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Glosario

APS: Atencion primaria de salud.

CURE: Centro Universitario Regional Este.

IVE: Interrupcion voluntaria del embarazo.

MAC: Métodos anticonceptivos.

MSP: Ministerio de Salud Publica.

OMS: Organizacién Mundial de la Salud.

SciELO: Scientific Electronic Library Online.

SINAdI: Sistema Nacional de Informacion del Ministerio de Salud.
SSyR: Salud Sexual y Reproductiva.

UDELAR: Universidad de la Republica.



Introduccion

El presente proyecto de investigacion fue elaborado por 5 estudiantes
pertenecientes a la Universidad de la Republica, Facultad de Enfermeria, Plan de
Estudios 2016, generacion 2019 del Centro Universitario Regional Este (CURE),
sede Rocha.

El embarazo en adolescentes es un tema relevante de salud mundial. Al afio se
presentan aproximadamente 16 millones de nacimientos en mujeres de entre 15-19
afos y 1 millén en menores de 15 anos, la mayoria en paises de bajos y medianos
ingresos.’

En cuanto a los abortos legales, cada afo se provocan cerca de 73 millones a nivel
mundial.?

En las adolescentes, la decisidén de interrumpir un embarazo tiene caracteristicas
especificas del momento de su vida. La adolescencia no es una etapa homogénea y
la disponibilidad de recursos cognitivos, sociales y emocionales varia dependiendo
de la edad, las condiciones socioecondémicas, educativas y familiares del
adolescente.

Se considera que el presente proyecto de investigacion tiene relevancia a nivel
poblacional, educativo y de salud uruguaya ya que los embarazos no deseados
implican una fragilizacién de los aspectos biopsicosociales de las adolescentes.

A lo largo de nuestra formacion profesional, hemos participado en diversas
instancias practicas vinculadas con la salud sexual y reproductiva (SSyR) en la
adolescencia, donde se han observado distintos escenarios asociados al embarazo

adolescente, asi como los procesos de interrupcion voluntaria del embarazo (IVE).

Planteamiento del Problema

La adolescencia es una etapa de transicion vital caracterizada por importantes
cambios fisicos, emocionales y sociales. Durante este periodo, comienzan a vivir su
sexualidad en contextos que, en ocasiones, estan marcados por la desinformacion,
la presion social, la desigualdad y la falta de acceso a servicios de salud. Esto
puede llevar a embarazos no intencionados, una situacion que genera un fuerte
impacto en la vida de las adolescentes, especialmente cuando se encuentran en
contextos de vulnerabilidad.

En Uruguay, si bien la Ley N.° 18.987 garantiza el acceso al IVE hasta las 12

semanas de gestacion o 14 semanas en casos particulares, asegurando su acceso



en condiciones seguras dentro del sistema de salud.® La realidad muestra que
muchas adolescentes que solicitan el IVE lo hacen en contextos complejos, donde
intervienen diversos factores sociodemograficos como el nivel educativo, el entorno
familiar, la situacién econémica y el acceso desigual a la informacion y los servicios
de salud.

Desde la perspectiva de la licenciatura en enfermeria, el abordaje integral de la
salud sexual y reproductiva de adolescentes implica no solo brindar cuidados
técnicos y clinicos, sino también desempeiiar un rol clave en la promocion de
derechos, la educacion para la salud, la escucha activa y el acompafamiento
respetuoso en procesos sensibles como la decision de interrumpir un embarazo. El
personal de enfermeria esta en una posicion estratégica para identificar factores de
riesgo, detectar situaciones de vulnerabilidad y contribuir a generar entornos de
atencion seguros y libres de juicio.

Durante el desarrollo de las practicas en diversas unidades curriculares, hemos
observado que en el centro de primer nivel de atencion de Maldonado existe una
presencia significativa de adolescentes que acceden al procedimiento de IVE, pero
existe escasa informacién sistematizada sobre sus caracteristicas
sociodemograficas. Esta falta de conocimiento limita la capacidad del equipo de
salud, en particular del personal de enfermeria para disefiar estrategias de
prevencion, atencidén y acompanamiento adecuadas.

Frente a esta realidad, surge la necesidad de investigar qué factores
sociodemograficos presentan las adolescentes que solicitan la IVE en dicho centro
de salud, durante el periodo de agosto a noviembre de 2025. Comprender estos
factores permitira fortalecer el rol del personal de enfermeria en la atencion primaria,
promoviendo intervenciones mas efectivas, humanas y centradas en los derechos

de las adolescentes.

Pregunta Problema
¢ Qué factores sociodemograficos presentan las adolescentes de 15 a 19 afios que
solicitan la IVE en un centro de atencién de primer nivel de Maldonado, entre agosto

y noviembre de 20257

Palabras claves
Aborto legal, embarazo adolescente, salud sexual y reproductiva, adolescentes,

factores sociodemograficos, derechos sexuales y reproductivos.



Antecedentes

Para la construccion de los antecedentes se realizd una revisidn bibliografica
utilizando bases de datos académicas como Scientific Electronic Library Online
(SciELO) y Google académico. La busqueda se llevé a cabo entre marzo y abril de
2025, incluyendo articulos publicados en los ultimos diez afos (2015-2025). Se
priorizaron investigaciones de caracter local (Uruguay) e internacional (Espafa). Se
incluyeron unicamente articulos disponibles en espafol. Los criterios de inclusién
fueron estudios centrados en adolescentes que acceden a la interrupcién voluntaria
del embarazo, con analisis de factores sociodemograficos. Se excluyeron articulos
que abordan exclusivamente aspectos clinicos o legales sin referencia a las
caracteristicas sociodemograficas de las adolescentes. Para la realizacién de las
palabras claves se utilizé el buscador descriptores en ciencias de salud (DeCS).

El interés central es comprender el perfil sociodemografico de las adolescentes que
acceden a interrumpir un embarazo, no solo dimensionar el fendmeno, sino también
orientar politicas publicas y estrategias de prevencién mas eficaces y adaptadas a
sus realidades.

Diversos estudios internacionales y nacionales han abordado el fenémeno del
embarazo en adolescentes y su relacion con factores sociodemograficos.

Si bien existen registros sobre IVE, a nivel nacional, son escasos los estudios que
analizan con profundidad el perfil sociodemografico de las adolescentes que
acceden a este procedimiento. Esto hace necesario realizar investigaciones que
permitan caracterizar esta poblacién, con el fin de generar a nivel nacional
estrategias que contribuyan a la prevencion de embarazos no deseados en
adolescentes, para abordar de manera integral y que den respuesta a las
necesidades reales de dicha poblacion.

A nivel internacional, un informe titulado “interrupcion voluntaria de embarazo” en
2023, elaborado por el Ministerio de Sanidad de Espafia registré un total de 103.097
interrupciones voluntarias del embarazo, lo que representa un incremento del 4,8 %
respecto al afio anterior. La tasa de incidencia aumenté en todos los grupos de
edad, especialmente en el grupo de 19 afos y menos.

En el grupo de adolescentes de 15 a 19 afos, se registraron un total de 10.619
solicitudes de (IVE). En cuanto a la situacion de convivencia con hijos, 328
adolescentes conviven en pareja, 354 lo hacian con padres o familiares, mientras

que 41 declararon vivir solas y 13 con otras personas.



En cuanto a nivel de instruccién, 63 adolescentes son analfabetas o no cuentan con
estudios, 1.848 tienen primaria completa, 4.937 culminaron la secundaria, 3.416
alcanzaron el nivel de bachillerato y 268 cuentan con estudios universitarios.
Segun el N° de IVE previos, 9.368 adolescentes no contaban con IVE previos, con
un IVE previo 1.099, con dos IVE previos 126, tres IVE 15, cinco o mas IVE 1.
Respecto a los métodos anticonceptivos (MAC), 243 adolescentes utilizaban
métodos naturales, 3.719 de barrera, 41 utilizaban métodos mecanicos, 1.079
hormonales, otros 271 y 4.691 adolescentes no utilizaron MAC.

El tipo de Centro de Salud donde se realizo la interrupcién fue de 8.596 en
prestadores privados y 2.023 publicos 4

A continuacion, se presenta una investigacion a nivel nacional que aportd datos
relevantes sobre los factores sociodemograficos de la poblacién adolescente que
accede al IVE.

La Licenciada en Psicologia Maria Luisa ltuarte realizé una tesis titulada,
“Adolescentes e interrupcion voluntaria de embarazo” fue llevada a cabo en el
departamento de Montevideo - Uruguay, en el ano 2018. La finalidad del mismo fue
analizar las experiencias subjetivas de las adolescentes que decidieron abortar en el
marco de los servicios de IVE en Montevideo, Uruguay, desde las perspectivas de
las propias adolescentes.

Los resultados de esta investigacidn arrojaron que ante la constatacién del
embarazo la mayoria de las adolescentes manifestaron sentimientos y reacciones
negativas ya que fueron eventos no esperados.

Los principales motivos para interrumpir el embarazo fueron la edad temprana, la
imposibilidad econémica, la continuidad en los estudios, el no sentirse preparadas
emocional y psicolégicamente para tener un hijo, y el embarazo producto de una
relacion de pareja reciente o no estable. °

Resulta relevante para esta investigacion conocer la estadisticas a nivel nacional
sobre IVE, por lo cual se realiza una sintesis de informacion disponible a través del
Ministerio de Salud Publica (MSP).

En el afio 2012 en Uruguay se aprobo la ley 18.987, esta reconoce a las mujeres
como sujetos con derecho a decidir sobre su propia sexualidad y reproduccion,
convirtiendo a Uruguay en uno de los pocos paises de América Latina en legalizar el

aborto para las mujeres y asegurar su acceso a los servicios de salud.



Desde entonces hasta la actualidad, el afio 2023 segun registros del Sistema
Nacional de Informacion (SINAdI) del MSP, fue el afio con mayor incidencias de
abortos con un total de 10.898 abortos legales en Uruguay, siendo 5.720 de
prestador de salud privado y del prestador publico 5.178. La gran mayoria en >20
anos (9.567) y en <19 afos (1.331). La cantidad de IVE en adolescentes en el afio
2023 por grupo etario, se produjeron 59 abortos en <15 afios y 1.279 entre 15-19
anos. °

Segun Leonel Briozzo, profesor grado 5 de la Catedra de Ginecotocologia de la
Facultad de Medicina de la Universidad de la Republica y exsubsecretario de Salud
Publica, menciona el hecho de que el numero de abortos haya aumentado en 2021
y 2022 puede deberse a que “se esta fallando en las politicas publicas globalmente”
en materia “de educacion y en anticoncepcién”, o a la “falta de medidas de
mitigacién adecuadas para las poblaciones mas vulneradas” ante la “crisis
economica, social y psicoldgica que se vivid durante la pandemia”. *

El primer nivel de atencion en salud juega un rol fundamental en la prevencién y
manejo de los embarazos en adolescentes. El mismo es el primer punto de contacto
del sistema de salud con la comunidad, y es clave para la implementacion de
estrategias de educacion sexual, planificacion familiar y apoyo en la toma de
decisiones. Sin embargo, aun persisten desafios en cuanto a la capacitacién de los
profesionales de la salud, la accesibilidad y la calidad de los servicios ofrecidos, y la

adaptacion de las intervenciones a las necesidades especificas de las adolescentes.

Justificacion

Las estadisticas mundiales y nacionales antes expuestas dejan en evidencia la
problematica de los embarazos adolescentes no deseados y en consecuencia la
incidencia de IVE. Esto remarca la importancia de mejorar las estrategias de
atencion y la educacion en SSyR en adolescentes. En el afio 2023 se reportaron en
los primeros cinco meses 31 embarazos en menores de 15 afios, esto implica una
vulnerabilidad de los derechos de los y las adolescentes, siendo esto de gran
relevancia social y sanitaria.’

El embarazo en la adolescencia continua siendo un determinante de vulnerabilidad,
ya que limita oportunidades de desarrollo, dificultades en la continuidad de estudios

y también implica un riesgo para la diada materno-infantil.



Esta investigacion se propone estudiar los determinantes sociodemograficos que
estan relacionados en la decision de interrumpir un embarazo de manera voluntaria,
con el fin de conocer las variables que inciden en esta eleccién.

Los resultados permitiran caracterizar el perfil de las adolescentes que acceden al
IVE, facilitando la implementacion de estrategias de prevencion, promocion y
educacion sobre SSyR y derechos con un enfoque desde el primer nivel de
atencion.

Desde la perspectiva del ejercicio profesional en enfermeria, la educacion se
reconoce como una herramienta fundamental para favorecer que las futuras

generaciones puedan tomar decisiones de manera libre, consciente e informada.

Marco teoérico

La interrupcién voluntaria del embarazo (IVE) es la terminacién de la gestacion
facilitada por personal idoneo, que cuenta con la voluntad de la mujer, usando
técnicas y criterios de calidad que garanticen la seguridad del procedimiento, en
instituciones de atencion integral del Sistema Nacional Integrado de Salud. En
Uruguay este derecho esta amparado por la ley N° 18.987 que garantiza el derecho
al IVE dentro de un marco legal seguro, Decreto reglamentario N°375/2012,
normativa vigente desde el afio 2012.

El IVE en adolescentes es un fendmeno complejo que involucra no solo aspectos
bioldgicos y psicoldgicos, sino también, los factores sociodemograficos que
condicionan tanto la vivencia del embarazo como la decision de interrumpirlo. 8

La adolescencia es definida como el periodo comprendido entre 10 y 19 anos, es
una etapa compleja de la vida, marca la transicion de la infancia al estado adulto,
con ella se producen cambios fisicos, psicoldgicos, biologicos, intelectuales y
sociales. Se clasifica en adolescencia precoz o temprana de 10 a 14 afios y tardia
entre 15y 19 afios de edad. ®

La desicion de interrumpir un embarazo en esta etapa de la vida, como puede ser la
incompatibilidad de la maternidad temprana con los proyectos personales, la
vulnerabilidad social, las dificultades econdmicas, la falta de apoyo familiar o
embarazos producto de situaciones de violencia sexual. 1

El inicio de la actividad sexual, que en muchos casos ocurre a edades tempranas,
esta condicionado por el entorno sociocultural, la disponibilidad de informacion

adecuada y las dinamicas familiares. "



En este contexto, resulta fundamental considerar el rol de los MAC, definidos como
técnicas, dispositivos 0 medicamentos para prevenir embarazos no deseados y
enfermedades de transmisién sexual.

El acceso efectivo a MAC seguros y adecuados es clave para el ejercicio pleno de
los derechos sexuales y reproductivos. Sin embargo, cuando existe falta de
informacion, dificultades de acceso o uso inadecuado de estos métodos, aumenta
significativamente el riesgo de embarazos no planificados. De este modo, la
ausencia o el mal uso de los mismos se relaciona directamente con una mayor
demanda de IVE."?

Finalmente, la incidencia de IVE en la adolescencia constituye un indicador
relevante para analizar el impacto de las politicas publicas, el acceso a la educaciéon
sexual integral y la efectividad de las estrategias de prevencién de embarazos no
deseados.™

Es importante analizar los factores sociodemograficos que intervienen en este
proceso, estos son caracteristicas que permiten describir a una poblacién o grupo
especifico. Entre ellos se encuentran la edad que refleja el momento del ciclo vital
en el que se encuentra un individuo, influyendo en sus necesidades, intereses y
comportamientos.' El nivel de instruccion alcanzado condiciona el acceso a
oportunidades, el saber tomar decisiones informadas y la inclusion en el mercado
laboral. La situacién laboral, es decir, si una persona se encuentra empleada,
desempleada o fuera del mercado de trabajo, afecta tanto su estabilidad econdmica
como su bienestar general."

El estado civil, condicion de cada persona en relacion con los derechos y
obligaciones civiles, ya sea solteria, matrimonio, divorcio o viudez, puede modificar
profundamente la dinamica de vida y los entornos de apoyo. '®

Por su parte, el lugar de residencia, es la ubicacion geografica de las mujeres en las
grandes ciudades tiene una amplia gama de alternativas para optar por habitos,
actitudes, conductas o0 modos de vida ya sea en zonas urbanas o rurales, influye
directamente en el acceso a servicios de salud, educacion y empleo."”

Finalmente, la estructura familiar, entendida como la organizacién y composicién del
nucleo familiar, define roles, responsabilidades y redes de apoyo que inciden de
manera significativa en las decisiones y condiciones de vida de los adolescentes."®
De este modo las caracteristicas sociodemograficas constituyen determinantes

clave en el comportamiento reproductivo de las y los adolescentes, estos no solo
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influyen en las decisiones reproductivas, sino también en el acceso a los servicios
de salud, la adherencia a los controles médicos y la capacidad de tomar decisiones
informadas.

Con el paso de los afos e investigaciones realizadas han llegado a la conclusion
que los factores mas influyentes en los embarazos adolescentes son, inicio sexual
precoz, educacion, la familia, vinculo social y la vision distorsionada de la
maternidad como sentido de pertenencia.'®

La decisién que tome una adolescente de interrumpir o continuar con un embarazo
siempre tendra consecuencias para su vida futura.

En este sentido, la Atencién Primaria de Salud (APS) cumple un papel central, ya
que promueve un enfoque integral, accesible y continuo en la atencién de la salud.
Desde la APS enfermeria cumple un rol esencial en la promocién, prevencion y
atencion directa de las personas, asi como en la construccion de vinculos de
confianza en la comunidad. En el contexto de la salud sexual y reproductiva las y
los profesionales de enfermeria, participan en la promocién de derechos sexuales y
reproductivos, la deteccidn precoz de situaciones de vulnerabilidad, la derivacion
oportuna a otros niveles de atencion cuando es necesario y el acompanamiento
respetuoso en el proceso de IVE. La enfermeria, a través de una practica basada en
el cuidado integral y la perspectiva de derechos, contribuye de manera significativa
a la construccion de una atencién de calidad, humanizada y centrada en las

necesidades especificas de las y los adolescentes.
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Objetivo general

Conocer los factores sociodemograficos que presentan las adolescentes de 15 a 19

afos, que acceden a realizarse una interrupcion voluntaria del embarazo en un
centro de primer nivel de atencion en el periodo comprendido entre

agosto-noviembre de 2025.

Objetivos especificos

- Identificar el perfil sociodemografico de las adolescentes.

- Conocer la relacién entre el nivel educativo y la decision de acceder al IVE en
adolescentes.

- Analizar la influencia de factores socioeconémicos en la decision de las

adolescentes gestantes de recurrir a IVE.

- Identificar el contexto familiar de las adolescentes gestantes y su influencia (apoyo

o rechazo) en la decision de IVE.
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Definicidon operacionales

Tabla N°1: Definicidn operativa de variable factores sociodemograficos

Variable:

Factores Sociodemograficos

Definicidon conceptual: Se entiende por factores
sociodemograficos aquellas caracteristicas

sociales y demograficas que permiten describir y
clasificar a una poblacién, tales como edad, nivel
educativo, estado civil, ocupacion, entre otros.

Dimension c Tipo de . Instrumento de Escala de
oncepto . Indicador L .
es variable medicién medicion
Se refiere al | Cuantitat Edad en Cuestionario 1.15
tiempo iva afos sociodemografico 2.16
transcurrido | discreta | cumplidos 3. 17
desde el 4.18
nacimiento 5.19
de la usuaria
Edad hasta el
momento de
la
recoleccion
del dato,
expresado
en anos
cumplidos.
Corresponde | Cualitativ | Ultimo nivel Cuestionario 1. Analfabeto
al ultimo a, educativo | sociodemografico 2. Primaria
grado o nivel | ordinal. cursado y incompleta
de estudios aprobado. 3. Primaria
Nivel de formales completa
instruccion | aprobados 4. Secundaria
por la incompleta
usuaria. 5. Secundaria
completa
6. Terciario
Grupo de | Cualitativ [ Numero de Cuestionario 1. Unipersonal
personas a, personas | sociodemografico | 2. Nuclear sin
que habitan | nominal que hijos
Nucleo en una conforman 3. Nuclear con
familiar misma el hogar. hijos
vivienda y 4. Nuclear
estan monoparental
relacionadas 5. Nuclear
entre si por compuesto
lazos de
parentesco
(padres,
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hijos,

hermanos,
pareja),
compartiend
o
responsabili
dades
econdmicas
y
domésticas.
Condiciéon | Cualitativ | Estado legal Cuestionario 1. Soltera
de cada a o forma de | sociodemografico | 2. Union libre
persona en | nominal | una persona 3. Casada
Estado civil relacion con en términos 4. Divorciada
los derechos de su 5. Viuda
y relacion
obligaciones conyugal.
civiles
Actividad Cualitativ | Clasificacié Cuestionario 1. Estudiante
que a, n segun sociodemografico | 2. Empleado
Ocupacion | desempefa. | nominal expresion 3.Desemplead
del o]
personal. 4.Pensionista
Corresponde | Cualitativ | Zona donde Cuestionario 1. Urbano
Lugar de a!I _Iugar de a, reside la | sociodemografico | 2. Suburbano
residencia vivienda de | nominal persona. 3. Rural
las usuarias.
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Tabla N°2: Definicidon operativa de variable interrupciéon voluntaria de embarazo

Variable:

Interrupcion voluntaria del embarazo

Definicion conceptual: La Interrupcién Voluntaria

del Embarazo (IVE) es el procedimiento
multidisciplinario mediante el cual una persona
gestante decide, de forma autébnomay
consciente, finalizar un embarazo no deseado
dentro de un marco legal y sanitario establecido.

Dimensiones | Concepto Tlp_o de Indicador Instrum.er']'to de Escala
variable medicion
Métodos Utilizacion | Cualitativa Tipo de Cuestionario 1. Ninguno
. . de MAC. nominal. MAC sociodemografico 2. Barrera
anticonceptiv
oS empleado 3.Hormonales
4. Otros
Eleccion | Cualitativa | Decision de Cuestionario 1. Fallo de
realizada | nominal. interrumpir | sociodemografico MAC.
por un un 2. Situacion
individuo embarazo econodmica.
ante una de forma 3. Influencia
situacion. voluntaria familiar o de
Decision especifica la pareja.
4. Proyectos
de vida
5. Relaciones
sexuales
forzadas.
6. Otros
Comienzo | Cuantitativ Edad Cuestionario 1. 12 anos
de a discreta | promedio de | sociodemografico | 2. 13 afos
Edad de actividad la primera 3. 14 anos
inicio de sexual relacion 4. 15 anos
actividad sexual 5. 16 anos
sexual 6. 17 anos
7. 18 anos
8. 19 anos
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Disefo metodoloégico

El presente estudio es de enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo y de corte
transversal. Busca identificar y describir los factores sociodemograficos presentes
en adolescentes que acceden al IVE, durante el periodo agosto-noviembre de 2025
en un centro de atencion primaria en salud de Maldonado.

Descriptivo, porque su objetivo principal es identificar y caracterizar los factores
sociodemograficos presentes en las adolescentes que acceden al IVE. No se busca
establecer relaciones causales ni probar hipotesis, sino describir como es una
determinada realidad en funcion de variables observables y medibles.

Un estudio de corte transversal se realiza en un momento o periodo especifico de
tiempo. En este caso, se recogeran los datos entre agosto y noviembre de 2025,
permitiendo visualizar la situacion sociodemografica de las adolescentes que

acceden al IVE en ese lapso.

Universo, poblacion y muestra

Universo:

El universo de estudio esta conformado por adolescentes de entre 15y 19 afios que
solicitan y/o acceden al IVE en un Centro de Atencion Primaria de Salud en
Maldonado, durante el periodo del estudio.

Particularmente en el servicio de IVE de dicho centro, este brinda atencion de lunes
en el horario de 07:00 a 13:00 hs, martes de 13:00 a 18:00 hs y jueves de 13:00 a
19:00 hs.

Poblacién:

La poblacidn accesible para este estudio esta compuesta por adolescentes de entre
15 y 19 afios que inician o completan el proceso de IVE en el Centro de Atencion
Primaria de Salud en Maldonado, durante el periodo comprendido entre agosto y
noviembre de 2025. Esta poblacion representa el grupo con el que efectivamente se
puede trabajar en el marco de este estudio, ya que se encuentran dentro del area

geografica e institucional en que se desarrollara la investigacion.
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Criterios de inclusion:
e Tener entre 15y 19 afos de edad.
e Haber accedido al servicio de IVE en el Centro de Atencién Primaria de Salud
en Maldonado durante el periodo del estudio.
e Aceptar participar voluntariamente en la investigacion.

e Firmar el consentimiento informado.

Criterios de exclusion:
e Adolescentes que presenten dificultades para la comunicacién o comprensién
verbal y lectora que dificulten la adecuada realizacion de la encuesta.
e Situaciones en que el equipo de salud determine que la participacion pueda
representar un riesgo emocional o psicolégico para la adolescente.

e Negativa a participar de la encuesta.

Muestra:

Se emplea un muestreo no probabilistico por conveniencia, conformado por
adolescentes que accedan al servicio de interrupcién voluntaria del embarazo (IVE)
durante el periodo de recoleccion de datos (agosto a noviembre de 2025) y que
cumplan con los criterios de inclusién establecidos. Ante la ausencia de registros
estadisticos previos que permitan estimar la cantidad de usuarias que acceden al
servicio en dicho centro de salud, no es posible determinar de forma anticipada un
tamano muestral adecuado.

La eleccidn de este tipo de muestreo se fundamenta en la naturaleza exploratoria y
descriptiva del estudio, asi como en la viabilidad operativa y la accesibilidad directa
a la poblacion durante el periodo definido. Dado que se trabajara con las
adolescentes que efectivamente concurran al servicio y consientan su participacion,
esta estrategia resulta apropiada para abordar el fenémeno dentro del marco
institucional y los recursos disponibles.

Sin embargo, se reconocen las limitaciones metodolégicas asociadas al muestreo
no probabilistico, entre las que se destacan la falta de aleatoriedad, que impide
asegurar la representatividad de la muestra; el posible sesgo de seleccion, ya que
las participantes podrian no reflejar las caracteristicas del conjunto total de
adolescentes que acceden al IVE en otros contextos 0 momentos; y la restriccion
para generalizar los resultados, los cuales deben interpretarse exclusivamente

dentro del contexto especifico del estudio. A pesar de estas limitaciones, el
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muestreo por conveniencia se considera pertinente para estudios descriptivos de
caracter exploratorio, ya que permite generar informacion inicial relevante sobre la

poblacion de estudio.

Plan de Tabulacion:

Con el fin de analizar los factores sociodemograficos asociados al IVE en poblacién
adolescente, se propone un plan de tabulacion basado en el cruce de variables
mediante tablas bivariadas y el uso de representaciones graficas a través de la
herramienta excel. Se utilizaran frecuencias y porcentajes para describir las
distribuciones de las variables en cada categoria, permitiendo una visualizacion
clara de los patrones en la poblacion de estudio.

A continuacion, se presenta una descripcion del estilo grafico seleccionado para
cada dimension a representar:

Los datos procesados en la tabla N°1 de variables (Ver apéndice N°1), seran
representados graficamente de la siguiente manera, las variables edad, nivel de
instruccion, nucleo familiar, ocupacion, lugar de residencia, MAC, decision e inicio
de actividad sexual se ilustraran mediante un grafico de barras. Por otra parte, la
variable estado civil sera representada mediante un grafico de pastel.

Respecto al analisis bivariado, la tabla N°10 relacién entre estado civil y motivo de
decision de IVE (Ver apéndice N°2), se representara con un grafico de barras
agrupadas. La tabla N°11 asociacion entre nivel de instruccioén y uso de MAC (Ver
apéndice N°3) también sera visualizada mediante un grafico de barras agrupadas.
La tabla N°12 (Ver apéndice N°4) de relacion entre edad y motivo de decision de
IVE se presentara mediante un grafico de barras agrupadas o, en caso de
observarse una tendencia, a través de un grafico de lineas.

La tabla N°13 relacion entre nivel de instruccidén y motivo de decisién de IVE (Ver
apéndice N°5) se ilustrara con un grafico de barras agrupadas.

Por ultimo, la tabla N°14 de factores socioeconémicos y decision de IVE (Ver

apéndice N°6) sera representada con un grafico de barras agrupadas.

En cuanto al manejo de datos incompletos, se establecera un criterio de inclusion
minimo: los cuestionarios que presenten mas del 20% de los items sin respuesta
seran descartados del analisis. Este umbral del 20% significa que si el cuestionario

tiene mas de una quinta parte de las preguntas sin responder, no sera considerado

18



en el analisis porque se considera que la cantidad de datos faltantes es demasiado
alta como para que los resultados sean fiables.

Aquellas que tienen mayor al 20% de respuestas completas, seran analizadas
normalmente, mientras que las variables con respuestas faltantes no seran
analizadas.

El numero de casos validos para cada categoria analizada sera claramente indicado
en los resultados, es decir, se especificara cuantos participantes aportaron datos
completos para cada variable, lo cual ayuda a mantener la transparencia sobre la
cantidad de datos analizados.

Este plan de tabulacion permite organizar de forma sistematica los datos obtenidos
a través de las encuestas semiestructuradas con preguntas cerradas, permitiendo
identificar patrones, similitudes y diferencias en relacién con los factores
sociodemograficos presentes en las adolescentes.

Los hallazgos facilitaran la formulacion de politicas publicas mas efectivas,

adaptadas a las necesidades especificas de esta poblacion.

Procedimiento

Para llevar a cabo esta investigacion, se elaboraron diferentes herramientas
metodoldgicas disefiadas para dar respuesta a los objetivos de esta investigacion y
adecuadas al perfil de la poblacion. Estas incluyen, nota de autorizacion al Centro

de Salud, instrumento de recoleccién de datos, y consentimiento informado.

Nota de autorizacién

Para poder llevar a cabo esta investigacion se elaboré una nota de autorizacién
dirigida a las autoridades responsables del Centro de Atencion Primaria de Salud en
Maldonado. En la misma se expone el objetivo general de la investigacion, el
universo de estudio, la metodologia propuesta y los tiempos de ejecucion.
Asimismo, se garantizo el respeto por los principios éticos que rigen la investigacion
en salud, especialmente en lo que refiere a la confidencialidad y la proteccién de los
derechos.

La nota sera entregada formalmente a la direccion del centro de salud, con el fin de
obtener la autorizacidn institucional necesaria para el desarrollo de la investigacion

en sus instalaciones. (Ver apéndice N°7)
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Instrumento de recoleccion de datos (encuesta)

El instrumento de recoleccion de datos es una encuesta semiestructurada de tipo
descriptivo, especificamente de autoadministracion con preguntas cerradas y
algunas semi abiertas, organizadas en secciones tematicas que abordan aspectos
sociodemograficos.

El instrumento esta organizado por secciones:

- Seccién 1y 2 (Informacién general y familiar): recoger datos demograficos y de
contexto social.

- Seccion 3 (SSyR): obtener informacion sobre comportamientos sexuales y uso de
MAC.

- Seccidn 4 (Decision de IVE): explorar las causas detras de una decision
especifica, en este caso, la interrupcién del embarazo.

La confidencialidad de los datos recolectados en este proyecto de investigacion
seran estrictamente resguardados. Toda la informacion proporcionada por las
participantes sera almacenada en una base de datos de Excel, en la cual no se
incluira nombres ni otros datos que permita identificar directamente a las
participantes. El archivo estara protegido con contrasefa y accesible unicamente

para el equipo de investigacion (Ver apéndice N°8).

Consentimiento informado

Se elabord un consentimiento informado como parte del compromiso ético que
orienta esta investigacion, dirigido a las adolescentes. Este documento fue
redactado en un lenguaje claro, accesible y adaptado a la edad de las participantes,
con el objetivo de asegurar una comprensién adecuada de los propdsitos de la
investigacion, asi como la confidencialidad de la informacion proporcionada.

El consentimiento informado incluy6 también, la afirmacion del caracter voluntario de
la participacion y la posibilidad de retirarse en cualquier momento sin
consecuencias.

La firma del documento es un requisito previo a la participacion en la investigacion,
respetando los principios de autonomia, beneficencia y no maleficencia. (Ver

apéndice N°9)
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Trabajo de campo
Una vez obtenida la autorizacién institucional, se procedera a la recoleccion de

datos de forma presencial en las instalaciones del centro. La recoleccién se
realizara mediante encuesta semiestructurada, en espacios destinados para
garantizar privacidad, seguridad y confidencialidad.

Para asegurar la recoleccion de datos del trabajo de campo, el equipo de
investigacion se dividira en subgrupos semanales. Cada subgrupo estara
conformado por dos estudiantes, quienes se alternaran semanalmente en el
acompanamiento de las jornadas de atencion del servicio IVE, que funciona los dias
lunes en el horario de 07:00 a 13:00 hs, martes de 13:00 a 18:00 hs y jueves de
13:00 a 19:00 hs. En caso de no poder asistir de forma presencial a las jornadas de
atencion del servicio IVE, esas usuarias quedaran fuera de la muestra. Al finalizar
cada semana, los subgrupos realizaran registros de campo y compartiran los
avances en reuniones de retroalimentacion.

Esta modalidad permitira una presencia constante del equipo durante todo el
periodo de recoleccion de datos, facilitando la sistematizacion organizada de la

informacion y el seguimiento ético y metodolégico de la investigacion.
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Apéndices

N°1: Tabla de dimensiones N°1 a la N°9

N° de

tabla Independientes

Variables

Edad

Nivel de

instruccion

Nucleo familiar

Estado civil

Ocupacion

Lugar de

residencia

Uso de MAC

Edad de inicio

de actividad

sexual

Tipo de

variable

Cuantitativa

discreta

Cualitativa

ordinal

Cualitativa

nominal

Cualitativa

nominal

Cualitativa

nominal

Cualitativa

nominal

Cualitativa

nominal

Cuantitativa

discreta

Escala de medicion

1.15
2.16
3.17
4.18
5.19

1. Analfabeto
2. Primaria incompleta
3. Primaria completa
4. Secundaria incompleta
5. Secundaria completa
6. Terciario

1. Unipersonal
2. Nuclear sin hijos
3. Nuclear con hijos
4. Nuclear monoparental
5. Nucleo compuesto

1. Soltera
2. Uniodn libre
3. Casada
4. Divorciada
5. Viuda

1. Estudiante
2. Empleado
3. Desempleado
4. Pensionista

1. Urbano
2. Suburbano
3. Rural

1. Ninguno
2. Barrera
3. Hormonales
4. Otros

. 12 anos
. 13 anos
. 14 anos
. 15 anos
. 16 anos
. 17 anos
. 18 afnos
. 19 anos

O~NOO PR WN -~

PONOARWN=S RPWONS WA RON=S ORWONS RO OORWON=S OORWON =

FA

ONONREPWONRPONSIONRPONORONS OO (OOARONOORWON =

FR FR%

ONOGAORWN= RWON=S WO RON=S ORON=S RO OORWON=S OO~
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9 Motivo de la Cualitativa 1. Fallo de MAC. 1.
decision de IVE nominal 2. Situacion econdmica. 2.

3. Influencia familiar o de 3. 1.
la pareja. 4. 2.

4. Proyectos de vida 5. 3.
5. Relaciones sexuales 6. 4.
forzadas. 5.

6. Otros. 6.

N°2: Tabla bivariada N°10: Estado civil / motivo de decisién de IVE

Motivo de decision de IVE
Econdmica Proyectos Influencia Violenci Otros FA
de vida pareja/familia a sexual
Soltera
Union
Estad libre

o civil Casada

Divorciad

a
Viuda

Total

oL N~

FR FR%
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N°3: Tabla bivariada N°11: Nivel de instruccién / uso de MAC
Uso de MAC

Ninguno Barrera Hormonales Otros FA FR FR%

Analfabeto

Primaria

incompleta

Primaria

Nivel de
completa

instruccion
Secundaria

incompleta

Secundaria

completa

Terciario

Total

N°4: Tabla bivariada N°12 : Edad / motivo de decisién de IVE

Motivo de decision de IVE

Proyectos Influencia  Violencia

Econdémica devida pareja/familia sexual Otros FA FR FR%
15
16
Edad 47
18
19

Total
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N°5: Tabla bivariada N°13: Nivel de instruccién/ Motivo de decisién de IVE

Motivo de decision

Proyectos Influencia Violencia

Econémica devida pareja/familia sexual Otros FA FR FR%

Analfabeto

. Primaria
Nivel incompleta

de Primaria

instru completa

Secundaria

ccion .
incompleta

Secundaria
completa

Terciario
Total

N°6: Tabla bivariada N°14: Factores socioecondmicos/ Decision de IVE

Decision de IVE

Situacion Influencia Relaciones
Fallo econdémi familiar o Proyectos sexuales Otro
MAC ca pareja devida forzadas s FA FR FR%

Estudiant
e

Emplead
Ocupa a
cion  pesempl
eada

Pensioni

sta

Total
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N°7: Nota de autorizaciéon

[ X ] UNIVERS|DAD
Facultad de e DE LA REPUBLICA

Enfermeria URUGUAY

CURE w

NOTA DE AUTORIZACION

Maldonado, ..........ccc........ 2025

Sr/a. Director/a del Centro de Salud

Por medio de la presente, nos dirigimos a usted y a las autoridades del centro de salud con el fin de
solicitar autorizacion para ingresar a la institucion y desarrollar nuestro proyecto de investigacion,
titulado "Factores sociodemograficos que presentan las adolescentes que se realizan Interrupcion
Voluntaria de embarazo en un Centro de Atencién Primaria de Salud de Maldonado, agosto-noviembre
2025." en el marco de la carrera de Licenciatura en Enfermeria de la Universidad de la Republica,
Facultad de Enfermeria, Plan de Estudios 2016, generacion 2019, del Centro Universitario Regional

Este (CURE), sede Rocha.

Se trata de un estudio descriptivo de corte transversal. El objetivos de este es conocer los factores
sociodemograficos que presentan las adolescentes de 15 a 19 afios, que acceden a realizarse una
interrupcion voluntaria del embarazo en un centro de primer nivel de atencion en el periodo
comprendido entre agosto-noviembre de 2025.

La recoleccion de datos sera a través de informacion disponible y encuestas estructurada con preguntas
cerradas y semiabiertas a las usuarias adolescentes que asisten al servicio de interrupcién voluntaria

del embarazo.

Los datos recabados seran de caracter anénimo y se utilizaran tnicamente con fines

académicos.

La informacién recogida sera tratada segun criterios de confidencialidad conformes a
la ética de la investigacion, bajo la reglamentacioén de la Ley 18.331 (proteccién de

datos), reglamentada por el decreto N° 474/009 de 31/08/20089.

Agradecemos desde ya la consideracion de esta solicitud y quedamos a disposicion para ampliar

cualquier informacién requerida para su evaluacion.
Les saludan cordialmente las estudiantes:

Cedrés Paula, Gonzalez Alejandra, Luque Valentina, Olivera Betiana y Silva Agustina.

Firma del autorizante:
Aclaracién:

Universidad de la Republica
Facultad de enfermeria
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N°8: Instrumento de recoleccion

CURE

L X UNIVERSIDAD
Facultad de ) DE l,lm EEPL’!BUCA

Enfermeria URUGUAY
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

El presente instrumento de investigacion fue elaborado por 5 estudiantes pertenecientes a la Universidad
de la Republica, Facultad de Enfermeria, con el propdsito de conocer los factores sociodemograficos que
presentan las adolescentes de 15 a 19 afos, que acceden a realizarse una interrupcion voluntaria del
embarazo en un centro de primer nivel de atencién en el periodo comprendido entre agosto-noviembre de
2025.

Los datos recabados seran utilizados con fines académicos y seran de caracter anénimo.

INSTRUCCIONES:
« Marca con una X la opcion que mejor represente tu situacion o responde segun se indica.
« Si tienes dudas, puedes consultar a la persona encargada de la encuesta.

Seccion 1: Informacion general

1. Edad:
O 15 O 16 o 17 O 18 o 19

2. Ocupacion actual:
O Estudiante

0O Empleada

0 Desempleada

4. Nivel de instruccion:

O Analfabeta

O Primaria incompleta

O Primaria completa

O Secundaria incompleta
O Secundaria completa

o O Terciario
O Pensionista
3. Estado civil: 5. Lugar de residencia:
O Soltera 0 Union libre 0 Casada 0O Divorciada O Viuda O Urbano O Suburbano O Rural

Seccion 2: Informacion familiar
6. ;Con quién vivis actualmente? (podés marcar mas de una opcién) 7. ¢Cuenta con apoyo familiar

O Sola en su decisién de interrumpir
0O Con padres voluntariamente el embarazo?
O Con pareja O Si

O Con hijos O No

O Otros familiares (especificar):

Seccion 3: Salud sexual y reproductiva
8. Edad en la que tuviste tu primera relacién sexual: 9.;,Qué método anticonceptivo utiliza ?

012 o©13 014 015 . 'I;"”QU"O ]
016 a7 018 019 O Barrera (preservativo)

0O Hormonales (pastillas, inyecciones, etc.)
O Otros (especificar):

Seccion 4: Sobre la decision de IVE
10. ; Cual fue el principal motivo por el que decidiste interrumpir el embarazo?

O Fallo del método anticonceptivo

O Situacion econémica

O Influencia familiar o de la pareja

O Proyectos de vida (estudio, trabajo, etc.)
O Relaciones sexuales forzadas

O Otro (especificar):
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N°9 Consentimiento informado

CURE

@ @ (oo Univensitaric UNIVERSIDAD
Facultad de @ U DE LA REPUBLICA
Enfermeria URUGUAY

Consentimiento informado

Maldonado, ..................... 2025

Nos encontramos realizando nuestro trabajo final de investigacion titulado "Factores
sociodemograficos que presentan las adolescentes que se realizan Interrupcién Voluntaria de
embarazo en un Centro de Atencion Primaria de Salud de Maldonado, agosto-noviembre 2025."
perteneciente a la carrera de Licenciatura en Enfermeria de la Universidad de la Republica, Facultad
de Enfermeria, Plan de Estudios 2016, generacion 2019, del Centro Universitario Regional Este
(CURE), sede Rocha.

La investigacién se desarrollara mediante una encuesta estructurada con preguntas cerradas y

semiabiertas, en formato papel y de autoadministracion.

El objetivos de esta es conocer los factores sociodemograficos que presentan las adolescentes de 15
a 19 afos, que acceden a realizarse una interrupcion voluntaria del embarazo en un centro de primer

nivel de atencion en el periodo comprendido entre agosto-noviembre de 2025.
Los datos recabados seran de caracter andnimo y se utilizaran Unicamente con fines académicos.

La informacién recogida sera tratada segun criterios de confidencialidad conformes a la ética de la
investigacion, bajo la reglamentacion de la Ley 18.331 (proteccion de datos), reglamentada por el
decreto N° 474/009 de 31/08/2009.

Se deja constancia de quien participe en este estudio no tendra ningun beneficio econémico, ni

derecho a ninguna remuneracion en un futuro.

Les saludan cordialmente las estudiantes:

Cedrés Paula, Gonzalez Alejandra, Luque Valentina, Olivera Betiana y Silva Agustina.

Declaro que comprendo la informacion brindada sobre la investigacion y accedo a participar de
forma voluntaria.

Firma:
Aclaracion:

Universidad de la Republica
Facultad de enfermeria
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