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RESUMEN

Este trabajo tiene como objetivo analizar las diferencias en las interacciones que, durante
una situaciéon de comida, mantienen un grupo de madres adolescentes y otro de madres
adultas con sus bebés de 8-12 meses de edad. Para ello, estudiamos 93 diadas madre-bebé
(41 adolescentes y 52 adultas) en 4 dimensiones observacionales: (1) la calidez emocional;
(2) la sensibilidad materna; (3) la estimulacion del desarrollo lingiiistico y de la autonomia;
y (4) la organizacidn la situacion de comida. Los resultados parecen indicar que las madres
adultas se muestran mas célidas y mas sensibles durante la interaccion. Parecen ser estas
madres quienes aprovechan en mayor medida la situacion para estimular aspectos
relacionados con el lenguaje y la autonomia de sus bebés. Ademas, el grupo de madres
adultas suele dotar de mayor organizacion a la situaciéon de comida. Los resultados nos
permiten concluir que se hace necesaria una intervencion ajustada a la realidad que
circunda al hecho de convertirse en madre durante la adolescencia.
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ABSTRACT

This work analyzes the differences in the interactions of a group of adolescent mothers and
another one of adult mothers with their babies of 8-12 months of age during feeding time.
In this way, we studied 93 mother-baby dyads (41 adolescents and 52 adults) in 4
observational dimensions: (1) the emotional warm; (2) maternal sensitivity; (3) linguistic
development and autonomy stimulation; and (4) feeding time organization. The results
indicate that the adult mothers are warmer and more sensible during the interaction than
adolescent mothers. Data show that adult mothers who take advantage of in greater
measurement the situation to stimulate aspects related to the language and the autonomy of
their babies. In addition, the group of adult mothers usually equips from greater the feeding
time organization. This results point out that it is necessary a intervention adjust to the fact
of becoming mother during the adolescent age.
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La maternidad adolescente: una realidad social

Convertirse en madre es una experiencia que la mayoria de las mujeres afrontan en
algin momento de su vida y, sin duda, constituye uno de los acontecimientos mas
significativos e influyentes en el desarrollo socio-personal durante el ciclo vital. En este
sentido, la transicion a la maternidad, tal y como es estudiada desde la psicologia
evolutiva, es considerada como una transicion normativa propia de la adultez (Hidalgo,
1995; 1996). No obstante, es bien conocido que no siempre se accede a la maternidad
durante la adultez, sino que en algunos casos esta importante transicion evolutiva tiene
lugar durante la adolescencia. De hecho, el estudio de la maternidad adolescente toma
especial relevancia desde el momento que, en nuestro contexto socio-cultural actual, un
porcentaje nada despreciable de chicas se convierten en madres durante esta etapa del ciclo
vital.

El informe presentado por la organizacion de las Naciones Unidas (1991) respecto
al nimero de embarazos adolescentes en los paises industrializados ofrece interesantes
datos acerca del alcance internacional de esta realidad social. En concreto, en el momento
de la realizacion de ese informe, casi un 10% de las chicas menores de 16 afios de Estados
Unidos se habian quedado embarazadas en alguna ocasion; en Canadd, el porcentaje
ascendia al 4,5% aproximadamente. En Europa, los porcentajes de estos embarazos
tampoco fueron nada despreciables: en Inglaterra y Francia, un 4,5% de nifias menores de
16 afios quedaron embarazadas; en Suecia el porcentaje alcanzaba un 3,5%; mientras que
en los Paises Bajos no superaba el 1,5%. En nuestro pais, los datos mas recientes proceden
de un estudio realizado por el Consejo Superior de Investigaciones Cientificas (CSIC);
estudio que pone de manifiesto que en Espafa se producen unos 18.000 embarazos anuales
en menores de 19 afios, situando a nuestro pais a la cabeza de los paises de la Union
Europea en esta cuestion, solo por detras del Reino Unido (Delgado, 1998; 2001).

La existencia de la maternidad adolescente, como es l6gico, guarda una estrecha
relacion con los habitos sexuales de los y las jovenes. Segtin un estudio llevado a cabo por
Armells et al. (1995) sobre la evolucion de los embarazos adolescentes en Catalufia entre
1987 y 1992, tres de cada cuatro jovenes habian mantenido relaciones sexuales antes de los
18 afios, y uno de cada tres no us6 método anticonceptivo en sus primeras relaciones
sexuales. Como estos datos ponen de manifiesto, la maternidad adolescente es una realidad
porque, a pesar de la percepcion general en sentido contrario, la informacion sexual de la
que disponen los y las jovenes es escasa, sobre todo si tenemos en cuenta que las practicas
sexuales en la adolescencia no han hecho sino aumentar en los ultimos afios. Asimismo,
este estudio revela que, de entre las 2000 y 3000 chicas que anualmente quedan
embarazadas en Catalufia, casi el 50% recurren a la interrupcion voluntaria del embarazo
(IVE), aproximéandose a 1500 el nimero de chicas que llevan a término la gestacion. Entre
las chicas que finalmente se convierten en madres, los datos de este estudio muestran que
una tercera parte de ellas afrontan su maternidad en solitario.

En Andalucia, los datos disponibles ofrecen un panorama incluso mas preocupante.
En un trabajo presentado por Jimeno (2001) se pone de manifiesto que en 1998 se
registraron 3133 partos en el grupo de mujeres de edades comprendidas entre 16 y 19 afos,
lo que representd el 5,5% del total de los partos asistidos en los hospitales andaluces.
Igualmente preocupante resulta el hecho de que el 19,25% de las IVES realizadas en el afio
1999 fueran practicadas en menores de 19 afios; y mas alarmante alin es que en un 8,4% de



estos casos se tratara de IVES de repeticion (Consejeria de Salud, Junta de Andalucia,
2000).

Si nos interesamos por el entorno que rodea a estas madres adolescentes, aunque
existe una gran variabilidad y aparecen en todos los grupos sociales, es muy habitual
encontrar una familia de origen caracterizada por tener bajos ingresos, bajos niveles socio-
educativos y por no tener acceso a mecanismos de proteccion familiar. Ademas, como se
sefala en la literatura, con frecuencia las madres adolescentes son hijas de mujeres que
también se convirtieron en madres muy tempranamente, dando la impresion de que se trata
de un hecho que se reproduce de generaciéon en generacidon, probablemente porque la
relacion entre embarazo temprano y caracteristicas socio-econémicas es muy compleja,
sobre todo cuando tratan de analizarse las relaciones intergeneracionales en estos procesos
(Alatorre y Taquin, 1998; Ketterlinus et al. 1990).

A raiz de lo anterior, podria suponerse que la probabilidad de convertirse en madre
adolescente descansa unicamente en los antecedentes familiares y socio-econdémicos del
hogar. Sin embargo, otros autores han propuesto que, sobre el riesgo de embarazo, influyen
tanto las caracteristicas socio-econdmicas de la familia de origen como la escasez de
oportunidades de mejora que experimentan bastantes chicas al llegar a la adolescencia.
Ello es asi porque son mas las chicas de familias més deprimidas que abandonan el sistema
educativo formal antes de su finalizacion, alcanzando bajos niveles de estudios e
influyendo decisivamente en sus expectativas de desempefio laboral y trayectoria vital.
Cuando se tienen pocas expectativas de conseguir un trabajo que permita la independencia
economica de la familia de origen —meta propia de esta etapa evolutiva— es mas probable
que, aunque no se busque abiertamente, se justifique el embarazo temprano como una
forma de acceder a los roles caracteristicos de la adultez.

Si resulta interesante analizar las razones que explican las cotas alcanzadas por la
maternidad adolescente, mucho maés interesante es explorar las consecuencias que, para
estas chicas y para sus hijos e hijas, tiene el hecho de haber accedido a la maternidad en
esta etapa del ciclo vital.

De forma genérica, podemos afirmar que la maternidad durante la adolescencia se
caracteriza por ser un acontecimiento enormemente impactante y dificil para la mayoria de
las chicas que se convierten en madres en este periodo evolutivo. En si mismo, el acceso a
la maternidad constituye una compleja transicion evolutiva que, aun cuando se afronta
durante la adultez, puede resultar dificil porque requiere dar respuesta a nuevos retos y
demandas, cambiar hdbitos cotidianos previos, adquirir y aplicar conocimientos y destrezas
que no siempre hemos practicado anteriormente y, en definitiva, adoptar un nuevo papel
con todos los cambios y modificaciones que ello conlleva de cara a la identidad personal.
Si ademas esta transicion a la maternidad —como periodo claramente de cambios— se
afronta al mismo tiempo que otros cambios propios de la adolescencia —que es otra
transicion evolutiva— es comprensible que el proceso de convertirse en madre se vuelva
enormemente complejo y dificil.

Por un lado, si convertirse en madre siempre implica cambios, en el caso de las
adolescentes estos cambios son mas drasticos, ya que suelen conllevar el abandono de los
estudios y una importante ruptura con el grupo de iguales. Por otro lado, y en el caso de



que contintien las relaciones con el padre, suelen producirse matrimonios precipitados
caracterizados por ofrecer poco apoyo entre los conyuges y escasa estabilidad. Cuando no
contintan las relaciones con el padre, hecho frecuente puesto que se trata generalmente de
embarazos no deseados, las adolescentes afrontan en solitario la maternidad. Todo esto
contribuye a que se produzca una importante ruptura con la trayectoria de vida previa y
que, en términos generales, las adolescentes que se convierten en madres experimenten
profundos cambios tanto a nivel personal como interpersonal. En definitiva, si convertirse
en madre es siempre un acontecimiento significativo, convertirse en madre durante la
adolescencia es una experiencia especialmente impactante y dificil; entre otras cosas,
porque obliga a adoptar un rol tipicamente adulto sin contar, a veces, con la madurez
psicoldgica necesaria (Hidalgo, 1998).

Atendiendo ahora a las repercusiones de la maternidad adolescente sobre el
desarrollo infantil, hay estudios que describen distintos efectos negativos para los hijos e
hijas de madres adolescentes (AAP Committee on adolescence, 1999). A nivel fisico, los
datos disponibles ponen de manifiesto que los bebés de estas chicas tienen mas
probabilidad de nacer prematuramente y con mas bajo peso. Asimismo, también se observa
en ellos bajos niveles de desarrollo durante los primeros afios de vida; aspecto este que
debe ser tomado con cautela ya que las diferencias suelen desaparecer cuando controlamos
otras dimensiones como las que sefialamos mds arriba (el nivel socio-econémico, por
ejemplo). En cualquier caso, la explicacion de las posibles diferencias en desarrollo infantil
existentes entre los bebés de madres adolescentes y los bebés de madres adultas puede
deberse, entre otros factores, a las diferentes actuaciones que parecen existir entre unas y
otras madres; aspecto del que pasamos a ocuparnos a continuacion.

Comparacion entre las interacciones de madres adolescentes y madres adultas

Como acabamos de indicar, son bastantes los estudios que sefialan como causa del
menor nivel de desarrollo de los bebés de madres adolescentes un ejercicio poco
competente de la maternidad por parte de estas chicas. De hecho, cuando la maternidad
adolescente se contrasta con la maternidad adulta, comparacion que ha sido objeto de
numerosos trabajos de investigacion, las madres adolescentes suelen salir mal paradas, es
decir, con frecuencia se encuentran resultados que indican que las madres adolescentes, en
general, parecen interactuar con sus hijos e hijas con un nivel menor de competencia que
las madres adultas.

En concreto, estos estudios han puesto de manifiesto que las adolescentes que se
convierten en madres suelen hablar menos a sus hijos durante las situaciones cotidianas de
interaccion. Ademads, son madres que habitualmente se muestran menos sensibles a las
sefales de sus bebés y parecen tener mds dificultades para regular sus propios estados
emocionales durante la interaccion con sus hijos e hijas —especialmente cuando éstos son
de temperamento dificil— que las madres adultas. Estos rasgos especificos que tienden a
observarse en las actuaciones de las madres adolescentes explican que, en términos
generales, las interacciones que estas chicas mantienen con sus hijos e hijas parezcan
desarrollarse en un clima de bastante frialdad y escasa sintonia madre-hijo (Brooks-Gunn y
Chase-Lansdale, 1995; East y Felice, 1996).



Asimismo, y en clara relacion con la pobre actuacion que acabamos de describir,
estas chicas suelen tener baja autoestima a la hora de valorar su papel como madres, saben
menos sobre el desarrollo, la crianza y la educacion de sus hijos e hijas y tienden a
mantener ideas evolutivo-educativas mas tradicionales y menos definidas. En cuanto a
aspectos como la estructuracion espacial y temporal del hogar y de las rutinas cotidianas en
relacion con el bebé —dimensiones evaluadas por instrumentos como la escala HOME—,
las madres adolescentes parecen caracterizarse tanto por tener hogares menos organizados
como por seguir rutinas menos estructuradas que las madres adultas (Hidalgo y Moreno,
1995; Sommer et al., 1993).

En suma, parece claro que la maternidad adolescente es una realidad social y, que a
pesar de los esfuerzos que se invierten en evitar los embarazos adolescentes, en nuestro
contexto actual sigue habiendo un numero considerable de chicas que acceden a la
maternidad en este periodo evolutivo. La revision anterior sobre las caracteristicas y
consecuencias de la maternidad adolescente nos lleva a pensar que convertirse en madre
durante esta etapa implica toda una constelacion de factores que se “confabulan” para
fraguar una realidad determinada, un contexto familiar concreto. En este trabajo
pretendemos acercarnos un poco mas a explorar como es ese contexto familiar que surge a
raiz de un embarazo temprano, en concreto, analizaremos las interacciones que un grupo
de madres adolescentes de nuestro entorno social mantiene con sus bebés en una situacion
cotidiana y lo pondremos en comparacion con la actuacion de un grupo de madres adultas
en la misma situacion.

METODO
Sujetos

El presente estudio consistid en el andlisis de un total de 93 diadas madre-bebé.
Estas diadas fueron filmadas durante una situacion de comida cotidiana en el hogar cuando
los bebés se encontraban entre los 8-12 meses. Las diadas fueron seleccionadas en la
provincia de Sevilla, controlando el hébitat (rural/urbano) y el nivel socioecondémico de las
familias de origen. Un total de 41 diadas (44,1% del total de la muestra) formaron parte del
denominado grupo de madres adolescentes; chicas que quedaron embarazadas y dieron a
luz a sus bebés cuando atin no habian cumplido 18 afios de edad. Las diadas que formaron
el grupo de madres adultas fueron 52 (55,9% del total de la muestra).

Instrumentos

Los datos de este estudio se obtuvieron a partir del analisis de las interacciones que,
durante la situacion de comida, se filmaron en el hogar. Para ello se utiliz6 un sistema de
categorias observacionales elaborado especificamente para el analisis de las interacciones
madres-bebés durante una situacion de comida (Sanchez, 2001). Aunque se trata de un
sistema de categorias complejo y amplio, en este trabajo presentaremos los resultados
relativos Gnicamente a cuatro dimensiones que son las que mejor nos permitiran establecer
comparaciones entre el grupo de madres adolescentes y el grupo de madres adultas. Las
cuatro dimensiones de las que vamos a ofrecer resultados son: (1) la calidez emocional que
envuelve la situacion de comida; (2) la sensibilidad de las madres para responder de un
modo ajustado a las sefiales y demandas de los bebés durante la interaccion; (3) el papel de



los progenitores como agentes de la estimulacion del lenguaje y de la autonomia de sus
bebés; y (4) la organizacion con la que las madres dotan la situacion de interaccion. En la
tabla 1 se describen brevemente las dimensiones observacionales que se han evaluado en
uno y otro grupo de madres.

La calidez emocional durante la situacion de comida fue elaborada como un indice
global del estilo afectivo de las madres durante la interaccion con sus bebés. Para ello,
tomamos dos dimensiones diferentes: el contacto fisico (proximidad fisica, miradas
mantenidas, caricias, besos, sonrisas y gestos exagerados) y el contacto verbal (empleo de
lenguaje desformalizado donde se hace uso de diminutivos, de apelativos carifosos, de un
tono de voz emocionalmente calido, repeticiones, etc.). Codificamos la calidez emocional
de la interaccion estableciendo una escala que oscila entre (1) interaccion fria y (4)
interaccion calida, en funcion del niumero de indices que se ponen en juego en cada
interaccion.

La sensibilidad fue definida como la habilidad de las madres para identificar y
responder de un modo ajustado a las sefales y demandas de sus bebés durante la situacion
de comida. Codificamos esta dimension teniendo en cuenta estas sefiales y las respuestas
que las madres ofrecen, anotando positivo (+) si son ajustadas y negativo (-) cuando no lo
son 0 no existen respuestas.

El andlisis del papel de los progenitores como agentes de la estimulacion que llega
a sus hijos e hijas durante la situacion de comida se ha centrado en dos aspectos del
desarrollo infantil: el desarrollo de las habilidades comunicativas y el desarrollo de la
autonomia en los bebés. Como aspectos relacionados con la estimulacion del lenguaje
codificamos en esta categoria todas aquellas verbalizaciones declarativas, expresivas,
interrogativas, etc. dirigidas al bebé y que no tengan como finalidad regular la conducta del
nifio y la nifa. La estimulacion de la autonomia en los bebés ha sido descrita desde una
doble perspectiva: desde la aceptacion y desde el rechazo. En este sentido, codificamos (1)
las situaciones en que la madre alienta y promueve conductas encaminadas al desarrollo de
la autonomia en el bebé.; y (2) en las ocasiones en que la madre rechaza las iniciativas del
bebé.

La categoria observacional creada para evaluar la organizacién del escenario
durante la comida fue la estructuracion del contexto fisico. Con ella pretendimos detectar
qué madres potenciaban la prediccion de situaciones a través de la estructuracion de la
situacion. Para ello, fueron descritos tres indices: (a) la orientacion del bebé hacia la
comida.; (b) madre e hijo se encuentran ubicados en un espacio adecuado; (c) el bebé esta
sentado en una trona, silla especifica o cualquier lugar en el que pueda estar incorporado y
que sea discriminante de la situacion de comida.

Tabla 1: Dimensiones observacionales estudiadas.

Dimension elaborada como un indice global del estilo afectivo de las
Calidez madres durante la interaccion con sus bebés. A partir de dos
dimensiones diferentes: el contacto fisico y el contacto verbal.

La habilidad de las madres para identificar y responder de un modo
Sensibilidad  |ajustado a las sefiales y demandas de sus bebés durante la situacion de
comida.




El anélisis del papel de los progenitores como agentes de la
estimulacion que llega a sus hijos e hijas durante la situacion de comida
se ha centrado en dos aspectos del desarrollo infantil: el desarrollo de
las habilidades comunicativas (verbalizaciones declarativas, expresivas,
interrogativas, etc. dirigidas al bebé) y el desarrollo de la autonomia en
los bebés (situaciones como proveer de cuchara al bebé y dejar que la
use o permitir que el hijo beba solo de un vaso).

Estimulacién del
desarrollo

Para ello su evaluacion fueron descritos tres indices: (a) la orientacion
Estructuracion | del bebé hacia la comida.; (b) la madre e hijo se encuentran ubicados en
del contexto  |un espacio adecuado; (c) el bebé estd sentado en una trona, silla
fisico especifica o cualquier lugar en el que pueda estar incorporado y que sea
discriminante de la situacidon de comida.

Procedimiento

El acceso a la muestra tuvo lugar a través de los centros sanitarios de la red publica
de salud cuando las madres visitaban al toc6logo entorno al tercer mes de embarazo. Tras
informarles de los objetivos de la investigacion y de las implicaciones de participar en ella,
se les solicito su colaboracion voluntaria.

Aunque se trata de una investigacion longitudinal, con varias fases de recogida de
datos y sucesivas visitas al hogar, los datos que nos ocupan corresponden a lo que fue la
tercera fase del estudio, aproximadamente, al final del primer afio de la vida de los nifios y
las nifias, momento en el que realizamos la primera visita al hogar de las familias que
decidieron continuar participando en nuestra investigacion. Asi, cuando los bebés se
encontraban entre los ocho y doce meses de vida, acudimos por parejas a las casas para
entrevistar a las madres y a los padres respecto a una gran variedad de contenidos, ademas
de grabar las interacciones que mantenian con su bebé en una situacion cotidiana de la vida
familiar: durante la comida. La instruccion que se les dio a las madres fue muy simple: “Da
de comer a tu bebé tal y como lo hagas normalmente”. Asimismo, en esta visita se evalu6
el nivel de desarrollo de los nifios y las nifias mediante la Escala Bayley (1969), utilizando
las subescalas mental y de psicomotricidad.

RESULTADOS

Dedicamos este apartado a la recapitulacion de los resultados mas interesantes. Para
ello, dividiremos la exposicion en dos bloques. En primer lugar, presentaremos los datos
relativos al indice de fiabilidad interobservadores del sistema observacional de categorias
para el andlisis de una situacion de comida; en segundo lugar, presentaremos las
dimensiones observacionales de nuestro estudio identificando las posibles diferencias que
pudiesen establecerse entre ambos grupos de madres y sus posibles repercusiones sobre el
desarrollo de sus bebés.

Analisis de fiabilidad interobservadores

Los indices de fiabilidad del sistema de categorias observacionales para la situacion
de comida fueron calculados mediante la técnica de comparacion interobservadores. Los




calculos estadisticos para el estudio de la fiabilidad fueron seleccionados en funcion de la
frecuencia de aparicion de las dimensiones observacionales en liza. Asi, aquellas que
tenian una baja frecuencia de aparicion se calcularon mediante el indice de acuerdos en
aparicion, mientras que las categorias cuya frecuencia de aparicion fue alta, fueron
calculadas mediante el indice de acuerdos en no-aparicion. En ambos casos, el nivel
medio de acuerdos superd el 80%.

La calidez emocional durante la situacion de comida

Como puede verse en la figura 1, las madres adolescentes de nuestra muestra se
caracterizan por crear un clima frio o moderadamente frio durante la interaccion de
comida, donde aparecen pocos indices de calidez afectiva como caricias, besos o
entonaciones exacerbadas en el habla. Por el contrario, las madres adultas se muestran
moderadamente céalidas o muy calidas, manifestando durante sus interacciones mas signos
de calidez emocional (F=9,278; p= 0,000).

Figura 1: Comparacion de medias en calidez
emocional durante la interaccion en comida.
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La sensibilidad de las madres a las sefiales y demandas de sus bebés

Las madres adolescentes y las madres adultas también parecen mostrarse diferentes
a la hora de identificar y responder ajustadamente a las senales de los bebés durante la
interaccion de comida (vid. figura 2). De este modo, parecen ser las madres adolescentes
quienes muestran niveles mas bajos en sensibilidad positiva (F= 5,313; p= 0,023) y mas
altos en sensibilidad negativa (F= 7,927; p= 0,006). Ello implica que suelen ser estas
madres —frente a las adultas— quienes menos sefales identifican o las que parecen
responder de un modo menos competente a las demandas y sefiales que sus bebés emiten
durante la situacion de comida.



Figura 2: Diferencias en la sensibilidad durante la
interaccion de comida.
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El papel de las madres como promotoras del desarrollo de sus bebés

Como queda reflejado en la figura 3, las madres adolescentes —frente a las
adultas— suelen estimular en menor medida el desarrollo lingiiistico de sus bebés. Es
decir, parecen hablar menos a sus bebés, ademas de realizar menos repeticiones
contingentes a la emision de algin sonido por parte del hijo (F= 7,54; p= 0,001). Ademas,
se ponen de manifiesto diferencias significativas entre el desempefio de las madres
adolescentes y el de las madres adultas como promotoras del desarrollo de la autonomia en
sus bebés. Concretamente, las primeras parecen promover en menor medida aspectos
relacionados con la autonomia (ofrecer una cuchara para que la utilice el bebé o favorecer
que el beba ¢l solo sin sujetarle el biberdn, por ejemplo) que las segundas (F= 6,548;

p=0,012).

Figura 3: Diferencias en la estimulacion del desarrollo
durante la interaccion de comida.
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La organizacion del escenario donde sucede la interaccion de comida

Como puede verse en la figura 4, las interacciones de las madres adolescentes se
caracterizan por estar poco o medianamente estructuradas, es decir, la situacion de comida
parece tener un bajo nivel de organizacidn; aspecto éste que dificulta a sus bebés la
prediccion de las acciones. Por otro lado, las madres adultas parecen dotar a la situacion de
un alto grado de estructuracion, es decir, interacciones donde estan presente el plato, el
vaso/biberén con agua/zumo, el mantel, la servilleta, y el bebé en posicion frontal a los
objetos que le permiten dominar visiblemente la situacion. (X*= 17,327; p= 0,000).

Figura 4: Diferencias en la estructuracion de la
situacion de comida.
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El nivel de desarrollo de los nifios

Por ultimo, presentamos los resultados relativos a las puntuaciones alcanzadas por
los bebés de uno y otro grupo de madres en los indices de desarrollo mental (IDM) y de
desarrollo psicomotor (IDP) de la Escala Bayley. En la figura 5 puede observarse como las
puntuaciones medias en el IDP de los hijos de madres adolescentes y los de madres adultas
son muy similares, no encontrdndose diferencias estadisticamente significativas entre el
nivel de desarrollo psicomotor uno y otro grupo de bebés. Sin embargo, las puntuaciones
en el indice de desarrollo mental parecen ser significativamente distintas. Asi, mientras que
las puntuaciones medias en el IDM de los bebés de madres adolescentes fueron de 82,2
puntos, los niveles medios de los bebés de madres adultas alcanzaban los 97,1 puntos (F=
14,732; P=0,000).

Figura 5: Niveles de desarrollo en la escala Bayley
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En resumen, los analisis de datos que han sido expuestos en este punto dedicado a la
comparacion entre las madres adultas y madres adolescentes parecen poner de manifiesto
notables diferencias tanto en el desempefio de unas y otras durante las situaciones de
comida como en el indice de desarrollo mental evaluado mediante la Escala Bayley. En
concreto, los resultados muestran que, durante la situacion de comida, el grupo de madres
adolescentes se muestra emocionalmente mas frio, siendo las madres adultas quienes suelen
sintonizar mejor con las sefiales y demandas de sus bebés durante la interaccion de comida.
Ademéds, son éstas quienes parecen aprovechar en mayor medida la situaciéon de comida
para favorecer el desarrollo lingliistico y la autonomia en sus bebés. Por otro lado, las
interacciones de las madres adolescentes con sus bebés parecen caracterizarse por estar
menos organizadas que las situaciones de comida que proponen las madres adultas. Por
ultimo, hemos presentado una grafica donde parece ser que los hijos e hijas de madres
adultas alcanzan niveles mas altos en desarrollo cognitivo.

Las nifias madres; las madres hijas: la maternidad durante la adolescencia.

Si algo queda relativamente claro al volver sobre los datos es que ser madre o padre
supone algo mas que dar a luz a un bebé; y ese algo mas no ha de presuponerse por el
hecho de parir. Este aforismo expone una doble idea: por un lado, que el papel de los
progenitores se extiende mucho mas alld del momento del parto e implica no sélo los
cuidados fisicos encaminados a la supervivencia del bebé sino que, sobre las madres y los
padres, recae la responsabilidad de organizar el contexto familiar de modo que favorezca,
en la medida de lo posible, un desarrollo 6ptimo de sus hijos e hijas. Un segundo aspecto
que queda al descubierto es que el hecho de parir no supone indefectiblemente la
adquisicion de habilidades que permitan desempeiiar el papel social que se otorga a los
progenitores. En nuestro trabajo hemos analizado algunas dimensiones que nos han
permitido describir las interacciones entre madres y bebés; pero estas dimensiones de
analisis parecen estar muy influidas por factores internos y externos al microsistema
familiar, como por ejemplo, la edad a la que se accede a la maternidad: concretamente, la
maternidad durante la adolescencia.

No resulta facil presentar una explicacion completa de la maternidad adolescente.
La realidad de la maternidad en la adolescencia debemos comprenderla desde una doble
inmadurez: la fisica y la social; un binomio que resulta indivisible ya que, aun no hablando
de la misma naturaleza —lo fisico se rige por leyes que no son compartidas en todos los
casos por lo social—, si que una dimension del binomio toma pleno sentido desde la otra y
viceversa. En este sentido, el desarrollo fisico explica, y a su vez viene explicado, por el
desarrollo social. No necesitamos profundizar en exceso en la literatura al uso sobre la
adolescencia para advertir que convertirse en madre durante esta etapa del ciclo vital no es
lo mejor que puede sucederle a una chica. Los cambios hormonales y las nuevas
capacidades de pensamiento que surgen en este estadio del desarrollo fraguan un nuevo
cuerpo con el que enfrentarse a la complicada tarea de la construccion de la identidad; que
en el caso de las chicas que quedan embarazadas es doble: la transicion a la adultez y la
transicion a la maternidad. Sin duda, las transiciones resultan mas faciles en la medida en
que se cuenta con buenos apoyos instrumentales y emocionales; aspectos que brillan por su
ausencia durante la adolescencia. Una pareja que suele ser inestable emocionalmente —
cuando no fisicamente inestable—, una red de iguales que no comparte la misma realidad y
una familia que no siempre puede hacer frente a la situacion del mejor modo, puede ser
una ajustada radiografia de los escasos apoyos con los que cuentan las nifias que, siendo
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aun “hijas”, pasan a ser madres. El convertirse en madre es un proceso complejo y dificil y,
como tal, precisa de un tiempo para que se lleve a cabo y unas estrategias que poner en
marcha; tiempo y estrategias de las que no disponen las chicas que acceden a la maternidad
antes de ser adultas, ya que la llegada del bebé —si deciden culminar con el embarazo y
hacerse cargo del recién nacido— implica una ruptura con las expectativas de futuro
propias, con la historia de vida familiar o, por lo menos, con los planes a corto-medio
plazo; una transicion dificil a la que se enfrentan chicas que, con frecuencia, cuentan con
una baja red social y un bajo nivel educativo. De hecho, el apoyo externo que tienen las
madres adolescentes suele limitarse a la dependencia econdomica de las familias de origen,
lo que dificulta la independencia como factor que promueve de desarrollo adulto (Vallejo,
1998).

Claro que, afortunadamente, este panorama que presentamos no se cumple en todos
los casos. Sin embargo, estos factores —y otros que se escapan a nuestro estudio— podrian
explicar los diferentes estilos de interaccion que hemos encontrado entre el grupo de
madres adolescentes y el grupo de madres adultas y, por tanto, los diferentes niveles de
desarrollo de los nifios y las nifias que hemos encontrado en nuestros datos. Pero si la
explicacion de la realidad que circunda a la maternidad durante la adolescencia no es fécil,
mucho menos lo es la implicacion que tiene para los hijos e hijas de estas jovenes madres.
Hablamos de familias diferentes, de contextos diferentes y, sin llegar a ser determinante, de
repercusiones diferentes sobre el desarrollo de los nifios y nifias. El desarrollo no es
producto directo de un determinado estilo familiar sino que més bien quedaria explicado
—en parte— por las influencias que llegan a los bebés de los distintos sistemas sociales;
sin embargo, nuestros datos parecen mostrar una importante relacion entre el desempefio
de los progenitores y el desarrollo de sus bebés. Basta con volver a la descripcion de las
interacciones de las madres adolescentes para advertir las posibles repercusiones sobre el
desarrollo infantil de un desempefio de la maternidad poco competente.

En suma, la maternidad durante la adolescencia supone un riesgo social para las
chicas, para sus bebés y para las familias ahora “extensas”; una ruptura con su trayectoria
vital donde se hace necesaria una intervencion ajustada. Pero estamos convencidos de que
la maternidad adolescente no es un problema personal, donde esta falta de competencia
venga explicada unicamente por la edad de la madre; sino que convertirse en madre
durante la adolescencia implica toda una constelacion de factores internos y también
externos a la propia persona. Como hemos tratado de poner de manifiesto mas arriba, el
principal problema que representa la transicion a la maternidad en la adolescencia es, sin
duda, la escasez de recursos con los que habitualmente estas chicas cuentan (Hidalgo y
Moreno, 1995; Hidalgo, 1998). Quizés, la mejor ayuda que podamos prestar desde la
investigacion a este colectivo pase por plantear un nuevo abordaje metodologico. La
comparacion en el desempeio de madres adolescentes y madres adultas no aporta nada
mas que datos donde las jovenes salen mal paradas. Mucho mads ilustrativas nos parecen
aproximaciones al tema de la maternidad adolescente donde se compare la historia y
evolucion de este tipo de maternidad, donde se explore la diversidad existente dentro de
este colectivo, donde se identifiquen aquellos factores que han podido influir en un mejor
ajuste al papel de madre y, sobre todo, que promuevan la implantacion de programas de
intervencidn adaptados a las necesidades especificas de estas chicas, donde puedan obtener
mucho del apoyo y de los recursos de los que carecen. Estamos convencidos de que so6lo
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con aproximaciones de este tipo podemos abordar la maternidad durante la adolescencia
como un problema con solucidn; porque a ser madre también se aprende.
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