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RESUMEN 

 

Introducción: Uno de los mayores problemas de salud pública en América 

Latina es el Embarazo involuntario, alcanzando cifras en Estados Unidos del 

32-52% y en Sudamérica del 49%. El embarazo involuntario incluye al 

embarazo no deseado y al embarazo no planificado. Un embarazo 

involuntario no significa que al nacimiento sea un hijo no amado, si se llegan 

a realizar exitosamente los procesos de vinculación madre- hijo tempranos. 

Para que el proceso de apego se lleve a cabo de forma exitosa, supone que 

la madre esté receptiva a las señales del hijo, de forma que si el hijo no era 

esperado, el proceso de vinculación podría estar alterado. 

Objetivo general: Establecer la relación entre voluntad de embarazo y  

patrón de comportamiento para el establecimiento del vínculo madre-hijo 

temprano.  

Hipótesis: Existe un patrón de comportamiento de vínculo madre-hijo 

temprano para mujeres con embarazos voluntarios diferente al de mujeres 

con embarazos involuntarios.    

Material y Método: Se realizó un estudio descriptivo, no experimental, de 

corte transversal, cuantitativo, en Diciembre 2005 y Enero 2006 en el 

Hospital Las Higueras de Talcahuano. La población de estudio estuvo 

constituida por  puérperas de parto normal o cesárea  y sus respectivos hijos.  

Los criterios de exclusión fueron madres con  hijos muertos en período 

perinatal o cuyos recién nacidos permanecieron en la Unidad de 

Neonatología por más de 48 horas. El tamaño de la muestra fue 42 díadas 

madre-hijo. La observación del comportamiento materno y neonatal de cada 

díada se realizó inmediatamente producido el nacimiento. Durante el período 

de puerperio inmediato, se observó a la díada,  de la misma forma que en el 

momento del nacimiento. Durante el período de hospitalización de la díada, 

previo al alta, se realizó una segunda observación durante el 

amamantamiento. Se utilizó el programa estadístico SPSS 15.0 y la prueba 
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estadística ANOVA. Para obtener el nivel de significación p<0.05, se aplicó la 

prueba de Fisher.  

Resultados: La prevalencia de embarazos voluntarios fue 43% y un 57% 

para los embarazos involuntarios. La prevalencia de embarazos no deseados 

fue un 21% y un 79% para los embarazos no planificados. El porcentaje de 

Violencia Intrafamiliar (VIF) en el hogar de origen fue un 46% en los 

embarazos involuntarios y un 17% cuando la pareja ejerce la VIF para el 

mismo grupo. Existen diferencias significativas según la voluntad de 

embarazo para tres de los parámetros de evaluación de vínculo madre- hijo: 

primer contacto táctil con el recién nacido (p<0.05), tipo de verbalizaciones al 

recién nacido en el puerperio (p<0.05) y contacto visual materno-neonatal 

(p<0.05).   

Conclusión: El patrón de comportamiento de vínculo madre-hijo temprano 

para mujeres con embarazos voluntarios es diferente al de mujeres con 

embarazos involuntarios, en los aspectos de primer contacto táctil de la 

madre con el recién nacido, tipo de verbalizaciones al recién nacido durante 

el puerperio y contacto visual materno neonatal.  No hubo diferencias 

significativas para las características maternas entre los dos grupos, pero sí 

para las características perinatales.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


