes de los paises y su nivekrddod@sankler, Pérez y
L6épez, 2005).

5.2. Causas del Embarazo en lAdolescencia

Las causas desencadenantes de ernbama adolescentes (Angulo, citado en Salinas, et al.,
2014, es la falta de politicas publicas y de disponibilidad de recursos para la atenciéon en salud
reproductiva, sin embargo, se evidencige qglonde se cuenta con la presencia de programas de
educacién, también se presenta el embarazo adolescente, en un alto porcentaje, el cual esta ligado
factores como pobreza, bajo nivel de educacién, baja Interaccidbn con los padres, estrato
socioeconénto, y proyeccion de vida del adolescente entre otros.

Muestra de ello, es el perfil socioeconémicdateadolescentesentro del cuabncontramos
bajos nveles de escolaridad: el 92.578fe las nifias terman primaria, el 29.3% terminan
secundaria, téica o tecnologica el 16%, a laniversidad ingresa el.2P0 y especializacion,
maestriay doctorado el 0%.

La investigacion realizada por Gonzalez (1997) destacéagumlolescentes estan haciendo
uso de la sexualidad genitah pedir permiso al mundo adulto y sin tomar en cuenta los intereses de
los y las adultas; o a lo que estamos apuntando es a que el embarazo adolescente es producto, n
tanto de ellas mismas, sino de la seduccion que hace el mundo adulto, bajo la faonaudeismo
o de las relaciones coiga directamente
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Las causas del embarazo en la adolescencia son politicamente discutibles, de gran carga
emocional y numerosa. Se deben examinar muchos factores, ademas de la causa obvia que es qu
los adolescentes antienen relaciones sexuales sin las medidas de contracepcién adecuadas. Como
no hay ninguna contracepcion efectiva al 100%, la abstinencia es la manera mas segura para
prevenir el embarazo.

Los adolescentes llegan a ser fértiles aproximadamente 4 o 5 aaies de ser
emocionalmente maduros. Los adolescentes de hoy crecen rodeados de una cultura donde
comparneros, television, cine, musica, y revistas transmiten frecuentes mensajes, manifiestos o
secretos en los cuales las relaciones sexuales sin estamscgdsagecialmente aquellas que
involucran a adolescentes) son comunes, aceptadas y, a veces esperadas.

Los adolescentes que escogen ser sexualmente activos se limitan frecuentemente en sus
opciones anticonceptivas a la informacion de sus compafieroshuiflseaternales, financieras,
culturales, y politicas asi como también a su propio desarrollo que esta limitado (pues es antes fisico
gue emocional) (Desde el correo electronico tu otro Médice20b).

Una de las causas que conll@l@mbaazo en adolescentes en la Republica Dominicana es
la generacién de un circulo vicioso dificil de romper. Los hijos de una menor de edad tienen un 80
por ciento de probabilidades de engendrar hijos también en la adolescencia (Campos, 2008).

Las consecuencias sociales de este problema son, pues, prolongadas y no se limitan
exclusivamente a la salud fisicgpgicolégica de la menor y del recién nacido, si es que el bebé
finalmente ve la luz, la mitad de los embarazos en adolescentes no es dasgaa®terminan en
aborto y lejos de disminuir, el problema aumenta.

Segun Paradasonzalez, Leal, Molina y Chacq2013) alrededor de 15 afios, la tasa de
embarazos en adolescentes se estimaba entreyal 2B por cientoestablecié quel 41 por ciento
de las jovenes de 19 afios estaba o habia estado embarazada. Para el especialista, esa tendenc
similar en naciones con un perfil demografico y sanitario comparable al de Republica Dominicana,
se debe a la ausencia de educacion y oriémtaexual tanto en el hageomo en la escuela. En el
mismo orden, campos sefiala que la falta de educacion gexoate que se de en mayor escala el

embarazo en adolescentes en poblaciones de extracto socidi happ; educaci - n sexu:
herram ent a con que deber2amos contar todos | os
2008).

La falta de la debida educacién en materia de sexualidad, el inicio precoz de las relaciones
sexuales cuando aun no existe la madurez emoaidnfisica, muchas veces impulsadas por la
carga sexual tan fuerte que existe en los medios de comunicacion que promueven una vida sexual
irresponsable. Otra de las posibles causas es el abuso sexual. En el Caribe, del 30% de adolescente
gue tuvierorrelaciones sexuales, la mitad refiere que su primera relacion fue forzada.

También las perspectivas de género, determinadas en gran medida por condiciones sociales y
culturales, configuran la forma en que los y las adolescentes petailsexualidad vy
desempeiian una funcion importante en el acceso a la informacion y los seBGadaslia mas, la
situacion de la maternidad adolescente es un asunto que trae consecuencias que afectan a un grup
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social en Republica Dominicana y porntta debe ser tomada en cuenta, ya que es una de las
razones por las que se practican en el pais muchos abortos mal realizados o interrupciones
voluntarias del embarazo. Cuando la joven decide tener su bebé existe una probabilidad muy alta de
tener compliaciones en el parto lo que representa un gran riesgo a su salud y de quien esti por
nacer. Es decir, el embarazo adolescente puede representar un problema de salud publica, una ve:
gue aumenta la morbilidad e inclusive la mortalida la madre y el hijo lija.

La investigacion deMufioz (2014), revela que la fecundidad en adolescente tiene un impacto
negativo, aumenta la pobrezdisminuye el capital humano, teniendo efectos psicologicos y
afectivos que incide en la vida futura de la mugentinuando con el circulo de la pobreza. Muchos
de los embarazos adolescentes ocurren por efectos de la baja educacién, la poca efectividad en
informacion sobre la educacion sexual y reproductiva, el uso inadecuado de métodos de control
natal y el matrimpio o union libre a temprana edad. Por otra parte, la pobreza vuelve mas
vulnerables a las adolescentes a tener embarazos no deseados, generalmente porque es una limitan
para tener mas conocimientos sobre el uso de métodos anticonceptivos, tener djae erstu
escuelas de baja calidad educativa, y se unan mas rapido para vivir en pareja

Barcena (2013), en su estudio sobre embarazos adolescentes en América Latina destaca que I
situacion va en aumento y que solo Africa supera esos paisesdatericanos, la region sobrepasa
el promedio mundial y pese a que se observa una baja en los ultimos afios, en algunos paises comc
Colombia, Ecuador, Nicaragua, Honduras, Republica Dominicana y otsas increment6 el
embarazo entre los grupos de 18 aafi8s en relacion a las adolescentesedos grupos de 15 a 17
afos.

5.3. Embarazo Adolescente en la Republica Dominicana

Los estudios realizados pdrérez(2013, Guzméan, Contreras, Hakkert (2001) sobre
embarazo adolescentes enPominicana, lo abordan desdendltiplesy complejos procesos
sociales, resaltan que estas tendencias ha llevado a urderpanizaciondel embarazo
adolescentes y, en algunos casos, a la estigmatizacion de las jévenes embarazadas, reportada
tanto en embito familiar y comnitario. (Casere200§ como en el contexto de los servicios
de salud. (Miric y Pére2006; Schutt, Jessie y Maddaleno, 2003).

Estos notables impactos negativos de embarazo adolescentes en la calidad de vida de las
jévenes dominicanan los diferentes ambitos siguientes:

En el ambito biomédico, los investigads Valerio y cacere007 Garcia, Escandoy
Figueroa, 2008 reportan que el mayor riesgo de las adolescentes para sufrir complicaciones
obstétricas durante el embarazo y al momento del parto, asi como también el vinculo del
embarazo adolescente con un mayor riesgo de morbilidad y mortalidad heonkitgendo el
bajo peso al nacer y las malformaciones congénitas.

En el ambito psicologico sefialan los investigadores Friedman y Phillips (1981) reportan
que en el contexto dominicano, el impacto fundamentalmente perjudicia@mi@razo
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adolescentepara la salud mental de las jovenes responde a la frustracion de los proyectos de vida
y las responsabilidades impuestas por la maternidad tempmenambargo, los estudio
realizados por Garcia, Escamdy Figueroa (2003), sefialan que las adeletss responden con
emociones extremas que pueden ser tanto positivas como negativas, en referencia a su embarazc
Los investigadores Valerio y €ares(2007), reportan que estas emociones en las adolescentes
embarazadas estan referidas a la ansiedad Esbperspectivas economicas y laborales en el
futuro, la capacidad de proveer para su bebé y las posibles reacciones negativas de su circulo
social cercano frenta al embarazo, la maternidad como tal tiende a ser percibida y valorada de
manera muy positivaor ellas, particularmente en los sectores populares.

En el ambito soci@condmico, el impacto negativo del embarazo adolescente para la
situacion socio economica de la mujgestacandose las limitaciones impuestas a su insercion
oportuna al siema educativo y el mercado laboral junto con las consecuente reproduccion del
circulo de pobreza reportado en el estudio (Schutt y Maddaleno, 2003; Miller y otros, 2002;
Garcig Escandon y Figueroa, 2003; @é&es y Morilo, 2008; Tactuk y Garcja2014). &
embarazo adolescente figura entre las primeaasas de rezago y desercién escolar entre las
jévenes dominicanas. Los estudios cualitativos mas recientes sobre este tema, indican que se
trata mas bien de la expulsién, mas o menos encubierta de lasg@redvarazada de las jovenes
embarazadas del sistema educativo, particularmente en el caso de los centros publicos. Esto, en
franca violacion de la Ley 1383.

Un estudio realizado por Lizardo (2014), sefiala que los embarazos en adolescentes
representan un costo anual que asciende a RD$2,103 millones, 1.7% mas que todos los recursos qu
el Gobierno destina a la salud colectiva, y que alcanzan RI3518 millones al afio, segun los
resultados del estudi o A Co sa adoledcercia enrfabRepublicao vy
Domi ni canao, reali zado por el Centro de Est u
Domingo (INTEG citado en Lizardo2014).

La investigacion, iigida por Lizardo, establece ademas que del costo total de los servicios
que requieren las adolescentes, la carga financiera de las familias llega a los RD$729 millones,
distribuidos en RD$ 619935,627.34(85%) que va a las arcas del sector privado, RD#35,
701,80al sector publico (5%) y RD$73, 331,795.85 (10%) al sistema de copago del Seguro Familiar
de Salud.

La atencidén a las adolescentes embarazadas inclusive supera la inversion programada, de
2011 al 2016, para el Plan Estratégico NacionaPencion del Embarazo, que es de RD$389
millones, y ademas representa 33 veces la anual del mismo, que es de RD$64 fillesteslio
fue dado a conocer con motivo de la celebracion del Dia Mundial de la Poblacién y fue realizado
para el Instituto Teaiogico de Santo Domingo (INTECitado en Lizardo2014. En ese mismo
escenario se dio a conocer | a investigaci-n 0
Latina y el Caribeo, con el auspicio del Banc:

Estadisticas de 2013 dmlinisterio de Salud Publica citadas en el infordesla tasa de
fecundidad adolescente (Calderdn, 201&)ican que de los nacimientos en el pais en el 2012,
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el 29% corresponde a las adolescentes (el 1.6% de menores de 15 afios). Segun datos del 201
de laOficina Nacional de Estadistica (Tact#013, el 22.1% de las adolescentes de 15 a 19
afos se habia embarazado al menos una vez. Conforme a citas del informe, ser madre en la
adolescencia aumenta la probabilidad de ser pobre de 16% .@28% e mbtamperzao a
edad representa una de | as mayores brechas
resalta el estudi o AAnS8Il i sis deciakmRemblitau ac i
Dominicana(CondeUNICEF, 2013.

El documentoglaborado con apoyo del Ministerio de Economia, Planificacion y Desarrollo
y el Consejo Nacioal de la Nifiez Kernandez, 20)3 sefialaademas que el 33,2% de las
adolescentes y mujeres jovertgslas familias mas pobres habian embazado antes de cumpli
20 afiogLuna 2013)

En Republica Dominicana, con 9,4 millones de habitantes, la pobreza ascendié a 42,2% vy
un 36,17% de su poblacion es menerld afos, segun cifras de la CEP®RD11]) y datos oficiales
de 2010, respectivamentearecur e nci a de embarazos precoces, A
desercion escolarend ol escentes (44%) o, ubica a Rep¥bl i
mas incidencia de este fenomeno en América Latina, por detras de Nicaragua, Honduras, Venezuela
y Ecuador.

Flores y Soto(2013) demostraron en su investigacion que el comportamiento de la
fecundidad en adolescentes encuentra descensos permanentes en Bolivia y Guatemala, mientras qu
en los paises como Colombia, Republica Dominicana y Haitgstran una tendencia creciente en
la fecundidad adolescente cuyo incremento se verifica mas en la zona rural representando el doble
de la zona urbanasi mismo la proporcion de madres adolescentes o embarazadas, es por lo menos
tres veces mayor entras mas pobres y no educadas que entre las mas ricas con educacion superior.
Permitiendo con esto que la trayectoria educativa para aquellas adolescentes gestantes sear
troncadas obstaculizando la movilidad social y reforzando el circulo vicioso de lagobre

Un estudio realizado por el Ministerio de Salud Publica de la Republica Dominicana (2013),
destaca que la fecundidad en adolescente ha ido en aumento, p&4aabarazada80 fueron
adolescentes, segun la tasa general de fecundidad.

Sedemostro Nufez, TactulENDESA, 2013 que las adolescentes de las zonas rurales del
nivel socioeconémico mas bajo y que por consiguiente han tenido poco o0 ningun acceso a la
educaciéon, se han visto privadas de educacion sobre la saludumpeog sexualidad, que se
imparte en los grados superiores.

Es por esa causgue vemos como menos deé¥ 8de los jévenes mas pobres utilizan
anticonceptivos modernpsiientras su uso va en aumento endsgatos economicogrbans
mas altg evidenciando una falta de equidad en el acceso a la planificacion de la familia, lo que
fomenta la pobabilidad de los embarazo® deseados o inoportunos en familias de escasos
recursos. A este hecho se agrega el problema del VIH/SIDA queaesntermedad correlacionada
con la pobreza y que coloca a las jovenes pobres también en una situacion de vulnerabilidad social.
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Vista en esa perspectiva, la fecundidad en las adolescentes se convierte en un grave
problema, por cuanto la procreacion mzen las familias pobres perpetta el ciclo de pobreza, y
transmite sus valores de una generacién a otra, con el consecuente impacto en el sistema de saluc
debido a los altos niveles de morbilidad y mortalidad maiefaantil que acarrea un parta
edad temprana.

En una investigacion periadica presentada por Piera (2Dl8estaca que de cada mil
mujeres embarazadas, 91 son adolescentes, siendo el segundo pais de América Latina con mas alt
incidencia en maternidad adolescente segun en Fdedas Naciones Unidas para la América
Latina,y que dentro de ds factores que influye a quee ddolescente salga embarazada esta la falta
de educacién sexual, cuyos padres ni las escuelas educan.

Las escuelas presentan un programa de educacion sdesdé el 2002(Republica
Dominicana) sin embargo, se ha hecho poco uso del migrsa,repercusion en los adolescentes es
minima.

Flores (2013) refiere que la educacion sexual en R. Dominicana, no es impartida de manera
que llegue la informacion a losupos adolescentes ya que las escuelas no realizan el mas minimo
esfuerzo en materia sexual.

Segun el Estudio de Linea Basal del programa de Educ#fectivosexual (PEA%
presentado por |[€ondeUNICEF, 2015, llegaron a la conclusion que las mismas orientadoras
capacitadas para dar la educacion sexual a los alumnos en las escuelas no lo hacian rutinariamente
que las profesoras reconocieron que escabullen el tema de sexoaljg@tiéndolos como objetivo
principal, sino que lo toman de escapadmndo seefiere alVIH-SIDA.

Tejada (2013), destaca que el Ministede Educacion no ha podido implementar con
rigurosidad la educacion sexual en las escuelas publicas para reducir el incremento de embarazo en
addescentes. El Ministerio tiene la responsabilidad de capacitar orientadores, profesores y
Psicllogos en materia sexual para que la educacion en la misma pueda repercutir en la poblacion
discente y de esta manera frenar la maternidad en menores.

La investigcion de Pierg2015 llegé a la conclusion de que las adolescentes en un 40%
han sido embarazadas por parej@®yuguegovenes a iflerencias de tiempos atras cuyas pareja
eran mayores de edad, también, al momento de salir embarazadas, las explalsasceelas y
colegios o le cambian de tandasspertina y nocturnaguyos comparfieros son mayores que ellas y
con intereses distintos, aumentaradas jovenes la carga social.

La condicion de quedar embarazada es la segunda causa de desercionsesudiala
primera, unirse en pareja o el matrimonio. También, muchas de ellas se embarazan con personas
mucho mayores que ellas con el objetivo de salir de la pobreza lo cual abandonan las escuelas vy el
cinturén de miseria se hace mas alarmante yaejUu€estado no cuenta con politicas en materia de
proteccion para estas jovenes y tendran que suplir sus necesidades médicas y alimentarias por si
solas incluyendo a los bebes (Piera, 2014).
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Palacio (2014), sefiala quea menor en las calles esta expuesta aiolencia, a la
promiscuidad, al abuso de sustancias psicoactivas, a que la tomen de mula (transportar drogas de ur
lugar a otro) en el micrtréfico y en el macrdrafico y sobre todo que ante la falta de orientacion y
educacion sexudh joven podriaquedar embarazada, ya que, sistema educativo dominicano
presenta gran déficit en materia educativa sexaaibién representa un acto de irresponskzuili
del Ministerio de SaludMinisterio de la mujer, del Ministerio de Educaciée| Ministerio dela
Juventud y de todas las iglesias e instituciones involucradas en materia de educacion en sexualidad.

La Republica Dominicana duplica la tasa mundial de fadadden adolescentes, de cada
100 mujeres embarazadas, el 49% corresponde a adolescetdaategek queubicaal pais entre
los cinco paises de Latinoamérica con mayor tasa de fecundidad en adolescentes (UNFPA, 2013).

Segun @rrasco (2012), la maternidad infantil en los segmentos pobres, impide a las jévenes
superar su condicion soeexondnica, ya que asumen adtlades de baja productividatha vez
abandonan los estudios.

El costo estimado en la atencion de la maternidad y embarazo en adolescentes para un afio,
representa 33 veces mas la inversiéstimada del Plan Nacional de Prevenciéon de embarazo en
adolescentes, segun el estudio de costo del fondo para la poblacién de Naciones Unidas (UNFPA,
2013).Los datos demuestran que la prevencion es mas-efesttiva y promueve la inclusion social
y disminuye la mortalidad y morbilidad asociadas a embarazos adolescentes.

La investigacion de Ortega (2014) sobre embarazo adolescentes en R.D. en la Provincia de
San Cristébal al sur del pais, especificamente en la comwsmigaobrecida de Loma de Corea en
Nigua, el 90% de las adolescentes del lugar salieron embarazadas al mismo tiempo, refleja que la
falta de oportunidad, la poca o ninguna informacion por parte del Ministerio de Educacion, la
condicion del lugar que se presta para la relaciones sexualedosnadolescentes que alli viven y
sobre todo la falta de educacién sexual en los padres de las jdusrtesyares disfuncionales, son
factores que predisponen a que las adolescentes se embaracen.

Alvarado (2014)fsefala que el embarazo adolescenteres problematica no solo de la
joven que tiene la condicién, sino también de la Salud Publica, del Ministerio de educacién y de
sociedad en sentido general. Las adolescemtesentan situaciones limitantes, ya que miemas
la sociedad lguzgan,més lesefalan, lesa cerrando las puertas

Fondeur (2014), resalta que en la Republica Dominicana el embarazo en adolescente ha
aumentado de una forma vertiginosa y que las posibles causas se deba a un fracaso por el sistema d
seguridad, a la falta dena buena educacion sexual o si la tuvo no fue lo suficientemente efectiva, al
alto costo de las pastillas contraceptivas, lo que implica que el cinturén de palmnerdeacada dia
mas.

5.4. Perfil Sociedemografico de Adolescentes Embarazadan Republica Dominicana

Segun Tactuk (2013)] grupo de adolescentes representa el 22% de la poblacion total y si
sumamos a este grupo los de la primera juventud de 20 a 24 afos representa el 33% de la poblacior
general. El 50.4% de este grupo pertenaicsexo femenino. El 58.5% entre-1D4 afios reside en
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zona rural, el 61% entre 1519 afios reside en la zona urbana, dé P® solo un 55% asiste a

algun centro de ensefianza. La desercion escolar en el sexo femenino es de un 37% Yy se relacione
principalmente con embarazo. En el sexo femenino el 44% tiene su primera relacion antes de
cumplir sus 15 afos y de este porcentaje el 78% ha estado alguna vez embarazada. El 23% de lac
adolescentes son madres o estan embarazadas por primera vez.

El embarazo eadolescente, se visualiza por los factores sociales econémicos, culturales y
constituye una problematica para el sector salud pUlipaino, 2012)

La ocurrencia de embarazo en adolescente varia segun las clases sociales, siendo mayor er
las adolescensemas pobre€ENDESA, 2013) Esto se asocia al menos acceso a la educacion y a los
servicios, a |l a calidad misma de | a educaci - n
predominan en la clase pobre; las alternativas y oportunidades paraaebliegpersonal son
mayores en las muchachas de clase matha E| embarazo en la adolescencia es un evento que
ocurre en todas las clases sociales, pero es mucho més frecuente en los extractos populares. En la
adolescentes pobres el embarazo perjudida su salud que en las de ingresos medios y altos, ya
que las primeras utilizan servicios de salud de menor calidad, tienen menor acceso al aborto y se
exponen a mayores riesgos de morir por las condiciones inadecuadas en que éste suele realizarse.

La preocupacion ante el aumento de embarazo en adolescentes es alarmante en nuestro pais
se destaca que de 1,742 nuevos casos de embarazadas adolescentes registrados en la Maternid:
Nuestra Sefiora de La Alta Gracia, quinae dado positiva al VIH segun urnt@dio realizado en el
Departamento de Atencion integral para Adolescentes Embaradadiisho centro hospitalario.
Ademas se registran mas de quince nuevos casos de embarazadas adolescentes que acuder
diariamente al hospital mencionado (Polanco, 2008).

Un estudio elaborado por el Departamento de Investigaciones de la Oficina Nacional de
Estadisticas TactukONE, 2012 a partir del Censo Nacional de Poblacion y VivierfdQ
determind, ademas, que las jévenes de las zonas rurales tiendedaa gqmbarazadas con mas
frecuencia que las salentes en zonas urbanas. El12fBor ciento de las adolescentes de 15 a 19
afos y residentes en areas rurales tehij@s, en comparacion con el .86por ciento de las que
vivian en zonas urbanas. El nivel desarrollo econémico de las provincias, que va de la mano con
el nivel de escolaridad de su poblacion, influye en la probabilidad dedieseehtes de ser madres

Las provincias con mayores porcentajes de pobreza tienden a tener mayoeagaes de
madres adolescenteSan Cristébal 48.4%), San José de Ocoa (23%), La Altagracia (23%),
Valverde (23%), Bahoruco (22%), Barahona (21%), Azua (21%) y Elias Pifia (20%) son las
provincias con mayor porcentaje de adolescentes embarazadapld&oapuesto se encuentran el
Distrito Nacional (11%), Santo Domingo (15%), Santiago Rodriguez (14%) y San Pedro de Macoris
(15%), provincias con menor porcentaje de madres entre 15 y 19 afios de edad.

Los investigadoresTactuk y Rosg2013 contrastaron los datos de cada provincia con
otros indicadores como el porcentaje de analfabetismo y concluyeron que, como ha sido planteado
en otros estudios, el analfabetismo guarda relacion con una mayor probabilidad de embarazo precoz
(Campos, 2008)
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Un estudio realizado por la ONIC@nde,2012), revela quea Republica Dominicanasta
entre los cinco paises de Latinoamérica con mayor tasa de embarazos en adoléistenéssiidio
explica que se debe ampliar y mejorar fpsgramas de educién sexual y reproductiva para
prevenirlos,asi lo plantearon las agencias del Sistema de las Naciones Unidas, el Programa
Nacional de Atencién Integral a la Saludlde y las Adolescentes (AquindQ12 y representantes
de organizacioes de adolescentes y jévenes del pais, quienes manifestaron la urgencia de colocar el
tema en la agenda nacional.

Durante la inauguracion del taller "Uso de las redes sociales para la prevencion del
embarazo en adolescentes”, estas entgjagldre ellas UnicefConde,2010) subrayaron que el
embarazo en adolescentes "es un mecanismo de reproduccibn de pobreza".
Esto, "impacta de manera negativa la calidad de vida de la adolescente en sus diferentes &mbitos", al
tiempo que "limita lainsercion oportuna en el sistema educativo y el mercado laboral”, segun
indicaron en un comunicado emitido por la oficina de Unicef en el pais caribefio. Segun datos de la
Encuesta Nacional Dergrafica y de SaludQonde,2012; TactukENDESA 2012, citada jor
Unicef, en la Republica Dominicarel 236 % de las adolescentes entre 15 y 19 afios ha estado
embarazada.

La provincia de Azua es la ciudad con el mayor porcentaje de embarazo en adolescentes
(37 %), seguida por Pedernales (35 %), Balmi®5 %) y Elias Pifia (30 %), todas en la zona
suroeste. La nota recordd que la Republica Dominicana cuenta con el marco legislativo y politico
para prevenir el embarazo en adolescentes y que el Estado dominicano ha asumido varios
compromisos nacionales iaternacionales para mejorar esta situacion, entre los que citd los
Objetivos de Desarrollo del Milenio, que promueve la ONU.

El pais puso en marcha hace unos meses una iniciativa para tratar de detener la alta tasa de
embarazos en adolestes una situacion que los organismos nacionales e internacionales califican
de preocupante.

El Plan Nacional de Prevencion del Embarazo en la Adolescencia, cuya ejecucion esta
prevista hasta 2016, busca reforzar, coordinar y articular polititdiEgs destinadas a revertir las
preocupantes esttsticas arrojadas en el afio 2@kembarazos en adolescentes en edddd 3 a
19 afios, expresaron los representantes d&liassterios de Economia Winisterio de la Mujeque
son los encargada®! proyecto.

La mision del plan, agrego, es la creacién y el fortalecimiento de mecanismos en el ambito
nacional y local, incluyendo asignacion presupuestaria y rendicion de cuentas para la ejecucion de
las politicas dirigidas a reducir los embarazos adolescentes, garantizando la igadlde
oportunidades 'y  promover la sexualidad sana, placentera 'y responsable.

En 2011, alrededor de 12,000 adolescentes de entre 13 y 19 afos, recibieron servicios de
atencion de embarazo en la Maternidackdtra Sefora de la Altagracia, la principal del pais.

Esto represento el 31 % del total de embarazadas atendidas en ese centro de salud, segur
cifras citadas por la cartera de Economia. Los embarazos en adolescentes representan la tercer:
causade muerte materna en el pais, aunque han disminuido con relacion a otros afios, segun datos
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oficiales. Segun datos de la Comision Econdmica para América Latina y el GZEBAIL, 2011),

la mayor proporcién de embarazos en adolescentes de la region s$ea regivarios paises de
Centroamérica como Nicaragua, Honduras y Guatemala, asi como en Venezuela, Republica
Dominicana y Ecuador.

Un estudio realizado por la Oficina Nacional de Estadisliaat(ik,2013) revela que a nivel
nacional nacieron utotal de 127,797 nifio(as), de estos nacidos, se reporté que 32, 917 eran de
madres adolescentes, para ese mismo afo se reportaron un total de 3,291 casos de nacimientos en L
Romana, dentro de los cuales 1,624 fueron de madres adole$Demt@sicana erCifras, 2013).

La gran mayoria de las madres adolescentes esta unida a un conyuge (61%) y pocas de ellas
estan legalmente casadas (apenas el 7%). El resto de las adolescentes son madres solteras, (32%
probablemente por abandono del conyugmmue la familia decidié hacerse cargo de su criatura.
Otra pequeia parte de las adolescentes estaba al momento del censo separada o disotalada (
ONE, 20149. Las parejas adolescentes se caracterizan por ser de menor duracion y mas inestables,
lo que probablemente se magnifica por la presencia del hijo o hija, ya que muchas parejas
formalizan su relacion forzosamente por esa situacion, lo que provoca a su vez que en
muchas ocasiones la pareja tarenen un divorci@ separacion.

El informe, basado en datos cuantitativos y entrevistas, destaca la alta incidencia de
embarazos en adolescentes en Latinoamérica, solo superada por Africa, lo que conlleva que las
mujeres entre 15 y 19 afios cursen dos o tres afios menos de educadidestple e

En opinion de la investigadora, las mujeres que decidieron quedarse embarazadas no tenian
expectativas de integrarse en el mercado laboral y no creian poder transformar su propia existencia
por medio de la educacion.

NasundHadley Manzano(2011) afirmaronque en esas decisiones no peso tanto el nivel
socioecondmico de esas familias, sino la implicacion de los pauréa educacion de sus hijas.
Ademas, las conclusiones muestran que no se puede evitar la alta incidenembarazos
adolescentes sélo con informacién y acceso a anticonceptivos, y es necesario impartir valores y
aspiraciones a las jovenes.

Los datos cuantitativos muestran que Latinoamérica es la Unica region del mundo que ha
visto aumentar la faindidad de los adolescentes en los ultimos 30 afios, pese a que en algunos
casos, como en Colombia o Brasil, el indice de natalidad general esta por debajo de la media
mundial.

El 20,6% de las adolescentes dominicanas en edades de entre |49 Hbigs han estado
embarazada al menos una vez, segun las agencias de Naciones Unidas y organizaciones locale:
(Peguero, 2013).

El embarazo en la adolescencia implica una situacion compleja desde el punto de vista
psicosocial, biolégico y nuttional, lo que habitualmente se traduce en mayores riesgos maternos
como también peri natales. En nuestro pais actualmente, la incidencia de embarazadas adolescente
ha alcanzado lugaremuy altos en lasestadisticas medias nacionales, es por lo cual iestud
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similares se han realizadm distintaspartesde nuestrgoais, portales razones nos propusimos a
realizar dicho estudio con el objetivo principal de aportar conocimientos estadisticos a la poblaciéon
médica generaBSolanoy Potenttini(2010).

Los Dres. Slano y Potentini(2010), realizaron un estudicon el objetivo de medir la
incidenciade embarazadas adolescentes asistidas en el Hospital FrafAci§xanzalvo (salud
Plblica) en la ciudad de La Romaril total de la muestra fuee®,731 pacientes asistidas via
consulta de las cuales a 1,152 se le realizarooedimientoen el mismaafiotales como: partos,
que se realiz6 a 659 adolescentes y cesareas a 228 adolesaghtesmo legrados 265
adolescentes, alcanzando estos uA%0de todas las adolescentes consultadas durante el periodo de
estudio. Las edades mas afectadas correspondieron a las adolescentes con mayor de 4 afios de ed:
ginecobgica con respecto a la menaajupor consiguiente en el grupo de edades entre 15 y 19
afios, con un total de 68.3%, asi mismo el nivel educacional de mayor prevalencia fue la primaria
afianzando esos resultados las literaturas nacionales y mundiales donde expresan que el embarazo e
adolescentes se considera el inicio del sindrome del éragasl abandono temprano de la
educacion.

Esos datos se corroboran con los de Cruz y Gonzalez (2012), en un estudio realizado a
jévenes embarazadas del Municipio de villa Hermosa de La Romana donde llegaron a la conclusion
que la mayoria de laadolescente encuestadas (N=102) presentaron un grado de escolaridad
primario, perteneciente a una masa pobre y cuyas madieson embarazadas cuando eran
adolescentes.

5.5. Alternativas Para la Prevencion del Embarazo Adolescente

Los estudios realizados por Cabafias y Escobar (2016) en el Paraguay nos revelan que los
programas existentes de educacion sexual en el ambito escolar para la prevencion de embarazos
adolescentes deben ser reforzados y buscar las estrategias paggotas y accesibilidad a los
métodos anticonceptivodAsi también intervenciones educativas con énfasis en el sexo seguro
promoviendo la reduccién de las practicas sexuales de riesgo y prevencion de embarazo no deseado.

Encinas yArquifiego (2016)en un estudio socioldgico de la region de Ucayali demostraron
quela deficiente capacitacion del personal educativo en mater@ientacion sexual no permite
impartir a los alumnos de los diversos centros escolares de primaria yasecwma educacion
sexual y eproductiva eficiente, los cuales recomendaforear los programas educativos con
politicas socioecondmicas eficientes a las adolescentes de zonas rurales y grupos étnicos indigenas
de la regidon Ucayali, con la finalidad dementar los niveles de escolaridad y como consecuencia
bajar las tasas de fecundidad adolescente.

Los estudios de Velen el Per{2016), revela qukas actividades educativas con adolescentes
son una oportunidad para que ellos y ellas recif@nmacion confiable y veraz, y al tiempo que les
permitan aclarar sus dudas sobre los temas relativos a la salud sexual. Las actividades educativas
gue se recomiendan en los adolescentes son las charlas, los cursos talleres o foros. El curso tallel
combira tres elementos: la adquisicion de conocimientos sobre un tema, el desarrollo de habilidades
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y practicas, asi como la revision de actitudes; el tamafio ideal de un grupo es de 15 a 30 personas Y
de acuerdo con los objetivos del cutalber se determina siuracion.

Desde el comienzo de la presente decaékavyer, et al. (2012); UNFRA (2014))a
comunidad internacional ha vuelto a poner énfasis en la poblacion adolgseenéspecial, en el
tema del embarazo en la adolescencia. A partinidel2012, cada 11 de octubre se conmemora el
Dia Internacional de la Nifia, fecha designada por la Asamblea General de las Naciones Unidas para
movilizar la atencién mundial sobre la situacion y el futuro de las nifias. Se destacan los derechos de
las niflasy mujeres adolescentes y los desafios especificos que ellas enfrentan con un llamado al
didlogo y la accion para mejorar las oportunidades de desarrollo personal.

Ramos(2011); OringanjeMeremikwu, Eko, Esu, Meremikwu y Ehi(R009); Erulkar y
Ferede(2012); National Campaign to Prevent Teen and Unplanned Pregnancy (2013), demuestran
que existen evidencias de programas exitosos en la reduccién de la incidencia del embarazo
adolescente. Las intervenciones que logran tener un impacto sobrédittadeein adolescentes son
aguellas que estan disefiadas para abordar multiples aspectos que se relacionan con la adolescenci
incluyendo a la escuela, sus comunidades, familias y contextoscsidici@les.

Chandra (2013), resefia que la expaigeimternacional permite identificar intervenciones que
han demostrado ser Utiles y aquellas que no han podido probar su utilidad o efectividad para reducir
la tasa de embarazo en adolescentes. Durlak (20b2andra (2013), resaltan que las intervendone
han demostrado su efectividad en la prevencion del embarazo en adolescentes pueden clasificarse el
1) Educacion integral en sexualidad en escuelas o en colaboracion con las escuelas; 2) Servicios y
clinicas amigas de los y las adolescentes; 3) Insunexsiados y eficaces para la anticoncepcion
entre adolescentes; 4) Intervenciones basadas en medios de comunicacion; 5) Politicas sociales par:
la retencidon escolar y para la insercion laboral. Debe tenerse presente, sin embargo, que la
efectividad de las tervenciones depende de que cumplan con diferentes atributos: 1) el apego a los
modelos a intervenir; 2) la calidad con que se implementan las intervenciones; 3) la dosificacion de
la intervencion: las intervenciones que se aplican con mayor intensidadcyoth son mas efectivas
que las que tienen intensidad y duracion limitadas, especialmente si las intervenciones buscan
cambiar normas sociales bien establecidas e internalizadas; y 4) el alcance o cobertura de las
intervenciones, es decir, la proporcide la poblacién objetivo a la que llegan los mensajes y
servicios.

Fonner (204); Maness (2013)Atienzo, Campero, Estrada, Rouse y Wali@h11) Echarr
(2014); Gaviria yChaskel(2013) Los programas educativos de promocion de la salud en general se
pueden dividir en dos grandes grupos: los que buscan prevenir los riesgos, y los que buscan reducir
el riesgo o disminuir sus consecuencias. En el caso de los programas de educaciéon sexual, la
estrategias de prevencion de riesgo promueven la abstinencia y/o el retraso del inicio de la vida
sexual, mientras que las de reduccion de dafo proveen informacion integral de sexualidad y género,
cubriendo de manera extensa las opciones de anticonegpgrévencion de ITS, incluyendo como
acceder a estas. En cuanto al contenido de los programas educativos sobre el tema, la experiencic
internacional ha encontrado en multiples estudios que la educacion sexual que aborda de manera
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explicita los temas denticoncepcion y prevencion de ITS, incluyendo VIH, desde un enfoque de
reduccion del dafio tienen un mayor efecto que las que se limitan a promover la abstinencia, que
generalmente no son efectivas.

Los programas de educacion sexual comunitariia@ilados con escuelas que incluyen a las
madres y los padres para promover la comunicacion sobre sexualidad en las familias también han
demostrado impacto en estudios experimentales (Atienzo, et al., 2011).

Otros medios de prevencidde embarazoadolescente lo el uso de los medios de
comunicacién masiva, los investigadores Willdmgh(2013); Davis, Evans y Kamyaf2013);
Banda(2013); Jones Donald, Hoover y Lacroix (2013); Barker (2014); Selkie y colaborador
(2011); Kearney y Levine (2019pemby Gregory, Broussard, Dickherber, Atkindgnne(2014),
las campafias en medios se cuentan entre las practicas mas frecuentes para difundir informacion,
fomentar comportamientos de prevencion de conductas de riesgo, crear conciencia entre diversos
grupos sociales y promover cambios sociales entre personas de diversas edades. También se h:
alcanzado el cambio conductual difundiendo contenidos educativos, incluyendo temas de educacion
sexual y prevencion del embarazo, en telenovelas, series, realis shatros formatos de
entretenimiento en radio, television; asi como los nuevos medios electrénicos y dispositivos
moviles.

La Agencia INC norteamericana (2014), afirma que promoviendo el acceso gratuito a
anticonceptivos y la educacion sexaalposible reducir las posibilidades de embarazo y posteriores
decisiones de abortar. EI embarazo adolescente es un fendbmeno global que despierta enorme
preocupacion entre las autoridades a nivel internacionales. Un estudio publicado recientemente en el
New England Journal of Medicine (NEJM, 2014) las adolescentes que reciben educacién sexual y
tienen acceso gratuito a anticonceptivos corren menos riesgos de embarazo o de decidir abortar.

Para el contexto de la Republica Dominicana, selggninvestigadores Aquino (20)1
Taveras (2011); Correa (201Méndez (2011); Alvarez (201;1¥orillo (2011) y Luna (2011)OPS
(2014), la maternidad es una condicion mas frecuente entre las adolescentes que la paternidad de los
varones de ese mismo grupo etagan cuando estos inician su vida sexual mas temprano. En la
Republica Dominicana viven alrededor de dos millones y medio de adolescentes entre las edades de
los 10 y 19 afios, los/ las adolescentes representan cerca de la cuarta parte del totalatédkia pobl
dominicana; sin diferencias significativas en la distribucion por dex®.investigadoresesialan
gue existe poca actitud en los adolescentes para el uso del preservativo en la primera relacion sexual
es de apenas un 28,6% de las adolescente$§,d% en los varones. El uso actual de los métodos
contraceptivo en las mujeres de 15 a 19 afios es de un 15,2%, optando para los métodos modernos ¢
14,4% el 0,9% por los métodos tradicionales. Para la prevencion del embarazo adolescente en la
RepublicaDominicana se ha fomentado el fortalecimiento del marco {edalpoliticas publicagn
materia de desarrollo adolescente, promocion de la educacion sexual, los derechos sexuales y los
derechos reproductivos; ampliacion de la cobertura de los servicest amigables y de calidad
para adolescentes; promocion del empoderamiento adolescentes y mujeres jovenes; desarrollo de
sistemas de informacién estadisticas sobre salud sexual y salud reproductiva de adolescentes;
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fomento de la participacion y orgaaaon de los/las jovenes y fortalecimiento de las alianzas
estratégicas y la colaboracién intersectorial.

Segun Barinas (2012), especialista en politicas de juventud expresa, hay medidas que han sido
aplicadas en otros paises y que han demostrado gran eficacia en la prevencion del embarazo er
adolescentes.

Entre ellas cita la educacion dares, 0 sea, la educacion sexual promovida por adotescen
formados con ese objetividdemas, la anticoncepcion y planificacion familiar asequible, la
anticoncepcidon posparto en adolescentes que ya han dado a luz un primer hijo, y la promocién de la
comun caci -n en el seno familiar. ADi ce |l a evi
afirma Barinas.

Encontré que el embarazo adolescente presenta similitudes y diferencias en los distintos
estratos sociales. Un hallazgo comin a las difeseglases sociales es que los adolescentes
embarazadores suelen convertirse en padres que abandonan a sus hijos. También son comunes |
falta de informacion sexual, la violencia de género y la falta de comunicacién en la familia.

Por otro ladoja misma sociedad que estimula a los varones a probar su hombria mediante la
practica sexual sigue estigmatizando a las adolescentes gestantes.

El estudio encontr6 que muchas adolescentes pobres o0 de zonas rurales no ven el embarazc
como un prol#ma, sino como un medio para salir de un hogar afectado por el hacinamiento y
abuso. Las jovencitas de clase media o zonas urbanas, por el contrario, si perciben el embarazo
como un problema pues troncha su proyecto de vida y por eso muchas recurreio alusiopie sea
una practica ilegal (Barinas, 2012).

Los datos indican que deben aplicarse estrategias diferentes para clases y géneros diferentes

dice Barinas, guien sefala que el Estado debe
sex u al e invertir m8s en |l a salud de | os adol
adol escentes asegura que un pa?2s pueda salir

Pero la salud de los adolescentes no depende Unicamente del Estado y pog@$2012),
presidenta de la Sociedad Dominicana de Salud y Estudio de la Adolescencia, pide la integracion de
todos los sectores y personas que trabajan con este grupo poblacional.

Segun Lugq2012) lo ideal es que los y las adolescentestijaen la abstinencia hasta una
edad prudente, la realidad indica que se inician demasiado temprano en la actividad sexual. Ante
esta realidad hay que trabajar con ellos la prevencion de un primer embarazo y hablarles claramente
de métodos anticonceptivasn especial que la pildora del dia después usada en exceso puede traer
consecuencias negativas.

Otro problema que acarrea el inicio temprano de la sexualidad es la transmisiéon de
enfermedades venéreas, pues la practica del sexo en persoaasgde jovenes se asocia también
al cambio frecuente de parejas y la promiscuidad. Lugo explica que el inicio de la sexualidad tiene
mucho que ver con la asociacion de pares, cuando un adolescente por rebeldia responde mas a I
gue dicen sus amigos, qados consejos de sus padres.
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El Plan Nacional de Prevencion dehkarazo en la Adolescencia (Republxaminicang
2012), cuya ejecucion esta prevista hasta 2016, busca "reforzar, coordinar y articular politicas
publicas destinadas a revetas preocupantes estadisticas arrojadas el afio 2011 de embarazos en
adolescentes en edades de 13 a 19 afios", dijo el Ministerio de Economia, responsable junto al
Ministerio de la Mujer del proyecto.

Elaborado en el marco de la Estrateg@cidnal de Desarrollo, dicha iniciativa "es una
respuesta integral, multisectorial y de participacién social, encaminada a la reduccién del embarazo
en adolescentes en la Republica Dominicana”, destaco la directora del Programa de Prevencion del
Embarazo e Adolescentes, Barina@012) en un comunicado enviado por el Ministerio de
Economia.

La mision del Plan, agrego, es "la creacion y el fortalecimiento de mecanismos en el ambito
nacional y local, incluyendo asignacion presupuestaria yaiéndde cuentas para la ejecucion de
las politicas dirigidas a reducir los embarazos en adolescentes, garantizando la igualdad de
oportunidades y promover la sexualidad sana, placentera y responsable”.

En 2011, alrededor de 12.000 adolesced&egntre 13 y 19 afios, recibieron servicios de
atencion de embarazo en la Maternidad Nuestra Sefiora de la Altagracia, la principal del pais. Esto
representd el 31 % del total de embarazadas atendidas en ese centro de salud, segun cifras citada
por la catera de Economia.

Los embarazos en adolescentes representan la tercera causa de muerte materna en el pais
aunque Barinas asegurd que han disminuido con relacion a otros afios. Subrayd que "las jovencitas
en esa edad bioldgica que asistenradéernidad no estaban aptas para un embarazo".

El estudio realizado porBID (2011), sefiala que un gran numero de embarazos
adolescentes no se produce de manera accidental y tienen como objetivo acelerar el abandono de
sistema educativo.

En una encuesta realizada a 108 mujeres en Paraguay {2B&f)para determinar las
causas del abandongoelar, se reportgue ninguna de las jovenes que tuvieron hijos antes de
terminar su educacigintentaron evitar @n anticonceptivosusembarazo'Todas ellas sabian los
medios para evitarlo, lo que demuestra que muchas veces no se eludia e incluso era planeado, par:
asi tener una excusa para abandonar la escuela y conseguir tener un plan de vida", indicé a Efe
NéaslundHadle(2011) unade las responsables del estudio.

Las organizaciones sefialaron que el pais cuenta con el marco legislativo y politico para
prevenir el embarazo en adolescentes y que el Estado asumid varios compromisos nacionales e
internacionales para mejorar esta situacion.

Recordiron, ademas, que Republica Dominicana esta entre los 5 paises de América Latina y
el Caribe con mayor tasa de natalidad entre adolescentes, con 98 casos por cada 1.000 mujeres entr
15y 19 afios, una cifra solo inferior a la de Nicaragua.

Lasagencias de la ON(2014, manifestaron la urgencia de posicionar el tema en la agenda
nacional durante la inauguracion del taller "Uso de las redes sociales para la prevencion del
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embarazo en adolescentes”. "El embarazo en adolescentes es un mecanmspnoddecion de
pobreza, que impacta de manera negativa la calidad de vidaad®léscente en sus diferentes
ambitos y que limita la insercién oportuna en el sisteduativo y el mercado laboral."

Después de la revision de la literatura que confoilnmaarco tedrico, hemos llegaddormuar los
siguientes objetivos:

5.6. Objetivo general:

Describir las condiciones psicosociales y psicoeducativas que aumentan la probabilidad de
embarazos en adolescentes en el municipio de La Romana)iBepDbminicana.

5.7. Objetivos Especificos:

7 Validar el cuestionario de causas psicosociales y psicoeducativas que afectan el
embarazo adolescent&n concreto estudiar la valideiactorial y la fiabilidad en contexto
Dominicano

1 Estudiar lasrelaciones de los factores del cuestionario de causas psicosociales y
psicoeducativas que aumentan la probabilidad de embarazos y los factores sociodemograficos
recogidos de las adolescentes de La Romana. Analisis diferenciales.

7 Predecir la probabilidad dembarazo en base a los factores sociodemograficos,
psicosociales y psicoeducativos.
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CAPITULO VI. DESARROLLO MET ODOLOGICO
6.1. Problema de estudio

Las repercusiones sociales que representa el embarazo en adolescentes difiere de un contexic
a otro, es asi porque la cultura, el nivel escolar, la educacién, el desarrolecmuimico y sobre
todo lo que se esta haciendo para la proteccidon de nifii@s, yiadolescentes en materia legal es un
problema de vital importancia en el pais, debido a que no solo repercute en un problema psicoldgico
para la adolescente embarazada y su familia, sino también, en lo que respecta a lo organico o fisico
para la joven

En nuestro contexto (Republica Dominicana), el aumento de embarazo en adolescentes es
cada vez mayor y pese a la problematica, los organismos que tienen que trabajar para la prevencién
del mismo, no difunden la safente informacion que traten sobre los temas de comportamiento
sexual y la salud reproductiva en los (as) adolescentes. No se cuenta con una intensa campafia qu
prevenga el embarazo adolescente a través de los medios de comunicacion y mucho rasnos en |
escuelas.

Entre las razones que motivaron la realizacion de esta investigacion es la preocupacion
alarmante del aumento del embarazo en adolescentes, la falta de educacion sexual en las (los)
jovenes por parte de los padres y profesores para quenseeBta situacion. Por tal motivo, nos
planteamos lo siguiente:

¢, Cuales son las condiciones psicosociales y psicoeducativas que causan el embarazo de
adolescentes?

6.2. Disefio metodoldgico.
6.2.1. Paradigma en que se sitda la investigacion.

Existen diferentes tipos de investigacion y de disefios metodologicos que utilizan
investigaciones con metodologias cualitativas y cuantitativas. Para nuestra investigacion hemos
seleccionado el disefio de investigacion transvedsgcriptiva, expodiacto cuyo objetivo es
describir las condiciones psicosociales y psicoeducativas que causaron el embarazo o no embarazc
en adolescentes en el municipio de La Romana usando técnicas metodoldgicas para obtener los
datos en profundidad respecto a la problem&ticavestigacion.

Usamos un estudio no ex