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Resumen

En la presente investigacion, se analiza las principales consecuencias que tiene el embarazo en la
adolescencia en el desarrollo humano de la mujer. El andlisis presentado a continuacion se sustenta
mediante encuestas que fueron realizadas en el Centro de Salud de Tumbaco a mujeres entre 20 a 45
afios de edad que fueron madres en su adolescencia y que no lo fueron. Los principales resultados
obtenidos fueron que las madres adolescentes abandonan sus estudios, no trabajan o bien ingresan al
mercado laboral a temprana edad. Ademas, se pudo observar que algunas adolescentes ya trabajan previo
al embarazo o no realizaban ninguna actividad. Todas estas repercusiones, obligd a la mayoria de madres
adolescentes a alcanzar un nivel de instruccion basico y a realizar quehaceres domésticos en el hogar
sin recibir un ingreso propio mensual que sustente sus necesidades basicas. Por otro lado, también se
evidencié que la decision de postergar la maternidad tiene efectos positivos en las oportunidades
académicas y laborales, debido a que las madres no adolescentes alcanzaron un nivel de instruccion mas
alto, bachillerato e incluso superior, y obtuvieron ingresos mas competitivos en el mercado laboral.
Finalmente, con estas diferencias entre los grupos de estudio se determin6 el costo de oportunidad de
tener un hijo en la adolescencia.

Palabras clave: Madres adolescentes, Madres no adolescentes, Educacion, Mercado laboral, Ingresos,
Costo de oportunidad.
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Introduccion

La adolescencia “se define como el periodo de crecimiento y desarrollo humano que se produce después
de la nifiez y antes de la edad adulta, entre los 10 a 19 afios de edad” (OMS, s.f.: parr. 1). Sin embargo,
la mayoria de estadisticas y estimaciones disponibles consideran al embarazo en la adolescencia entre
la edad comprendida entre los 15 a los 19 afios de edad, como un indicador que facilita la comprensién
de las causas y consecuencias relacionadas con aspectos econémicos y sociales (OPS, s.f.: 6).

En un contexto actual, las causas del embarazo en la adolescencia son mdltiples y en su mayoria estan
asociadas con el matrimonio infantil, la desigualdad de género, la pobreza, la vulnerabilidad, la falta de
politicas enfocadas en salud sexual y reproductiva, y la subinversién en capital humano especialmente
en la poblacién adolescente (UNAFPA, 2013: 6). Segln la UNAFPA (2013: 6) un embarazo a temprana
edad puede tener consecuencias inmediatas y duraderas en la salud, debido a las complicaciones que
pueden presentarse en la salud materna de la madre y del recién nacido. En este sentido, alrededor de
70.000 adolescentes que viven en paises en desarrollo mueren a causa del embarazo o el parto
(UNAFPA, 2013: 7).

Si bien, desde 1990 se ha registrado un disminucion considerable, aproximadamente un 11% de todos
los nacimientos ocurridos alrededor del mundo son en mujeres entre 15 a 19 afios de edad (OMS, 2014:
parr. 1). Ademas, este problema persiste en los sectores mas vulnerables de la poblacion,
constituyéndose como un problema demogréafico especialmente para los paises en vias de desarrollo
(Rodriguez, 2004; Di Cesare, 2007; Ledn et al, 2008, citado en Reyes y Gonzalez, 2014: 11). Desde la
perspectiva econémica y social, otra de las consecuencias del embarazo en la adolescencia, es que
conlleva consigo la disolucién y creacion de nuevos hogares, y su vez el abandono escolar y la necesidad
de incorporarse en el mercado laboral a temprana edad (Higuera y Barrera, 2004: 3).

Es decir, segin la UNAFPA (2013: 4) cuando una adolescente es madre a temprana edad “su presente
y futuro cambian radicalmente, y rara vez para bien. Puede terminar su educacion, se desvanecen sus
perspectivas de trabajo y se multiplica su vulnerabilidad frente a la pobreza, la vulnerabilidad y la
exclusion”. Por lo tanto, todas las consecuencias que involucra el embarazo en la adolescencia se refleja
como un mecanismo de transmision de la pobreza entre una generacion y otra (Reyes y Gonzélez, 2014:
15). El efecto que “sufre la madre adolescente se suele transmitir a su hijo, que empieza su vida con
desventaja, y se perpetta un ciclo de pobreza intergeneracional de marginalizacioén y exclusion social”
(UNAFPA, 2013: 32).

Es importante considerar que, la maternidad adolescente no es un fendmeno nuevo en la sociedad, todo
lo contrario, lleva gestandose por algln tiempo (Higuera y Barrera, 2004: 3). Siendo América Latinay
el Caribe la region con mayor porcentaje de fecundidad adolescente después de Africa (UNICEF, 2014:
12). Mientras que, en el Ecuador segun el INEC (2010) existen alrededor de 1.541.030 mujeres que
tuvieron su primer entre los 15 a 19 afios de edad. Finalmente, el embarazo en la adolescencia se
constituye tanto la causa como la consecuencia de la violacion de los derechos humanos fundamentales,
debido a que limita las posibilidades de las adolescentes de ejercer sus derechos de educacion, salud, y
autonomia (UNAFPA, 2013: 9).

En este sentido, el desarrollo presente investigacion se sustentd en los objetivos especificos planteados

al inicio del estudio. En la fundamentacion tedrica, se considerd varias teorias que respalden los
capitulos siguientes, se enmarcO a las consecuencias del embarazo en la adolescencia dentro del
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desarrollo humano, se reviso algunos conceptos del capital humano, y bajo un enfoque de género se
analizé a la economia del cuidado.

En el primer capitulo, se analizd el embarazo adolescente en América Latina y posteriormente en el
Ecuador, tomando como referencia la base de datos del Gltimo Censo de Poblacién y Vivienda del
Instituto Nacional de Estadisticas y Censos, y considerando como variable la edad de las mujeres que
tuvieron su primer hijo. Al finalizar esta seccion, se presento los resultados de la encuesta enfocados en
la influencia que tiene el embarazo en la adolescencia en el nivel de instruccion alcanzado.

En el segundo capitulo, se traté brevemente los problemas que enfrentan las mujeres en el mercado
laboral, y el contexto de la probleméatica a nivel de pais. De esta manera, los resultados de la encuesta
hicieron referencia a la ocupacion que realizan las madres adolescentes. En el Gltimo capitulo, se
compard la situacion econémica y social entre las mujeres que fueron madres en su adolescencia y las
que no lo fueron, con el objetivo de establecer el costo de oportunidad respecto del nivel de ingresos.
Finalmente, con los principales resultados obtenidos en la encuesta se procedié a realizar las
conclusiones y recomendaciones del estudio uno por cada objetivo planteado.
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Metodologia de Trabajo

Pregunta General

¢Cuél es la influencia del embarazo adolescente en el desarrollo humano de la mujer en las dimensiones
de educacion, empleo e ingresos, en la parroquia de Tumbaco?

Preguntas Especificas

¢Como influye el embarazo adolescente en el nivel de instruccion alcanzado por la mujer, en la
parroquia de Tumbaco?

¢ Cudl es el efecto del embarazo adolescente en la insercidn del mercado laboral de la mujer, en
la parroquia de Tumbaco?

¢Cual es el costo de oportunidad respecto del nivel de ingresos que enfrentan las madres
adolescentes frente aquellas mujeres que no fueron madres a temprana edad, en la parroquia de
Tumbaco?

Objetivo General

Analizar la influencia del embarazo adolescente en el desarrollo humano de la mujer en las dimensiones
de educacion, empleo e ingresos, en la parroquia de Tumbaco.

Objetivos Especificos

Determinar la influencia del embarazo adolescente en el nivel de educacion alcanzado por la
mujer, en la parroquia de Tumbaco.

Analizar el efecto del embarazo adolescente en la insercion del mercado laboral de la mujer, en
la parroquia de Tumbaco.

Determinar el costo de oportunidad respecto del nivel de ingresos que enfrentan las madres
adolescentes frente aquellas mujeres que no fueron madres a temprana edad, en la parroquia de
Tumbaco.
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Metodologia

En la presente disertacion, el tipo de investigacion fue descriptiva, con los objetivos planteados se buscé
caracterizar el perfil de las mujeres que fueron madres en su adolescencia, mediante el andlisis de las
principales consecuencias econémicas y sociales que enfrentaron estas mujeres al ser madres a temprana
edad. Ademas, se considerd en un enfoque cualitativo, ya que para conocer las caracteristicas de la
poblacion de estudio se realizd una encuesta. Los resultados de la misma, se relacionaron con la teoria
econdmica para contar con un analisis cualitativo de las variables investigadas.

En este sentido, se investigo las principales referencias bibliograficas para sustentar la fundamentacion
tedrica, se enmarco a las consecuencias del embarazo en la adolescencia dentro del desarrollo humano
y finalmente se revisé algunos conceptos claves del capital humano y la economia del cuidado. Para
elaborar la primera parte de los dos primeros capitulos referente a la situacion del embarazo en la
adolescencia en el Ecuador, se recurrio a la base de datos del ultimo Censo de Poblacion realizado por
el Instituto Nacional de Estadisticas y Censos, y se consideré como principal variable la edad de las
mujeres que tuvieron su primer hijo, siendo de 15 a 19 afios para objetos de estudio.

Por otra parte, para cumplir con los objetivos de la presente investigacion se realizé encuestas a mujeres
de 20 a 45 afios de edad que asistieron al Centro de Salud de Tumbaco durante el mes de mayo de 2017.
Se considero este punto para el levantamiento de la informacion, debido a que la mayoria de personas
gue asisten a esta unidad de salud son mujeres que ya son madres, lo cual facilitd la realizacién de las
encuestas. Ademas, este Centro de Salud se encuentra ubicado en la tercera parroguia del Distrito
Metropolitano de Quito con mayor porcentaje de embarazos en la adolescencia.

Es importante mencionar que, la decision de encuestar a estas mujeres con este rango de edad respondid
a la necesidad de que haya transcurrido un lapso corto después del periodo comprendido como embarazo
adolescente, con el objetivo de analizar las consecuencias de la problematica en el desarrollo humano
de la mujer en el corto y mediano plazo. Estas encuestas también se realizaron a mujeres que no fueron
madres en su adolescencia, como grupo control, para establecer el costo de oportunidad respecto al nivel
de ingresos, y comparar la situacion econémica y social entre los dos grupos de estudio. Finalmente,
con los principales resultados obtenidos se realiz6 las conclusiones y recomendaciones
correspondientes.
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Fundamentacion Teorica

El embarazo en la adolescencia constituye un problema econémico, social y de salud publica. Genera
repercusiones, que se evidencian en su mayoria en la desercion escolar, en la participacion del mercado
laboral, y en la dificultad para acceder a recursos econémicos que permitan el desarrollo adecuado de
futuras generaciones (Reyes y Gonzalez, 2014: 15).

Considerando estas consecuencias es importante enmarcarlas dentro de un contexto econémico que
sustente el andlisis de la presente investigacion y los capitulos siguientes. Por lo tanto, se plantea un
marco conceptual que permita reflexionar sobre los distintos aspectos del embarazo en la adolescencia.
A los problemas del embarazo adolescente se los enmarco dentro del desarrollo humano y se revisé
algunas teorias del capital humano como la base para mejorar las capacidades e ingresos de la poblacion.
Finalmente, bajo un enfoque de género se incorpord el anélisis de la economia de cuidado, siendo esta,
una de las actividades mas realizadas por las madres adolescentes.

Dado que, se busca al final de la investigacion establecer el costo de oportunidad de las madres
adolescentes respecto del nivel de ingresos es importante definir y entender este concepto. Segun,
Samuel (1976, citado en Leininger, 1977: 2) el costo de oportunidad es el resultado de oportunidades
pérdidas que han sido sacrificadas. Esta definicion, parte de la idea que los recursos son escasos en una
economia, y en su mayoria tienen usos diversos (Gonzalez, s.f.: 3). Los agentes econdmicos se enfrentan
a disyuntivas y deben tomar decisiones para lo cual es necesario comparar los costos y los beneficios de
las diferentes opciones que se pueden tomar. Sin embargo, en muchos casos el costo de una accién no
es tan evidente como podria parecer al principio. Cuando se toma una decision, como la de estudiar en
la universidad, es necesario estar conscientes de los costos de oportunidad que acompafian cada una de
nuestras posibles opciones, como dejar de trabajar o tener mas tiempo de ocio (Mankiw, 2012). En el
caso del embarazo adolescente muchas veces las mujeres no son conscientes de todos los costos de
oportunidad que involucra tener un hijo, mucho de estos nifios no han sido planificados porque nunca
se realiz6 un andlisis sobre los costos de decision.

1. El embarazo en la adolescencia

Segln, la OMS (s.f.: parr. 1-3) la adolescencia se define “como el periodo de crecimiento y desarrollo
humano que se produce después de la nifiez y antes de la edad adulta, entre los 10 a los 19 afios de edad”.
Es una etapa que va mas alla de la maduracion fisica y sexual, de la independencia econémica y social,
y del desarrollo de la identidad personal. Debido a que, abarca considerables riesgos relacionados con
los patrones de conducta que afectan principalmente al entorno social, entre ellos: el consumo de
alcohol, tabaco, drogas, embarazos no deseados, enfermedades de transmision sexual, entre otros (OMS,
s.f.: parr. 4).

En este sentido, la adolescencia se divide en dos etapas: en la adolescencia temprana, que se extiende
entre los 10 a 14 afios de edad, en donde comienzan a manifestarse cambios fisicos relacionados con la
aceleracion del crecimiento y el desarrollo de los 6rganos sexuales. Y en la adolescencia tardia, que se
desarrolla entre los 15 a 19 afios, con la caracteristica que la capacidad del pensamiento analitico y
reflexivo aumentan considerablemente. Sin embargo, en este periodo las mujeres tienen mayores riesgos
de enfrentar consecuencias negativas para la salud como: depresion, aislamiento, trastornos
alimenticios, y embarazos a temprana edad (UNICEF, s.f.: 1).
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Es importante tener en cuenta que, se considera como embarazo adolescente cuando se presenta entre la
edad comprendida entre 15 a 19 afios de edad (UNFPA, 2013, citado en UNICEF, 2014: 24). Conocer
el porcentaje de adolescentes que son madres o estan embarazadas es un indicador que facilita el analisis
de las causas y consecuencias relacionado con aspectos econdmicos y sociales. Ademas, percibe las
inequidades y las necesidades en materia de salud sexual y reproductiva. Es decir, es un indicador que
permite caracterizar a una poblacion en riesgo de perder la opcion de desarrollar su potencial futuro
(OPS, s.f.: 6).

Sin embargo, también es importante considerar el embarazo en adolescentes menores de 15 afios. Dado
que, este tipo de embarazos constituye un eje importante de analisis, existe una mayor probabilidad de
que este sea producto de una violacion o abuso sexual. Por lo cual, esta poblacion es mas vulnerable y
propensa a sufrir complicaciones durante el embarazo o el parto (OPS, s.f.: 6).

Desde una perspectiva multidimensional, el embarazo en la adolescencia es un problema social,
econdmico y de salud publica. Debido a que, afecta a la educacion, los ingresos, y las oportunidades
laborales que una madre adolescente podria tener (Azevedo, Favara, Haddock, L6pez, Miiller y Perova,
2012: 17). En términos macroeconémicos, segin la UNAFPA (2013: 40) en un estudio realizado en
China y en Uganda, el costo de oportunidad de un embarazo a temprana edad, se encuentra alrededor
del 1% del PIB. Para lo cual, se considera la pérdida de ingresos anuales que recibiria una madre
adolescente durante toda su vida laboral. Incluso, la pérdida de productividad en el mercado laboral es
consecuencia de los bajos niveles de escolaridad que tienen las madres adolescentes (UNAFPA, 2013:
41).

Ademas, para prevenir y mitigar los embarazos no deseados en adolescentes y reducir los riesgos
relacionados con la salud materna de la madre y del recién nacido. El Estado incurre en costos para
financiar programas enfocados en educar a la poblacion en materia de sexual y reproductiva y en
métodos de planificacion familiar (Azevedo et al, 2012: 19). Finalmente, todas las repercusiones que
lleva consigo el embarazo en la adolescencia se refleja en las restricciones materiales y educativas de
sus futuras generaciones, que suelen seguir las mismas trayectorias econdémicas y sociales de sus
progenitores. Generando asi un circulo vicioso de pobreza intergeneracional (Silva, Gonzélez, y Torres,
2008: 3).

El embarazo en la adolescencia se encuentra asociado a una serie de factores relacionados con las
caracteristicas del hogar adolescente, ente ellos: los ingresos de sus progenitores, sus niveles de
educacion, las condiciones de pobreza del hogar, el acceso a salud sexual y reproductiva y a los distintos
métodos de planificacién familiar (Arceo y Campos, 2011, citado en UNICEF, 2014: 17).

Segun, Rodriguez (2008: 86-87) en un contexto actual y globalizado existe dos factores que explican la
maternidad adolescente. En primer lugar, la resistencia cultural, social y familiar de reconocer a los
adolescentes como sujetos activos, lo cual restringe el acceso a métodos anticonceptivos y practicas
sexuales seguras. Y en segundo lugar, la desigualdad existente en la sociedad que acorta el horizonte de
opciones vitales para los mas pobres.

De la misma manera, en algunos sectores sociales la maternidad representa simbdlicamente la transicion
hacia la madurez y el mejoramiento del status dentro de la comunidad (Rico y Trucco, 2014: 65).
Ademas, “es el resultado de un proceso social donde el nivel educativo tiene poca significancia dentro
de los proyectos de vida” (Rico y Trucco, 2014: 65). Es decir, independiente del contexto, la maternidad
y la paternidad representan un valor social y cultural muy fuerte que recae principalmente en la mujer
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quien tiene que renunciar a sus proyectos personales y asumir roles domésticos tradicionales asignados
a su género (UNICEF, 2014: 13-14).

La mayoria de discusiones sociales se centran en que “el embarazo en la adolescencia no solo ha
incrementado en nimero, sino que constituye un problema social que atafie al Estado y a la sociedad en
su conjunto” (UNICEF, 2014: 13). Debido a que, el embarazo y la maternidad impide y dificulta la
trayectoria académica y laboral de las adolescentes y en general la posibilidad de desarrollar su potencial
futuro (Florez y Soto, 2006; CEPAL, 2011; Rico y Trucco, 2014, citado en UNICEF, 2014: 17).

Sin embargo, es importante mencionar, que el embarazo en la adolescencia no solo constituye un
impacto para las madres adolescentes, sino que se refleja en una serie de factores socioeconémicos que
“segun las etnias puede o no constituirse en un problema de mayor vulnerabilidad. Las adolescentes no
conforman un grupo homogéneo: lo que tienen en comdn es la edad. Viven en circunstancias diferentes
y tienen necesidades diversas” (UNICEF, 2013: 1). Por ejemplo, segin Reyes y Gonzalez (2014: 7-8)
mencionan que, si bien la mortalidad materna es mayor en la poblacion adolescente, los riesgos del
embarazo también pueden deberse a otro tipo de condiciones previas como: la nutricidn, el bajo peso y
talla de la adolescente, la ausencia o mala calidad del control prenatal, y las condiciones
socioecondmicas que vive la adolescente antes de ser madre.

Por otro lado, las consecuencias del embarazo en la adolescencia repercuten principalmente en tres
aspectos: en riesgos médicos relacionados con la mortalidad materna; en factores psicol6gicos como la
depresion e inseguridad; y en factores econdmicos y sociales asociados a la desercién escolar. Estas
repercusiones se relacionan directamente con menores oportunidades de ingresar al mercado laboral y
con la probabilidad de prolongar el esquema de la pobreza (Montejano, 2013; Reyes y Gonzéalez, 2014).

Con el contexto del embarazo adolescente, a continuacion se presentan las principales consecuencias de
la problematica, para asi comprender este fendmeno como un problema social, econémico y de salud
publica.

1.1 Repercusiones demograficas

Los nacimientos ocurridos en mujeres menores de 20 afios se ha incrementado considerablemente en las
Gltimas décadas, constituyéndose como un problema demogréfico especialmente para los paises en vias
de desarrollo (Rodriguez, 2004; Di Cesare, 2007; Ledn et al, 2008, citado en Reyes y Gonzélez, 2014:
11). En este sentido, seglin la OMS (2014: parr. 1) aproximadamente 1 millén de nifias menores de 15
afios y 16 millones de adolescentes dan a luz cada afio, la mayoria perteneciente a paises de ingresos
medio y bajos. Por otra parte, segiin Stern (1997: 2) el argumento central que explica este problema es
que el embarazo en la adolescencia conduce a las adolescentes a tener un mayor nimero de hijos y un
menor espaciamiento entre ellos, a diferencia de las mujeres que tienen su primer hijo a partir de los 20
afnios.

En consecuencia, los paises en vias de desarrollo se caracterizan por embarazos a temprana edad y por
uniones de corto plazo que no solo repercuten a nivel individual, sino que también afectan el
comportamiento demogréafico y la situacion econdémica de un pais (Reyes y Gonzalez, 2014: 11-12).
Por esta razon, la reduccion de la fertilidad especialmente en la poblacién adolescente es un eje
importante para el crecimiento y desarrollo econémico porque permite a una economia aumentar el
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ingreso per cépita por encima de los niveles de subsistencia (Caceres, Elias y Fernandez, 2005: 5).
Debido a que, una mayor fecundidad dificulta el acceso y la permanencia de las adolescentes en el
sistema escolar porque “demanda de atencién materna y sobrecarga el hogar en tiempos y gastos.
Deteriorando asi la formacion de los hijos y de los padres para reconvertir posteriormente su condicién
de pobreza” (Filguera y Peri, 2004, citado en Silva et, 2008: 6).

Es importante entender que existe un costo de oportunidad en la crianza de los hijos, debido a que, el
tiempo que invierte una mujer en el hogar, es el tiempo que no invierte en su fuerza laboral. Por lo tanto,
algunas sociedades prefieren tener un menor nimero de hijos para invertir mas su tiempo en mejorar
sus conocimientos y habilidades. Sin embargo, también es importante considerar que, los hogares pobres
eligen un mayor nimero hijos, menos sanos y menos educados, con el objetivo de garantizar su
seguridad financiera futura (Caceres et al, 2005: 5-10). Esta situacion, contribuye principalmente a
perpetuar la pobreza, debido a las altas tasas de desnutricion y trabajo infantil.

En consecuencia, en términos econémicos el tiempo es “un insumo escaso que los hogares distribuyen
entre diversas actividades. Su asignacion implica costos de oportunidad, derivados de la imposibilidad
de escoger ambas opciones” (Del rio, Alvis, Yanez, Quejada y Acevedo, 2010: 4). Segun Del rio et al
(2010: 4) el costo de criar a un hijo repercute negativamente en la inclusién de la mujer en el mercado
laboral y en la posibilidad de seguir mejorando sus conocimientos de forma continua.

Finalmente, pese a que la teoria de la transiciobn demografica plantea que la modernizacion
socioecondémica genera “procesos que erosionan los fundamentos materiales y culturales de la
fecundidad alta, y luego sienta las bases para preferencias reproductivas mucho méas acortadas, ya que
implica la erradicacion de las précticas tradicionales del matrimonio y la reproduccién temprana”
(Rodriguez, 2008: 82). En los grupos de poblacién mas vulnerable la fecundidad sigue siendo elevada,
independiente de la edad que se tiene el primer hijo (Reyes y Gonzélez, 2014: 12).

1.2 Repercusiones médicas y psicolégicas

El embarazo en la adolescencia es considerado como un problema de salud publica, debido a que genera
repercusiones en la salud materna de la madre y del recién nacido como: el bajo peso al nacer,
hipertension, preclamsia, anemia, desnutricion, embarazos prematuros, enfermedades de transmision
sexual, entre otros (Reyes y Gonzalez, 2014: 7). Por lo tanto, las complicaciones relacionadas con el
embarazo y el parto son las principales causas de mortalidad materna en la poblacion adolescente (Garg,
Chhabra y Mehjubin, 2006: 6).

Esta situacion, implica que las madres adolescentes son mas propensas a participar en programas
sociales y a depender en gran medida de los ingresos provenientes de ayuda social. Es decir, asi la
maternidad no genere repercusiones individuales representa un costo implicito para la sociedad. Por lo
tanto, los presupuestos fiscales estaran orientados en atender los riesgos médicos involucrados con un
embarazo a temprana edad y en las politicas que mitiguen este fendmeno (Azevedo et al, 2012: 19).

Por otra parte, entre los factores psicologicos se encuentran la depresion, la inseguridad, y el aislamiento

que enfrentan las adolescentes durante y después del embarazo (Montejano, 2013: 7). En este sentido,
segun Leon, Minassian, Borgofio y Bustamante (2008: 4) las madres adolescentes debe asumir una
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diversidad de roles especialmente en la maternidad para los cuales no estdn psicoldgicamente
preparadas.

Ademas, un embarazo en la familia de la madre adolescente “obliga a la reestructuracion de las
funciones de sus miembros, recurriendo a la movilizacién del sistema para nuevamente encontrar el
equilibrio familiar, que inicialmente puede ser rechazado, crear sorpresa o frustracion” (Leén et al, 2008:
5). Finalmente, es importante mencionar que, los embarazos a temprana edad obligan a las adolescentes
a recurrir a abortos inducidos (Calderon y Alzamora, 2006: 1-2). La principal razon para optar por esta
decision es que las adolescentes pueden no sentirse preparadas para asumir su rol como madre al no
contar con el apoyo econémico y psicoldgico de los padres (Doblado, Batista y Junco, 2010: 4).

Como se menciono anteriormente, el embarazo en la adolescencia es un problema importante de salud
publica, debido las consecuencias médicas y psicoldgicas que genera. En este sentido, la salud sexual y
reproductiva es un eje importante dentro de este analisis porque permite reducir y mitigar este fenémeno.
Por lo tanto, antes de profundizar en la importancia de este concepto es fundamental definir brevemente
el mismo. Segun, la OMS (2003: 3) la salud sexual y reproductiva es un estado general de:

Bienestar fisico, mental y social, y no de mera ausencia de enfermedades y dolencias, en todos los aspectos
relacionados con el sistema reproductivo y sus funciones y procesos. En consecuencia, la salud sexual y
reproductiva entrafia la capacidad de disfrutar de una vida sexual satisfactoria y sin riesgos de procrear, y
la libertad para decidir hacerlo o no hacerlo, cuando y con qué frecuencia. Esta Ultima condicion lleva
implicito el derecho del hombre y la mujer de obtener informacion y de planificacién de su familia a su
eleccion.

Es decir, la salud sexual y reproductiva es un componente importante de la salud en general, ya que
permite mejorar la atencion médica durante y después del embarazo, ofrece servicios de planificacion
familiar, reduce los embarazos a temprana edad y combate las enfermedades de transmision sexual
(OMS, 2003: 11). Desde la perspectiva de bienestar econémico, la planificacion familiar permite que
las mujeres alcancen niveles de educacion mas altos y obtengan oportunidades laborales mas lucrativas
(UNAFPA, 2004: 7). Ademas, contribuye al crecimiento y desarrollo econémico porgque provee una
fuerza laboral saludable que incrementa la productividad de una economia (UNAFPA, 2004: 28).

Segun, la UNAFPA (2003: 31) incluso los hacedores de politica puablica consideran que los mayores
beneficios de invertir en salud sexual y reproductiva se refleja en poblacion de bajos ingresos. Ya que
un “mejor estado de salud y una menor carga de trabajo en el hogar pueden abrir nuevas posibilidades

econdmicas para las mujeres pobres y ofrecerles mas oportunidades de efectuar inversiones productivas”
(UNAFPA, 2003: 31).

Es importante tener en cuenta que, la sexualidad impulsa a las adolescentes a escenarios de riesgos frente
a los cuales toman decisiones de acuerdo a los estereotipos y perjuicios de género existentes en la
sociedad (Rodriguez, 2008: 5). Esta situacion genera costos econémicos y sociales que frenan el
desarrollo y obstaculizan los esfuerzos de promover la igualdad de género y reducir de la pobreza
(UNAFPA, 2004: 8). Por esta razon, es importante implementar politicas enfocados en educar a la
poblacion adolescente sobre las consecuencias involucradas de iniciar una relacion sexual a temprana
edad. Sin embargo, las deficiencias de inversion en salud sexual y reproductiva “son casi la quinta parte
de la carga mundial de morbilidad y mortalidad prematura, y una tercera parte de las enfermedad de las
mujeres en edad de procrear” (UNAFPA, 2004, citado en Florez y Soto, 2008: 5).

18



1.3 Repercusiones en la formacion

El embarazo en la adolescencia es un factor determinante para la desercion escolar, debido a que durante
este periodo las adolescentes comienzan a elaborar sus proyectos de vida a la par con la escolaridad.
Este problema social, econémico y de salud publica, se produce con mayor frecuencia en los estratos
sociales mas bajos. En donde, la inclusién al sistema educativo es altamente discriminativo
especialmente para la poblacion femenina, ya que se asocia un patron cultural que considera a la mujer
Unicamente dentro del &mbito doméstico y reproductivo (Reyes y Gonzélez, 2014: 13). Esta situacion,
segun los autores se genera en varios sectores sociales que valora mas la condicion de ser madre que un
proyecto universitario.

Desde la perspectiva socioecondmica, el embarazo en la adolescencia limita las oportunidades
académicas y laborales, debido a que la mayoria de las adolescentes se ve obligada a desertar del sistema
educativo. En consecuencia, esta poblacién alcanza un nivel de escolaridad muy bajo, y a su vez tiene
mayores dificultades para ingresar al mercado laboral (Molina, Ferrada, Pérez, Cid, Casanueva y Garcia,
2003: 2).

En este sentido, los embarazos a temprana edad tienen efectos negativos en la formacion del capital
humano, si se considera que el mismo es resultado de un proceso de escolarizacion y formacion continua
(De la Fuente, 2003: 10). Ademaés dentro de este contexto es importante considerar que, el capital
humano determina la riqueza de una economia en el tiempo (Schultz, 1960: 3). Por lo tanto, esta
problematica no solo tiene repercusiones a nivel individual, sino también en el crecimiento y desarrollo
econémico de un pais.

Por otro lado, segun Climent (2003: 4) en ciertas familias de los sectores populares “prevalecen las
pautas de socializacion tradicional que privilegian la maternidad como un proyecto de vida para las
mujeres, por lo cual no continuan estudiando”. Molina et al (2003: 4) menciona que un porcentaje
significativo de adolescentes abandonan sus estudios previo al embarazo como consecuencia de
problemas econdmicos y familiares, tales como: el abandono o la separacién de los padres, recurriendo
al embarazo como una nueva alternativa de vida.

Mientras que, si el embarazo se presenta antes de la desercion escolar, los motivos que obligan a las
adolescentes a desertar del sistema escolar durante el embarazo son: la vergiienza, las complicaciones
en el parto y los obstaculos establecidos por el establecimiento educativo (Molina et al, 2003: 4). Mas
adelante se presentaran los resultados de la encuesta, donde las madres adolescentes evidenciaron que
estos fueron los principales motivos para abandonar sus estudios.

Binstock y Naslund (2013: 5-8) se refieren a los aspectos econémicos relacionados con los costos
escolares como una de las causas de desercion escolar en madres adolescentes. En la mayoria de estos
casos, son mujeres que comienzan a vivir en pareja durante el embarazo, y dada la economia familiar y
la situacién laboral inestable de su compafiero deciden no generar gastos adicionales asistiendo a la
escuela.

Finalmente, Higueray Barrera (2004: 5) mencionan que la educacion de un individuo afecta de forma

directa a la fecundidad, ya que un mejor acceso a la educacién involucra una mayor informacién sobre
temas relacionados con la reproduccion. En este sentido, los autores consideraron que las adolescentes
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con bajos ingresos tienen mayores probabilidades de quedar embarazadas, a diferencia de las mujeres
gue tienen mayor estabilidad econémica y altos niveles de educacion (Higuera y Barrera, 2004: 20-21).

1.4 Mercado laboral

El embarazo en adolescencia implica limitaciones dentro del ambito laboral, debido a que en el largo
plazo la adolescente perpetla su condicién en puestos de trabajo de bajos ingresos y poca movilidad
laboral (Reyes y Gonzélez, 2014; Higuera y Barrera, 2004). Segun, Higuera y Barrera (2004: 21) la
mayoria de madres adolescentes abandonan sus estudios y su trabajo para dedicarse a la crianza de sus
hijos, mientras que el padre o la madre de la adolescente le proporcionan el sustento econémico. En este
sentido, segun Binstock y Naslund (2013: 5) consideran que las tasas de desocupacion van hacer mas
elevadas para aquellas mujeres que fueron madres a temprana edad. Generando dependencia econémica,
inestabilidad y bajos ingresos, lo cual limita el desarrollo econémico de la familia y principalmente de
la madre adolescente.

Por otra parte, Binstock y Naslund (2013: 15) menciona que el embarazo en la adolescencia afecta los
patrones de participacion laboral, debido a que las madres adolescentes se incorporan prematuramente
al mercado laboral en condiciones precarias y desventajosas. Esta situacion, responde a las exigencias
econémicas de solventar las necesidades de su nuevo hogar y compensar econémicamente con los
ingresos de la pareja adolescente (Binstock y Naslund, 2013: 17).

Segun, Azevedo et al (2012: 18) la maternidad adolescente reduce el nimero de horas de trabajo, debido
a las nuevas actividades de crianza que deben realizar las adolescentes en el hogar. Dentro de este
analisis, y segun los aportes de la teoria del capital humano (que se tratan mas adelante), se puede realizar
una comparacion a nivel de ingresos entre las mujeres que fueron madres en su adolescencia y las que
no. En este sentido, la remuneracion de una madre no adolescente en el mercado laboral estara en funcion
de su educacion y su experiencia. Sucedera todo lo contrario para una madre adolescente que abandona
sus estudios e invierte poco en su actividad productiva.

Finalmente, segin Martinez, Rodriguez, Salvador y Arza (s.f.: 5) los costos de la maternidad
adolescente afectan principalmente a:

e Las adolescentes: que tienen dificultades de mantenerse en el mercado laboral bajo las
condiciones porque requieren de horarios flexibles para atender al recién nacido.

o En las familias: se refleja como un ingreso perdido por el abandono o la insercién precaria y
parcial de las adolescentes en el mercado laboral.

e En las empresas: que recurren al financiamiento de licencias maternales, paternales, y de
enfermedad durante el periodo prenatal, incluso incurren en gastos al cubrir las ausencias por
maternidad con nuevos trabajadores.

e Enlasociedad: En los costos de financiamiento de las licencias de proteccién de la maternidad,
y en los costos sociales por la ausencia de politicas publicas que afecta: a las tasas de natalidad,
empleo, niveles de pobreza y desigualdad.
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1.5 Matrimonio y embarazo adolescente

El embarazo en la adolescencia implica cambios importantes en la vida de una mujer, uno de ellos es el
estado civil. Por tradicion e incluso en épocas actuales la mujer embarazada tenia que entablar una
relacion matrimonial prematura, debido a la presencia de estereotipos de genero. Sin embargo, en la
sociedad actual poco a poco la mujer sea madre adolescente 0 no, muestra que es capaz de criar y
mantener a sus hijos por si sola sin la necesidad de contraer matrimonio (Salazar, Acosta, Lozano y
Quintero, 2008: 1-2).

En contraposicion a este argumento, otros autores consideran que un embarazo a temprana edad conduce
matrimonios voluntarios o forzados (Salazar, Rodriguez y Daza, 2007: 4). Sin embargo, esta situacién
puede afectar negativamente a la madre adolescente y a su pareja, siendo “el inicio de conflictos,
rechazos y recriminaciones que mas adelante terminan en separacion, divorcio e inestabilidad
emocional” (Salazar et al, 2008: 4). Por lo tanto, esta problematica también se considera como un factor
de inestabilidad conyugal, debido a que las madres adolescentes son mas propensas a divorciase a
diferencia de otros grupos de edad que deciden postergar sus relaciones matrimoniales hasta realizase
como personas (Welti, 1999, citado en Salazar et al, 2007: 4). Es decir, una madre adolescente en
algunos casos decide contraer matrimonio para contar con una pareja que le ayude a salir de la
insatisfaccion emocional y de las condiciones socioecondmicas que vive en hogar. Sin embargo, estas
pueden ser decisiones apresuradas que conlleven consigo méas adelante la disolucion de hogares (Salazar
et al, 2008: 4).

1.6 Pobrezay embarazo adolescente

El embarazo en la adolescencia se considera como un mecanismo de trasmision de la pobreza de una
generacion a otra. Generalmente, las limitaciones del sistema educativo y del mercado laboral restringen
el acceso a recursos econémicos que permitan el desarrollo adecuado de futuras generaciones (Reyes y
Gonzélez, 2014: 15). Seguln, Jauregui (2012: 23) a nivel individual un embarazo a temprana edad tiene
efectos negativos en la calidad de vida de las personas. Debido a que reduce la inversién en capital
humano principalmente en salud y educacién, asi como también limita el ahorro familiar y la
participacion de las adolescentes en el mercado laboral.

Por lo tanto, el embarazo en la adolescencia “tiende a repetirse entre generaciones, conduce a uniones
inestables, a una jefatura de hogar femenina y condiciones precarias para el desarrollo de los hijos”
(Stern, 1997: 3). Como se puede observar en el grafico No. 1. Esta problematica perturba el equilibro
dentro del hogar, debido a las externalidades que genera en el bienestar de otros miembros (Azevedo et
al, 2012: 19). De esta manera, las consecuencias del embarazo y la maternidad repercuten no solo en la
adolescente, sino también en su familia, su comunidad, y en el crecimiento econémico de su nacién
(UNAFPA, 2013: 32).
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Gréfico No. 1: Embarazo adolescente como un mecanismo de transmision de la pobreza
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Dentro de este analisis es importante considerar, al desarrollo humano “como el proceso que amplia la
gama de opciones de las personas, brindandoles mayores oportunidades de educacién, atencion médica,
ingresos y empleo, y abarcando el espectro total de opciones humanas, desde un entorno fisico hasta las
libertades econémicas y politicas” (PNDU, 1992: 10).

Es decir, el desarrollo humano es un proceso que amplia las oportunidades de todos los seres humanos,
permite disfrutar de una vida prolongada y saludable, adquirir conocimientos y tener el acceso a recursos
econémicos que aseguren un nivel de vida deseable. Ademas, valora la libertad y la garantia de los
derechos humanos fundamentales (Bedoya, 2010: 5). Sin embargo, el embarazo en la adolescencia
afecta a todos estos elementos porque inhibe la posibilidad de las adolescentes de ejercer sus derechos
en educacion, salud y autonomia, y afecta a su bienestar econémico con los bajos ingresos que perciben
(UNAFPA, 2013: 9).

Es importante considerar que, algunos autores consideran que la maternidad adolescente esta
relacionado con las condiciones socioecondmicas y culturales de poblacién. Por lo tanto, el embarazo
en si mismo no modifica el esquema de la pobreza, sino es la pobreza que conduce a los individuos a
replantearse su proyecto de vida. Es decir, la pobreza es a la vez la causa y la consecuencia del embarazo
en la adolescencia, ya que esta situacion esta relacionado con el matrimonio y a la reproduccion
temprana (Sterny Menkes, 2008; Aguilar, 2009; Goicolea, Wulff y Ohman, 2010; De Jesus y Menkes,
2011, citado en Reyes y Gonzalez, 2014: 15-16).

Finalmente, el costo de oportunidad del embarazo en la adolescencia se relaciona con las oportunidades
perdidas de las adolescentes en términos de educacion, empleo e ingresos. Es decir, este concepto més
adelante también reflejara las condiciones de pobreza, desigualdad y exclusion de las madres
adolescentes y de sus futuras generaciones, que tendran una desventaja social y econémica debido a
condicion que viven sus progenitores.
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2. Capital Humano

Desde un inicio, la incorporacion de la teoria del capital humano se remonta desde el estudio de los
clasicos empezando por Adam Smith, quien otorg0 al trabajo humano un papel importante en la creacién
de la riqueza. Observo que el aumento de la destreza de un operario o artificie en particular permitia el
incremento de la cantidad de obra que era capaz de producir, en esta circunstancia el autor reconocia la
division del trabajo (Smith, 1958: 35). Ademas, consideraba que la ensefianza académica y las artes eran
otras formas de ampliar la produccion interna de una economia determinada (Cardona, Montes,
Véasquez, Villegas y Brito, 2007: 9).

Sin embargo, la consolidacion de la teoria del capital humano fue a partir de Theodore Schultz, quien
“propone tratar a la educacion como una inversion en el hombre y sus consecuencias como una forma
de capital” (Schultz, 1960: 2). Debido a que, la educacion se convierte en una parte integral de la
persona. Es decir, no puede ser comprada o vendida como propiedad por instituciones econémicas y se
atribuye como forma de capital cuando presta un servicio de valor a la economia (Schultz, 1960: 2).

Por otro lado, Schultz (1961: 7) en su investigacion sobre la “Inversion en el capital humano” argumenta
que las diferencias reales en ingresos y en productividad es consecuencia de las diferencias en la cantidad
de inversién humana, principalmente en salud y educacion. Supone gue las capacidades humanas pueden
mejorar mediante: las instalaciones y servicios de salud, la formacion profesional que se adquiere en el
lugar de trabajo, y en la organizacion formal de la educacion en los niveles elemental, secundario y
superior (Schultz 1961: 11-12). Sin embargo, el capital humano se deteriora cuando la poblacién esta
inactiva en el mercado laboral, debido a que el desempleo afecta a las destrezas y capacidades que los
trabajadores adquieren (Schultz 1961: 16).

Gary Becker en su contribucion tedrica define al capital humano “como el conjunto de capacidades
productivas que un individuo obtiene mediante la acumulacién de conocimientos generales o
especificos” (Cardona et al, 2007: 17). Ademas, la escolarizacion, la capacitacion y la movilidad son
otras formas de inversion en el capital humano (Cardona et al, 2007: 18). En este sentido, Becker (1962:
5) argumenta que:

e Los ingresos incrementan con la edad a una tasa decreciente.

e Latasade desempleo se relaciona inversamente con el nivel de habilidad.

e La poblacion joven cambian de empleo con mas frecuencia y reciben mas educacion que las
personas de mayor edad.

e Ladistribucion de ingresos esta sesgada entre los profesionales y los trabajadores calificados.

Becker, Murphy y Tamura (1990: 3-4) desarrollaron nuevos aportes a la teoria de estudio, considerando
que la fertilidad es un factor importante en el crecimiento econémico. Argumentan que los crecientes
salarios en el mercado laboral, incentivan a la mujer a reducir el tamafio de su familia, debido a que, de
este modo podréa invertir mas en sus capacidades y conocimientos, y dedicara mas tiempo a su fuerza
laboral (Céceres et al, 2005: 3). Por lo tanto, los altos stocks de capital humano se reducen cuando
aumenta fertilidad, ya que el tiempo empleado de los padres en el trabajo de cuidados es mayor (Caceres
et al, 2005: 5).

Incluso, un efecto positivo en la inversion del capital humano se refleja en la relacion entre el aprendizaje
de los hijos y los padres: “cuando un padre no sabe leer o hacer simples calculos matematicos encuentra
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muy dificultoso educar a su hijo, en tanto que un padre alfabeto, tendra mas éxito al transferir sus
habilidades a sus hijos” (Caceres et al, 2005: 5).

Por otra parte, Jacob Mincer introdujo la experiencia en el mercado laboral, como un nuevo concepto
en larelacion clasica entre el ingreso y los afios de escolaridad (Galassi y Andrada, 2009: 11). Comprob6
de forma empirica, que los trabajadores con mas educacion y experiencia laboral gozan de ganancias
anuales mayores que los trabajadores menos calificados, ya que el salario por hora es mas alto y el
tiempo que dedican a un empleo remunerado es mayor (Mincer, 1975: 14). De la misma manera,
Mankiw (2012) muestra esta relacion al explicar el mercado de factores de produccion. Donde los
empresarios contratan personal de acuerdo a su produccién, eficiencia y rendimiento. Es asi que, la
productividad marginal del trabajo debe igualarse al salario. Es decir, con una mayor preparacion y
productividad, mayor es el salario (Mankiw, 2012).

Considerando otra perspectiva, Sen (1998: 3) argumenta que la acumulacion del capital humano
incrementa las posibilidades de produccion en una economia por medio de los conocimientos adquiridos
en la poblacion. Mientras que, las capacidades humanas se concentran en las habilidades de las personas
en llevar el tipo de vida que consideran valiosa. Estos dos conceptos, aunque distintos, se relacionan en
el proceso de desarrollo econémico y social, debido a que la educacién incrementa el ingreso de una
economia, y a su vez beneficia a las personas con la posibilidad de leer, argumentar, y comunicarse en
la sociedad (Sen, 1998: 3-4).

Segun, Cardona et al (2007: 23) el capital humano no solo toma en cuenta a la educacion, sino también
otros pilares como la salud y la experiencia. Por lo tanto, esta forma de capital, se ve afectado por cuatro
componentes:

e Educacion formal en los niveles bésica, secundaria y superior.

o Experiencia adquirida en el lugar de trabajo, que se acumula a lo largo de la vida laboral.

e Capacitacion recibida.

e Condiciones de salud que mejoran la calidad de los recursos humanos e influyen directamente
en la productividad del trabajador.

Dentro de la presente investigacion, el pilar mas importante del capital humano es la educacién, ya que
a través de la misma las economias incrementan sus ingresos y su productividad. Ademas, a nivel
individual genera beneficios, dado que los individuos adquieren conocimientos y habilidades que les
permite incrementar sus capacidades productivas y de cohesién social, mejorando asi su bienestar
(Bricefio, 2010: 3).

El capital humano como tal, es una definicion amplia y multidimensional, que considera distintas formas
de inversion en los seres humanos. Tales como: la salud y la nutricién, que son aspectos claves de
inversion, especialmente para los paises en vias desarrollo, donde las altas tasas de morbilidad pueden
limitar la capacidad de la poblacion para participar en actividades productivas. Sin embargo, los
conocimientos y habilidades resultado de un proceso de escolarizacion y formacion continua,
contribuyen no solo a la produccion de bienes y servicios, sino también de nuevos conocimientos (De
la Fuente, 2003: 10).

Segun, Dehesa (s.f.: 5) el capital humano se relaciona con el crecimiento y desarrollo econémico porque
la formacion académica permite que el individuo tenga la capacidad de “asimilar, y utilizar informacion,
le ayuda a conocerse a si mismo y a conocer el mundo que lo rodea, enriquece su mente, amplia su
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experiencia, y le permite tomar decisiones mas acertadas como consumidor, productor y ciudadano”. A
su vez, aumenta su capacidad de innovacion y satisface sus necesidades basicas. En consecuencia en
términos macroecondmicos, el capital humano se refleja en una mayor productividad, crecimiento y
bienestar (Dehesa, s.f.: 5). Es decir, los niveles iniciales de esta forma de capital determinan si una
economia crece 0 se estanca en bajos ingresos (Céceres et al, 2005: 5).

Por otra parte, tal como se menciond en secciones anteriores, la teoria del capital humano tiene estrecha
relacion con el embarazo en la adolescencia, siendo esta una de las principales consecuencias
econdmicas dado que compromete el bienestar futuro de las adolescentes. En varios estudios
econdmicos, se reconoce una relacién positiva entre la educacion y el ingreso. Sin embargo, esta es
negativa, cuando se considera la situacion de las madres adolescentes al momento de abandonar sus
estudios de forma permanente. Por lo tanto, esta poblacion no es consciente de los costos oportunidad
que involucra cada una de sus decisiones. Este costo de oportunidad, como se observard mas adelante,
es resultado de los bajos niveles de inversion de capital humano principalmente en educacion.

En consecuencia, esta parte del marco tedrico respaldara el analisis de las consecuencias del embarazo
en la adolescencia referente al nivel de educacion alcanzado. Para ello, se hara referencia a los
principales aportes de Becker, Schultz, Mincer y Cardona et al, que asumen a la educacién como una
inversion importante para el capital humano. Ademas, el aporte de Becker es de suma importancia
porgue considera que existe un costo de oportunidad en la crianza de los hijos.

3. Economia del Cuidado

Segun, Rodriguez (2015: 7) la economia del cuidado se refiere a todas las actividades necesarias para la
supervivencia cotidiana de las personas, e incluye:

El autocuidado, el cuidado directo de otras personas (la actividad interpersonal de cuidado), la provision
de las precondiciones en que se realiza el cuidado (la limpieza de la casa, la compra y preparacion de
alimentos) y la gestion del cuidado (coordinacion de horarios, traslados a centros educativos y a otras
instituciones, supervision del trabajo de cuidadoras remuneradas, entre otros) (Rodriguez, 2015: 7).

El cuidado permite atender las necesidades de las personas dependientes, por su edad o por sus
condiciones/capacidades (nifios y nifias, personas mayores, enfermas o con algunas discapacidades) y
también de las que podrian autoproveerse dicho cuidado (Rodriguez, 2015: 7).

Es decir, se genera mediante relaciones humanas interpersonales que pueden ser de dependencia o
interdependencia, e incorpora a todos los procesos de produccion de bienes y servicios orientados a la
reproduccion social de las personas (Comision de Transicion, Instituto Nacional de Estadisticas y
Censos, Fondo de Desarrollo para las Naciones Unidas para la Mujer y Agencia de Cooperacion
Espafiola, 2009: 18- 19).

La economia de cuidado se origina mediante la division sexual del trabajo y cumple con una funcién
importante en las economias capitalistas que es, la reproducciéon de la fuerza de trabajo, debido a que
permite que la sociedad disponga de trabajadores en condiciones de emplearse y se basa en un proceso
productivo no remunerado (Comisién de Transicion, et al, 2009: 16-20). Teniendo en cuenta, el trabajo
domeéstico y el contexto de la economia del cuidado, es importante definir el género con el objetivo de
determinar como influye en la division del trabajo y en las tareas del hogar. Siendo aquello que “designa
lo que cada sociedad atribuye a uno u otro sexo, significa la construccion social del hecho de ser mujer
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y hombre, la interrelacion entre ambos y las diferentes relaciones de poder o subordinacién en que esta
se presenta” (De Barbieri, 1992, citado en Jovel, Heribando, Mejia, Chavez y Vaquerano, 2008: 38). De
esta manera, este enfoque permite “analizar y comprender las caracteristicas que definen a las mujeres
y a los hombres de manera especifica, asi como sus semejanzas y diferencias” (Lagarde, 1996: 2-3).
Reconociendo la existencia de ambos géneros como un principio para la construccion de una humanidad
diversa (Lagarde, 1996: 1).

Segun, Rodriguez (2007: 6) las transformaciones en la estructura y dindmica de los hogares referente a
un menor numero de hijos y una mayor insercion femenina en el mercado laboral tiene impacto positivo
en la distribucion de las responsabilidades domeésticas. Sin embargo, este proceso aun es incipiente y la
recurrencia del trabajo de cuidados puede sobrecargar el trabajo doméstico, y a su vez deteriorar el
capital humano de la persona quien lo realiza (Comisidn de Transicién et al, 2009: 23). Esta sobrecarga
se da porque este trabajo es intensivo en recursos, tales como: el tiempo, el espacio, las destrezas, y es
realizado diariamente con horarios a veces inflexibles. Por lo tanto, los costos reales del mismo se
reflejan en ingresos perdidos y oportunidades no aprovechadas (Esquivel, 2006, citado en Comision de
Transicion et al, 2009: 22). Dentro de este contexto, también estd inmerso el costo de oportunidad,
debido a que, las actividades realizadas dentro del hogar obligan especialmente a las adolescentes a
descuidar otros aspectos de su vida cotidiana como sus estudios o su trabajo.

En importante mencionar que se reconocen dos formas de trabajo: el trabajo remunerado y el no
remunerado. El primero se define como “todo trabajo realizado por la poblacién econdmicamente activa
ocupada, y su valor se encuentra incorporado en la produccion de bienes y servicios” (INEC, 2012: 11).
Mientras que, el trabajo no remunerado “esta fuera de la produccion econémica y comprende el trabajo
domeéstico no remunerado y de cuidado familiar realizado en y para el propio hogar, como para otros
hogares” (INEC, 2012:11). De esta manera, el Consejo Nacional para la Igualdad de Género, Instituto
Nacional de Estadisticas y Censos, Fondo de Desarrollo para las Naciones Unidas para la Mujer y
Agencia de Cooperacion Espafiola, (2016: 25) reconoce tres caracteristicas importantes del mercado
doméstico remunerado y no remunerado:

e La naturaleza genérica del trabajo: dado las caracteristicas de género, el rol de cuidados de las
mujeres y las condiciones del hogar, se establece la ubicacién y permanencia de la mujer en el
mercado laboral.

e Formacion de salarios: la no inclusién del trabajo doméstico en los salarios puede tener
consecuencias a largo plazo en la formacion de los salarios.

e Brechas, discriminacion y segregacion laboral: el trabajo doméstico no remunerado de las
mujeres influye en las oportunidades de incorporarse al trabajo remunerado. Es la base de la
desigualdad entre hombres y mujeres en el mercado laboral.

Por otra parte, segin Perrotta (2010: 3) el embarazo y la maternidad adolescente “estan determinados
por los condicionamientos de género que definen la identidad femenina en funcién de la maternidad y
las tareas domésticas”. ES decir, si bien los embarazos a temprana edad no son planeados, muchos de
ellos suelen responder a las creencias sociales que asignan a la mujer el rol de madre, esposa y ama de
casa (Perrotta, 2010: 5). Por lo tanto, en la actualidad las representaciones simbdlicas de género
condicionan las practicas sexuales y reproductivas desde temprana edad, debido a que incrementan la
vulnerabilidad de las adolescentes para dar inicio a relaciones sexuales con el sexo opuesto, teniendo en
cuenta que la Unica forma de realizarse como mujer, es siendo madre (Barbon, 2011: 3).
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Es importante entender que, la maternidad es una responsabilidad colectiva que demanda varios recursos
tales como el tiempo para atender las necesidades de los recién nacidos (Martinez et al, s.f.: 1).
Generalmente, estas obligaciones recaen especialmente sobre la mujer por cuestiones bioldgicas como:
el embarazo, el parto y la lactancia. Y por razones sociales, econdémicas y culturales que asignan a la
mujer la responsabilidad del trabajo de cuidado (Martinez et al, s.f.: 1). Por lo tanto, “el estado de
embarazo o la posibilidad de un futuro embarazo en las mujeres en edad reproductiva, constituye una
de las manifestaciones mas frecuentes de discriminacion en el mercado laboral” (OIT, 2009: 1). Ademas,
la distincion de capacidades en base a las caracteristicas atribuidas a cada género limita el espacio laboral
de hombres y mujeres ocasionando a una distribucion jerarquica ocupacional (Jovel et al, 2008: 13).

En un inicio, las madres adolescentes no tienen conocimientos y ni la experiencia necesaria para asumir
su rol de madre y cuidar al recién nacido (Martinez, 2009: 18). Sin embargo, segun Higuera y Barrera
(2004: 21) la mayoria de estas mujeres aprenden después de su primer embarazo normas bésicas de
alimentacion y cuidado que deben proveer a su hijo diariamente. Por lo tanto, la economia del cuidado
es de suma importancia para sustentar el andlisis de la presente investigacion, debido a que, en los
resultados de las encuestas realizadas en el Centro de Salud de Tumbaco se obtuvo que la mayoria de
mujeres que fueron madres a temprana edad se dedican Unicamente al trabajo realizado dentro del hogar.
Esta situacion, como se mencion6 anteriormente, implica un costo de oportunidad para las adolescentes
porque el tiempo que se invierte en el hogar, es el tiempo que no se invierte en mejorar los conocimientos
y las habilidades.

Dentro de este marco tedrico, se abordaron varios temas empezando por las consecuencias del embarazo
en la adolescencia desde una mirada multidimensional del desarrollo humano. Posteriormente, se
incorpord la importancia del capital humano como un mecanismo para mejorar el bienestar econémico
y la calidad de vida de las personas. Finalmente, se consideré a la economia del cuidado bajo un enfoque
de género, ya que los estereotipos y las creencias sociales determinan el rol de la mujer en el hogar. Este
analisis realizado permitira sustentar el marco empirico de la presente investigacion, debido a que todos
conceptos que fueron desarrollados y elegidos fueron para aportar a los resultados de las encuestas y
respaldar analisis del costo de oportunidad. Por ejemplo, se demostr6 con la ayuda de la teoria del capital
humano y la economia del cuidado, que este costo de oportunidad medido en términos de ingresos es
resultado de una menor formacién académica y de las actividades a tiempo completo que realizan las
madres adolescentes dentro del hogar.

Por otra parte, esta fundamentacion tedrica demuestra que el embarazo en la adolescencia no solo es un
problema de salud publica que debe ser tratado desde el punto de vista médico, sino también un problema
econdmico y social porque repercute en el bienestar de las adolescentes y de la sociedad en su conjunto.
En las adolescentes, porque la maternidad les obliga a abandonar sus estudios, no trabajar o bien ingresar
al mercado laboral a temprana edad, posicionandoles en una condicion de pobreza y vulnerabilidad. Y
en la sociedad, porque el Estado debe incurrir en costos para financiar programas que reduzcan y
mitiguen este fendmeno. Finalmente, es importante recordar que el crecimiento econémico no solo
depende del enriquecimiento material y del incremento de la produccion de los bienes y servicios, sino
también del bienestar de la poblacion. Sin embargo, el embarazo en la adolescencia como se menciono
anteriormente, afecta el desarrollo humano de la mujer porque inhibe la posibilidad de las adolescentes
de ejercer sus derechos de educacion, salud y autonomia.
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Capitulo I: Educacion y madres adolescentes

La educacidn se encuentra entre las capacidades basicas que confieren valor a la vida humana, es el
instrumento que posibilita adquirir conocimientos y saberes, y es inherente a la calidad de vida de los
individuos y las sociedades (OMS, 2001; Batista, 2006). Sin embargo, el embarazo en la adolescencia
limita las oportunidades de obtener una escolarizacion suficiente, y por consiguiente dificulta el acceso
y la permanencia al mercado laboral. En consecuencia, tiene efectos negativos en la formacion del
capital humano y en la superacion del esquema de la pobreza (Reyes y Gonzalez, 2014; Molina et al,
2004). Tal como se evidencio en la seccion anterior.

El presente capitulo analiza brevemente la situacién de la problematica que enfrentan las madres
adolescentes en América Latina y posteriormente en el Ecuador. Finalmente, para cumplir con el primer
objetivo de estudio referente al nivel de educacion alcanzado de las mujeres que fueron madres en su
adolescencia se presentan los resultados de la encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco.

1.1 Embarazo en la adolescencia en América Latina

Desde la década de los afios setenta, la tasa global de fecundidad en América Latina presentd una
disminucién importante como consecuencia de los cambios econémicos, culturales y tecnolégicos, tales
como: la industrializacidn, la urbanizacion, la modernizacion, la creciente insercion laboral, y el nuevo
rol y protagonismo de la mujer en la sociedad (UNICEF, 2007: 5). Ademas, de las politicas publicas
enfocadas en materia de salud sexual y reproductiva (UNICEF, 2014: 16). Sin embargo, a escala
mundial, América Latina y el Caribe representan la segunda region con mayor fecundidad adolescente
después de Africa, ubicando a estos paises en una posicion ambigua a escala global (UNICEF, 2007:
5).

En este sentido, en América Latina y el Caribe el grupo de mujeres entre 15 a 19 afios de edad representa
el 25% de la poblacion total de la region (CEPAL, 2016: 16-17). Mientras que, la tasa de fecundidad
adolescente es de alrededor de “76 hijos e hijas vivos por cada 1.000 mujeres entre 15 a 19 afios de
edad” (CELADE, 2015, citado en CEPAL, 2016: 54). Estos niveles de fecundidad son alarmantes,
debido a que rebasan la media mundial y inicamente son superados por los indices de Africa (UNICEF,
2007: 5). Como se argumenté en la fundamentacion teérica, las altas tasas de fecundidad tiene
repercusiones especialmente en las adolescentes, quienes tienen que abandonar sus estudios y su trabajo
para cuidar al recién nacido. Esta situacion, posiciona a esta poblacion en una condicion de pobreza,
exclusién y marginacion, que ademas se refleja en el bienestar econémico de un pais.

Como se puede observar en el grafico No. 2, de los paises tomados en consideracion?, Nicaragua y
Republica Dominicana tienen un alto porcentaje de adolescentes entre 15 a 19 afios de edad que son
madres con alrededor del 19,7% y 19,9% respectivamente. Es importante resaltar que, Ecuador ya se
agrupa a los altos indices de la region con el 17% de madres adolescentes.

1 Esta informacidn disponible proviene de los censos de poblacion para 11 paises de América Latina con ronda censal 2010.
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Grafico No. 2: América Latina (18 paises): Porcentaje de adolescentes de 15 a 19 afios de edad que son
madres, alrededor del 2010
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Estas cifras estan relacionadas con aspectos econémicos y sociales que aln persisten en la region, tales
como: el matrimonio infantil, la pobreza, la vulnerabilidad, la desigualdad de género y la falta de
politicas enfocadas en materia de salud sexual y reproductiva (UNAFPA, 2013: 6). Ademas, es
importante entender que, las tasas de fecundidad son mayores en la poblacion adolescente a diferencia
de otros grupos de edad, debido a que, se reconoce una “diferencia por nivel socioecondomico: las
adolescentes mas pobres son mas vulnerables en funcion de las caracteristicas antes mencionadas, v tal
vulnerabilidad causa que la proporcion de embarazos sea mas alta para este grupo de edad” (Galindo,
2012: 3).

Por lo tanto, el limitado acceso de politicas ha obligado a muchos paises a crear programas que
garanticen el desarrollo inclusivo y auténomo de las madres adolescentes (CEPAL, 2016: 54). Por
ejemplo, paises como Panama, Argentina y Costa Rica elaboraron politicas que promuevan la
continuidad y permanencia de las adolescentes embarazadas en el sistema educativo mediante la
creacion de guarderias y centros de cuidado infantil. Ademas, de la insercién no discriminatoria de las
adolescentes en el mercado laboral (UNICEF, 2014: 27). Sin embargo, la implantacion de estas politicas
aun es reciente y los esfuerzos por reducir la fecundidad adolescente siguen siendo muchos.

1.2 Embarazo en la adolescencia en Ecuador

En las Gltimas décadas, el Ecuador experiment6 cambios importantes en los patrones de comportamiento
demogréfico. En donde la mortalidad, la fecundidad y la natalidad jugaron un papel predominante.
Actualmente, la esperanza de vida al nacer de una persona supera los 75 afios de edad; mientras que en
1990 era 69 afios. De la misma manera, la tasa de fecundidad pas6 de 10, 64% a 6, 85% en el mismo
periodo (Lanchimba y Medina, s.f.: 2).

Sin embargo, la tasa de fecundidad adolescente persiste, principalmente en los sectores mas vulnerables
de la sociedad. Por esta razon, es importante considerar que la maternidad adolescente “va mas alla de
ser una realidad médica, es clave analizar sus incidencias en la vida de la mujer y entender que sus
efectos son diferentes dependiendo de la sociedad en la que se vive” (Tilleria, 2014, citado en Burneo,
Cérdova, Gutiérrez y Ordofiez, 2015: 8).
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Para comprender el fendbmeno del embarazo adolescente es importante analizar el contexto social y
econdmico de la problematica en el pais. En este sentido, segun el tltimo Censo de Poblaciény Vivienda
realizado en el afio 2010, la poblacion total del Ecuador es 14.483.499 personas, de los cuales, 7.305.816
son mujeres y 7.177.683 son hombres (INEC, 2010). De este nimero de mujeres, 705.989 son mujeres
entre 15 a 19 afios de edad correspondiente al 9,66% de la poblacion total femenina (INEC, 2010). Este
porcentaje es similar y levemente menor al género masculino del mismo grupo de edad. Por lo tanto, la
poblacién de nifios, adolescentes y jovenes representan un porcentaje significativo respecto del total de
la poblacion (INEC, 2010).

Por otro lado, la tasa especifica de nacimientos? de madres adolescentes entre 15 a 19 afios de edad se
mantiene estable con ligeras fluctuaciones en los afios tomados en consideracion, como se puede
observar en el grafico No. 3. Es decir, en promedio existen 83 nacimientos por cada 1.000 mujeres
entre 15 a 19 afios de edad. Sin embargo, a partir del afio 2012 se evidencia una disminucién
significativa, la cual puede deberse a la implementacion de la Estrategia Intersectorial de Planificacion
Familiar y Prevencion del Embarazo Adolescente (ENIPLA) que fue ejecutada en el mismo afio y tuvo
como objetivo reducir la mortalidad materna mediante la prevencion de los embarazos no deseados en
la poblacion adolescente (“Estrategia Nacional Intersectorial de Articulacion para la Promocién de los
Derechos Sexuales y Reproductivos”, 2014: 30).

Gréfico No. 3: Tasa especifica de nacimientos de madres adolescentes entre 15 a 19 afios de edad
Periodo 1997-2014
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Fuente: INEC-Anuario de Estadisticas Vitales: Nacimientos y defunciones 2014
Elaborado por: Carolina Game

De esta manera, en el Ecuador existen 3.652.893 mujeres que son madres, de los cuales, 1.541.030
tuvieron su primer hijos entre los 15 a 19 afios. Es decir, del total de la poblacion de madres en el pais,
el 42,19% fueron madres en su adolescencia, como se puede observar en el grafico No. 4.

Ademas, existe un porcentaje, aunque menor, de mujeres que fueron madres entre los 12 a 14 afios de
edad. Como se mencion0 anteriormente, estos casos de embarazo pueden ser resultado de una violacion
sexual, y por consiguiente puede implicar riesgos para la salud materna de la madre y el nifio (OPS, s.f.
6). Por lo cual, estas cifras son mas preocupantes aln y requieren atencion por parte de las autoridades
salud.

2 Seguin el INEC, se definen nimero de nacimientos en mujeres entre 15 a 19 afios de edad por cada 1.000 mujeres del mismo
grupo de edad, durante un periodo determinado.
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Gréfico No. 4: Porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo segun rango de edad
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En este contexto, segun el Instituto Nacional de Estadisticas y Censos (2014: parr. 3) “entre el periodo
comprendido entre 1975 y 1979, cada mujer en edad fértil tenia en promedio 5 hijos. Para el periodo
2007- 2012, ese ntimero se redujo a 3 hijos”. Sin embargo, las mujeres entre 15 a 19 afios de edad ya
tienen 1 hijo en promedio en el hogar (INEC, 2010). Si bien esta poblacién no supera el promedio, el
porcentaje de embarazos en la adolescencia sigue siendo alarmante y requiere de la atencién de los
gobiernos para atender este problema de manera oportuna. Estos resultados ademas, se relacionan con
el marco tedrico que argumenta que las adolescentes tienen mayor nimero de hijos y un menor
espaciamiento entre ellos (Stern, 1997: 2). Este convierten en una prioridad para adolescentes al hecho
ocurre por varias razones: los hijos se momento que abandonan sus estudios o su trabajo. Por la falta de
informacidn objetiva y oportuna sobre temas relacionados con planificacion familiar, y por la carencia
de conocimiento de las consecuencias médicas, econdémicas, psicolégicas y sociales que involucran la
maternidad y la paternidad temprana.

Por otro lado, seguin un desglose provincial se tiene que Guayas y Pichincha han sido las provincias que
tienen mayor porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo entre los 15 a 19 afios de edad con
24,56% y 15,80% respectivamente (INEC, 2010). Esto principalmente, porque son las provincias mas
pobladas y por lo tanto se concentra también la mayor cantidad de madres adolescentes. De manera mas
desagregada, tomando en consideracion las ciudades mas importantes del Ecuador, como observa en el
grafico No. 5, la ciudad de Guayaquil y Quito tienen un porcentaje representativo de mujeres que
tuvieron su primer hijo en la adolescencia con 15, 64% y 13,5%. Mientras que Cuenca y Ambato
presentan un porcentaje menor.

Gréfico No. 5: Porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo entre 15 a 19 afios segun ciudad
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Fuente: INEC- Censo de Poblacion y Vivienda 2010
Elaborado por: Carolina Game
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En el Ecuador, aproximadamente un 61,11% de mujeres que tuvieron su primer hijo entre los 15 a 19
afios de edad viven en el area urbana y un 38,98% en el area rural (INEC, 2010). Estos resultados pueden
ir acorde, a la densidad poblacional en donde la mayor parte de las adolescentes se concentran en esta
area. Sin embargo, no hay que dejar de lado a las adolescentes que viven en el &rea rural, ya que segun
la teoria el embarazo en la adolescencia ocurre en los sectores mas vulnerables de la poblacién y segln
las condiciones de pobreza del hogar (UNICEF, 2014: 17). Es decir, esta caracteristica determina la alta
incidencia de los embarazos en la adolescencia. Incluso existen estudios tedricos como la de Higuera 'y
Barrera (2004:20-21) que sostienen que las adolescentes con menores ingresos tienen mas
probabilidades de quedar embarazadas, a diferencia de las adolescentes con més recursos econémicos y
mayor formacidn académica (Higuera y Barrera, 2004: 20-21).

De la misma manera, como se puede apreciar en el grafico No. 6, el 69,61% de madres adolescentes se
autoidentificaron como mestizas, y el 8,92% como montubias, seguido de aquellas que se
autoidenficaron como indigenas y afroecuatorianas. En este sentido, la UNICEF (2013: 1) considera que
segun las etnias el embarazo en la adolescencia puede constituirse en un problema de mayor
vulnerabilidad, debido a que cada adolescente vive circunstancias diferentes y tiene necesidades
diversas.

Gréfico No. 6: Porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo entre 15 a 19 afios segun
autoidentificacion
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Fuente: INEC- Censo de Poblacion y Vivienda 2010
Elaborado por: Carolina Game

Por otra parte, existe un porcentaje significativo de madres adolescentes que registraron su estado civil
como casadas y en union de hecho libres de vinculo matrimonial, con aproximadamente 38,70% y
33,76% respectivamente, como se puede observar en el grafico No. 7. Sin embargo, aungue el porcentaje
de madres solteras, separadas y divorciadas es menor, es importante considerar que segun la teoria el
embarazo adolescente es un factor de inestabilidad conyugal y se relaciona con uniones matrimoniales
de corto plazo (Salazar et al, 2008: 3-4). La mayoria de madres adolescentes recurre al matrimonio como
una solucion a sus problemas econémicos y emocionales sin consolidar previamente una base sélida
con su pareja. Esta situacion se reflejara mas adelante en conflictos, rechazos y recriminaciones
afectando la estabilidad emocional del hogar y de la adolescente (Salazar et al, 2008: 4).
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Gréfico No. 7: Porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo entre 15 a 19 afios segun estado civil
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Fuente: INEC- Censo de Poblacion y Vivienda 2010
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Como se puede apreciar en el grafico No. 8, el 54,96% de mujeres que fueron madres en su adolescencia
se encuentra como conyuges 0 convivientes, y aproximadamente un 25,52% son jefas de su propio
hogar. Es decir, la fecundidad adolescente tiene un vinculo muy fuerte con el hecho de ser madre soltera,
debido a que, en la actualidad la madre adolescente es capaz criar a sus hijos por si sola sin la necesidad
de recurrir a una pareja o contraer matrimonio (Salazar et al, 2008: 1-3).

Ademas, existe un porcentaje representativo de madres adolescentes que su relacién con el parentesco
del jefe del hogar, es de hija. Esta informacién se complementa con una de las consecuencias del
embarazo adolescente, en donde el padre o la madre de la adolescente le proporcionan el sustento
econémico, mientras que la adolescente se dedica Gnicamente a la crianza del recién nacido y a las
actividades realizadas dentro del hogar, ya que abandona sus estudios o su trabajo al momento de quedar
embarazada (Higueray Barrera, 2004: 21).

Gréfico No. 8: Porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo entre 15 a 19 afios segun la relacion de
parentesco con el jefe del hogar
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Elaborado por: Carolina Game

Por otro lado, segun el Ministerio de Educacion (2012: 9) la clasificacion de los niveles educativos
corresponde a: Educacion Inicial, Educacion General Bésica, Bachillerato, Post- Bachillerato, Superior
y Postgrado, como se muestra en la tabla No. 1.

33



Tabla No. 1: Niveles de educacion

Niveles Educativos en Ecuador Edad oficial
Niveles Subnivel
Educacion Inicial  Inicial 1 Menores de 3 afios
Inicial 2 3 a4 afos
Educacién General Béasica Preparatoria (1° 5 afios
Basica grado de EGB). 6 a 8 afios
Basica Elemental (1°, 2°, 9a 11l afios
3°, 4° grado de EGB). 12 a 14 afos

Basica Media (5°, 6°, 7°
grado de EGB).
Basica Superior (8°, 9°, 10°
grado de EGB).

Bachillerato Bachillera en Ciencia y 15a17 afios
Técnico
Post- Bachillerato  Bachillerato Mas de 17 afios

Complementario:  Técnico
Productivo y Artistico
Educacion Superior Mas de 17 afios
Postgrado Més de 22 afios

Fuente: Ministerio de Educacion (MINEDUC)
Elaborado por: Carolina Game

En este sentido, segun el tltimo Censo de Poblacion y Vivienda aproximadamente el 43,38% de mujeres
gue tuvieron su primer hijo entre los 15 a 19 afios de edad tienen un nivel instruccion primario, y en un
menor porcentaje un nivel superior y de postgrado, como se puede observar en el grafico No. 9. Por lo
tanto, como se argument6 en la fundamentacion tedrica un embarazo a temprana edad limita las
oportunidades académicas de las adolescentes, y tiene efectos negativos en la formacion del capital
humano, como consecuencia de los bajos niveles de escolaridad (Molina et, 2003; Higuera y Barrera,
2004). Esta situacion mas adelante se reflejara en menores ingresos futuros, debido a que menos afios
de educacion se relacionan con menores ingresos.

Gréfico No. 9: Porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo entre 15 a 19 afios seguin nivel de
instruccion que asiste o asistié
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Elaborado por: Carolina Game
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Ademas, es importante mencionar que, aproximadamente el 90,70% de mujeres que fueron madres en
la adolescencia no asisten a un establecimiento educativo de forma regular, tal como se observa en el
grafico No. 10. Por lo tanto, el embarazo adolescente también dificulta la permanencia y la posibilidad
de las adolescentes de reinsertarse en el sistema escolar. Como se menciono en el marco tedrico esta
situacion puede ocurrir por dos motivos. En primer lugar, porque la maternidad demanda el tiempo de
las adolescentes para cuidar al recién nacido, por lo cual no contindan estudiando. Y en segundo lugar,
las madres adolescentes prefieren no generar gastos adicionales asistiendo a la escuela por la situacién
economica que enfrentan en el hogar (Binstock y Naslund, 2013: 5-8). Por otra parte, segin el INEC
(2010) el porcentaje de analfabetismo en las mujeres que tuvieron su primer hijo en la adolescencia es
menor, con alrededor del 9,07%.

Gréfico No. 10: Porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo entre 15 a 19 afios que asisten a un
establecimiento educativo de ensefianza regular
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Fuente: INEC- Censo de Poblacién y Vivienda 2010.
Elaborado por: Carolina Game

Finalmente, sin restarle menor importancia, aproximadamente el 1,4% de mortalidad adolescente es
causa del embarazo y del parto (SISSE, 2011). Esta informacion puede corroborarse con la teoria que
argumenta que el embarazo adolescente es un problema de salud publica debido a las repercusiones que
tiene sobre la salud de madre y el recién nacido (Reyes y Gonzélez, 2014: 7).

1.3 Parroquia de Tumbaco

A continuacion se realiza un breve analisis sobre el contexto econémico y social de la parroguia de
Tumbaco, especialmente sobre las particularidades de la poblacion, el crecimiento demografico, el
acceso a servicios basicos y aspectos relacionados con la salud, el empleo y la educacion.

Tumbaco es una parroquia que pertenece al Distrito Metropolitano de Quito, tiene una poblacion total
de 49.944 habitantes. De los cuales, 24.448 son hombres y 25.496 son mujeres, y aproximadamente el
9,09% representa la poblacion total femenina entre 15 a 19 afios de edad, como se puede observar en el
grafico No. 11. Sin embargo, el répido crecimiento demogréfico en los Gltimos afios ha provocado
asentamientos ilegales en la zona periférica, los cuales no cuentan con una infraestructura necesaria en
servicios basicos, generando condiciones de pobreza en el sector y provocando problemas a los
gobiernos en turno en la realizacion de obras publicas (Gobierno Autonomo Descentralizado de la
Parroquia de Tumbaco, 2015: 70-71).
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Gréfico No. 11: Piramide poblacional de la parroquia de Tumbaco
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Elaborado por: Carolina Game

Por otra parte, para entender el contexto geografico y administrativo, es importante mencionar que el
Distrito Metropolitano de Quito esta dividido en 9 Administraciones Zonales. Las cuales tienen 32
parroquias urbanas y 33 parroquias rurales y suburbanas. Cada administracion tiene objetivo garantizar
los derechos de los ciudadanos, dotar y regular los servicios publicos de calidad, y planificar el desarrollo
integral mediante la participacion ciudadana (Municipio del Distrito Metropolitano de Quito, s.f.). Por
lo tanto, segn el Municipio del Distrito Metropolitano de Quito (s.f.) las Administraciones Zonales de
Quito son:

e Administracion de Calder6n

e Administracion Eloy Alfaro

e Administracion Eugenio Espejo

e Administracion La Delicia

e Administracion Zonal Los Chillos

e Administracién Zonal Manuela Saenz

e Administracion Zonal Quitumbe

e Administracién Zonal Tumbaco

e Administracion Especial Turistica La Mariscal

En este caso, la Administracion Zonal de Tumbaco estd formado por ocho parroquias rurales, tales
como: Cumbayd, Tumbaco, Puembo, Pifo, Tababela, Yaruqui, Checa y el Quinche (Municipio del
Distrito Metropolitano de Quito, s.f.).

Continuando con el andlisis, en la Encuesta Nacional de Ingresos y Gastos de los Hogares Urbanos y
Rurales, en muestra conformada por “106 hogares, se puede ver que mientras en algunos hogares los
ingresos llegan casi a 5.000 dolares, el 90% no llegan a 2.000 dolares y la mitad de los hogares no
alcanzan los 750 dolares” (Gobierno Auténomo Descentralizado de la Parroquia de Tumbaco, 2015:
149). Por lo tanto, Tumbaco es considerada como una de las 25 parroquias mas inequitativas del Ecuador
(Gobierno Auténomo Descentralizado de la Parroquia de Tumbaco, 2015: 150).
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Por otra parte, uno de los indicadores que demuestran la carencia del Buen Vivir es la pobreza por
necesidades insatisfechas®, en la parroquia de Tumbaco representa el 41,6%. Debido a que, el sector
carece de algunos servicios basicos indispensables (Gobierno Auténomo Descentralizado de la
Parroquia de Tumbaco, 2015: 85). El servicio basico con menor cobertura en la parroquia es de
alcantarillado, abarcando el 79,4% de las viviendas (Gobierno Auténomo Descentralizado de la
Parroquia de Tumbaco, 2015: 102).

En el sector, los hogares que se consideran pobres el 18%, sefialan que la principal causa es que sus
gastos son mayores a sus ingresos. Debido a que, los gastos en servicios basicos son mas del 40% con
respecto al promedio nacional (Gobierno Auténomo Descentralizado de la Parroguia de Tumbaco, 2015:
150). En consecuencia, el monto estimado para vivir en la parroquia de Tumbaco es un 15% mas elevado
gue el promedio nacional. Una de las razones es que los precios de los productos agropecuarios son mas
elevados, como resultados los pobladores se movilizan a los mercados mayoristas de la ciudad de Quito.
Ademas, el costo del mercado inmobiliario es mayor que la zona urbana (Gobierno Auténomo
Descentralizado de la Parroquia de Tumbaco, 2015: 151).

En el afio 2010, la parroguia de Tumbaco estaba conformada por una poblacién econémicamente activa
de 23.493 habitantes, de los cuales el 57% eran hombres y el 43% mujeres. Sin embargo, una de cada
tres mujeres entre 18 a 65 afios de edad son amas de casa (Gobierno Auténomo Descentralizado de la
Parroquia de Tumbaco, 2015: 152-153). Ademas, un porcentaje representativo de la poblacion se dedica
a actividades relacionadas con el comercio (INEC, 2010). Considerando las categorias de ocupacion,
como se puede observar en el grafico No. 12, aproximadamente el 19,89% de mujeres son empleadas
domésticas, y el 16,89% laboran por cuenta propia con 16,89%.

Graéfico No. 12: Porcentaje de hombres y mujeres segun el grupos de ocupacion en la parroquia de
Tumbaco
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Elaborado por: Carolina Game

El nivel de instruccién que predomina en el sector, es nivel primario con aproximadamente 29,11%
(INEC, 2010). Este nivel de educacion predomina tanto para hombres y mujeres. Sin embargo, un 4,11%

3 Es una medida de pobreza multidimensional que abarca cinco dimensiones importantes: capacidad econdmica, acceso a
educacion basica, acceso a vivienda, acceso a servicios basicos y hacinamiento.
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de mujeres que viven la parroquia de Tumbaco no tienen ningun de nivel de formacion académica, como
se puede apreciar en el grafico No. 13.

Grafico No. 13: Porcentaje de hombres y mujeres segtn el nivel de instruccién que asiste o asistio en la
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En cuanto a la salud, la mayoria de establecimientos médicos en la parroquia carecen de profesionales
especializados en el area de pediatria y traumatologia, y surge la necesidad de ampliar la infraestructura
médica, debido a la alta demanda de pacientes (Gobierno Auténomo Descentralizado de la Parroquia de
Tumbaco, 2015: 80).

Por otra parte, llegando a un detalle territorial mucho mas especifico sobre el embarazo en la
adolescencia dentro del DMQ y segun la informacion que se presenta en el grafico No. 14, la parroquia
de Tumbaco representa la tercera parroquia con mayor porcentaje de mujeres que tuvieron su primer
hijo entre los 15 a 19 afios de edad. En este sector, se concentra el 0,30% de las madres adolescentes del
Distrito Metropolitano de Quito. Es decir, segln el INEC (2010) existen 4.691 casos. Por otro lado, las
parroquias de Calderén y Conocoto son las que mayor porcentaje con 0,96% y 0,42% respectivamente.

Grafico No. 14:
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En este sentido, la Administracion Zonal de Tumbaco representa la Administracion Zonal del Distrito
Metropolitano de Quito con mayor porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo en la adolescencia
con 1,13%, como se puede observar en el grafico No. 15. Seguido de la Administracion de Calder6n y
los Chillos.

Gréfico No. 15: Mujeres que tuvieron su primer hijo entre 15 a 19 afios segin Administracion Zonal
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Segun el Gobierno Autonomo Descentralizado de la Parroquia de Tumbaco (2015: 75) argumenta que
un porcentaje menor pero representativo de adolescentes recurren a oportunidades laborales de bajos
ingresos para solventar sus necesidades basicas actuales. Ademas, del porcentaje representativo de
madres adolescentes en la parroquia.

Por lo tanto, considerando la cercania y el acceso a la informacion, la presente investigacion se delimitd
a la parroquia de Tumbaco. Ademas, del contexto econdmico y social existente, y al ser la tercera
parroquia de Quito con mayor porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo en la adolescencia y
formar parte de la primera Administracién Zonal con la misma caracteristica.

1.4 Resultado del estudio en Tumbaco

Como se mencioné anteriormente, se realizd un levantamiento de informacién en la parroquia de
Tumbaco. Para lo cual, se acudié al Centro de Salud de Tumbaco perteneciente al Distrito de Salud
17D09, que se encuentra ubicado en la cabecera parroguial. Este centro es una unidad de salud que
atiende a un nimero importante de personas, aproximadamente a una poblacién que sobrepasa los
30.000 habitantes (Centro de Salud de Tumbaco, 2010: 5). Y ofrece los servicios médicos de:

e Medicina General
e Odontologia

e Pediatria

e Obstetricia

e Ginecologia

e Psicologia

e Nutricion
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Se considerd este punto para el levantamiento de la informacion, ya que el mayor porcentaje de personas
gue asisten al Centro de Salud de Tumbaco son mujeres que ya son madres. Y se acercan a esta unidad
de salud para el control del embarazo y del nifio, y para planificacion familiar. Lo cual facilito la
realizacion de las encuestas.

En la presente investigacion se definié como poblacion de estudio a todas las mujeres de 20 a 45 afios
de edad que asisten al Centro de Salud de Tumbaco. Para asi analizar las consecuencias que tuvo el
embarazo adolescente en el desarrollo humano de la mujer en corto y mediano plazo. Por lo tanto, se
toma como referencia a las 13.070 mujeres entre 20 a 45 afios de edad que asistieron al Centro de Salud
de Tumbaco durante el afio 2016 a las areas de medicina general, odontologia, pediatria, obstetricia,
ginecologia, psicologia y nutricion. Es importante mencionar que, para realizar el trabajo campo se
consideré como supuesto que la mayoria de personas que asisten a esta unidad de salud pertenecen a un
estrato econdémico C, que segun el INEC (2011: 25) son familias, donde el jefe del hogar tiene un nivel
de instruccién de secundaria completa y desempefia trabajos de servicios y de comercio. Por lo tanto,
con el promedio mensual de esta poblacion se procedid a calcular la muestra®. EI tamafio de la muestra
se determiné con la siguiente formula:

_ Z? x N X pq
T e2x(N-1)+22 xpq

n

Donde:

¢ n = tamafio de la muestra que se desea conocer.

e N = tamafo conocido de la poblacion.

e Z = valor de z correspondiente al nivel de confianza, lo mas recomendable es trabajar con el
95%, es decir (z= 1.96).

e e? = error maximo permitido, lo méas recomendable es trabajar con (0.05).

e pq = varianza de la poblacion (considera dos respuestas que se excluyen mutuamente),
generalmente (p =qg = 0. 50). Valor de p y q que maximiza el tamafio de la muestra.

Con un N= 1.089,16 correspondiente al promedio mensual de mujeres entre 20 a 45 afios de edad que
asistieron al Centro de Salud de Tumbaco durante el afio 2016, el tamafio de la muestra es:

B (1.96)2 x (1.089,16) x (0.50)(0.50)
B (0.05)? x (1.089,16 — 1) + (1.96)2 x (0.50)(0.50)
n = 284 Encuestas realizadas.

n

La informacién y analisis presentado a continuacion se sustenta en la informacién que fue recolectada
mediante encuestas durante el mes de mayo de 2017. Dentro de las 284 encuestas realizadas, se encontrd
a 125 mujeres que fueron madres en su adolescencia. De las cuales, aproximadamente el 30% son

4 Se considero el promedio mensual, debido a que en toda la etapa de levantamiento de informacion se realizo dentro de un
mismo mes.
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actualmente mujeres entre 25 a 29 afos, seguido de aquellas entre la edad comprendida entre 20 a 24
afios, como se puede observar en el grafico No. 16.

Ademas, del total de madres adolescentes, aproximadamente el 96% fue madre entre los 15 a 19 afios y
el 4% restante fue madre entre los 10 a 14 afios. Es importante recordar que a nivel nacional, el mayor
porcentaje de madres adolescentes también se concentra en la edad comprendida entre 15 a 19 afios, y
en menor proporcion en mujeres menores de 15 afios.

Gréfico No. 16: ;Qué edad tiene?

m De 20 a 24 afos
m De 25 a 29 afos

De 30 a 34 afios
m De 35 a 39 afos
= De 40 a 45 afos

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

Para analizar la siguiente informacién se agruparon las actividades que realizaban las madres
adolescentes antes y después de su primer embarazo con el objetivo de facilitar la comprension de las
implicaciones que tiene el embarazo en la adolescencia.

De las 125 mujeres que fueron madres en su adolescencia, el 43% (54 mujeres) estudiaban antes de su
primer embarazo. De las cuales el 22,22% dejo los estudios y no trabajo, y el 38,89% empezd a trabajar
y dejé los estudios, tal como observa en la tabla No. 2. Estos datos se sustentan con la teoria que
argumenta gque un embarazo a temprana edad obliga a las adolescentes a dejar sus estudios, no trabajar
0 bien ingresar al mercado laboral a temprana edad sin haber alcanzado un nivel de escolarizacién
suficiente que les ubique en puestos de trabajo mas lucrativos (Molina et al, 2003: 4). Por lo tanto, el
embarazo en la adolescencia implica un costo de oportunidad, debido a que el tiempo que dedica la
adolescente en el hogar, es tiempo que no invierte en su educacion o en su fuerza laboral, como se vera
mas adelante.

Por otra parte, el 8% (10 madres adolescentes) estudiaban y trabajan al mismo tiempo, después de ser
madres el 70% de estas abandon6 tanto sus estudios como su trabajo. Es importante mencionar que, el
18% (22 madres adolescentes) no realizaban ninguna actividad antes de ser madres, y después de su
primer embarazo el 68,89% de ellas continud sin realizar ninguna actividad. Esta condicion de
vulnerabilidad y pobreza también pudo ser una de las causas para que estas adolescentes se queden
embarazadas. Y al no estudiar y trabajar recurrieron a la maternidad como un proyecto de vida personal,
tal como argumenta la teoria. Ademas, es importante considerar que, en algunas sociedades por
cuestiones de género se valora mas el trabajo domestico que realiza la mujer en el hogar que un proyecto
universitario (Reyes y Gonzélez, 2014: 13).
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Tabla No. 2: ¢ A qué se dedicaba antes de su primer embarazo? vs ¢A qué se dedicaba a después de su
primer embarazo?
Antes de su primer embarazo Después de su primer embarazo

43% (54 madres adolescentes) 22,22% de madres adolescentes: dejo los estudios y
estudiaban, de las cuales: no trabajo
38,89% de madres adolescentes: empezé a trabajar
y dej6 los estudios
11,11% de madres adolescentes: empezd a trabajar
y siguid estudiando
27,28% de madres adolescentes: siguié estudiando
8% (10 madres adolescentes) 70% de madres adolescentes: dejo los estudios y su
estudiaban y trabajaban, de las trabajo
cuales: 10% de madre adolescentes: dejé su trabajo y
siguié estudiando
10% de madre adolescentes: sigui6 estudiando y
trabajando
10% de madre adolescentes: siguid trabajando y
dejo los estudios
31% (39 madres adolescentes) 48,72% de madres adolescentes: dejé su trabajo

trabajaban, de las cuales: 51,28% de madres adolescentes: Siguié trabajando

18% (22 madres adolescentes) 31,82% de madres adolescentes: empezo a trabajar
realizaban ninguna actividad, de

68,18% de madres adolescentes: contindo sin
las cuales:

realizar ninguna activad

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

Es importante mencionar que, la pregunta referente a ;Cuales fueron los motivos para que usted
abandone sus estudios o trabajo después de su primer embarazo? Unicamente se realizd a las madres
adolescentes que afirmaron que después de su primer embarazo dejaron sus estudios o su trabajo.

Por lo tanto, al realizar las encuestas, el 52,46% de madres adolescentes afirmé que el principal motivo
para abandonar sus estudios o su trabajo fue el cuidado de su hijo. Mientras que, el 24,59% por
complicaciones econémicas, como se puede observar en el grafico No. 17. Estos datos se sustentan con
la teoria que argumenta que, la maternidad demanda recursos tales como el tiempo de las adolescentes
para cuidar del recién nacido, obligandolas a descuidar otros aspectos de su vida para dedicarse
Unicamente a su rol como madres (Martinez et al, s.f.: 1). Adicionalmente, las madres adolescentes
abandonan sus estudios, debido a que deciden no generar gastos adicionales asistiendo a la escuela
(Binstock y Naslund, 2013: 5).

Por otro lado, el 4,92% afirmé que dejo sus estudios debido a los obstaculos establecidos en el sistema
educativo. En este sentido, Binstock y Naslund (2013: 11) mencionan que la posicion que adopta el
sistema escolar frente al embarazo puede constituir un elemento determinante en la continuacion del
mismo. Dentro de este analisis es importante mencionar que, el 4,92% de madres adolescentes
consideraba que el bachillerato era la culminacion de todo su proceso educativo. Debido a que, al
momento de realizar las encuestas argumentaron que no dejaron sus estudios después de su primer
embarazo porque ya concluyeron sus estudios secundarios. Por lo tanto, la maternidad adolescente si
“es resultado de un proceso donde el nivel educativo tiene poca significancia dentro de los proyectos de
vida de las adolescentes” (Rico y Trucco, 2014: 65).
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Grafico No. 17: ¢Cuales fueron los motivos para que usted abandone sus estudios o trabajo después de su
primer embarazo?
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Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

Antes de analizar los siguientes resultados es importante mencionar que, al elaborar las encuestas el
nivel de instruccion basico se consideré en madres adolescentes que afirmaron cursar al menos los
primeros afios de educacion, aunque no hayan culminado su ciclo educativo. Esta decision, surgié de la
necesidad de unificar los criterios para el andlisis, y considerando que las capacidades y conocimientos
bésicos eran saber leer y escribir.

Por esta razon, el nivel maximo de instruccion alcanzado en las mujeres que fueron madres en su
adolescencia, se concentra en el nivel basico con 59,20%, como se observa en el grafico No. 18. Es
decir, una madre adolescente en promedio tiene 7 afios de educacién. Segun, el Ministerio de Educacién
(s.f.: 10) el perfil de un estudiante de primaria al culminar sus estudios de educacién basica es tener
conocimientos béasicos de Lengua vy literatura, Matematicas, Ciencias Naturales y Estudios Sociales.

Por lo tanto, el embarazo en la adolescencia implica limitaciones especialmente en la continuacion del
sistema escolar, debido a que solo el 0,80% de madres adolescentes tiene un nivel de instruccion
superior. Esta situacion, tiene repercusiones en el capital humano, ya que la cantidad de “retorno de la
inversion” especialmente en educacion es menor. Como se mencion6 en el marco teérico, la formacién
juega un papel importante en la remuneracion futura y constituye parte fundamental del capital humano.

Grafico No. 18: ¢Cual es su nivel maximo de instruccion alcanzado?
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Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game
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Los principales resultados obtenidos en las encuestas realizadas en el Centro de Salud de Tumbaco
permitieron cumplir con el primer objetivo de estudio referente a determinar la influencia del embarazo
adolescente en el nivel de educacion alcanzado por la mujer en la parroquia de Tumbaco. De esta
manera, se determind que el maximo nivel de instruccién alcanzado por las madres adolescentes es el
nivel de instruccion béasico. Esto se debe principalmente a que, la maternidad demanda el tiempo de las
adolescentes para cuidar al recién nacido obligandolas a dejar sus estudios, no trabajar o bien ingresar
al mercado laboral a temprana edad. Como se observara mas adelante, esta situacion también se reflejard
en menores oportunidades laborales y en bajos ingresos, dificultando la posibilidad de las adolescentes
y de sus futuras generaciones en llevar un nivel de vida deseable.

En conclusion, el embarazo en la adolescencia afecta en el desarrollo humano de la mujer porque inhibe
la posibilidad de ejercer los derechos en educacién, salud y autonomia. Ademas, repercute en el
crecimiento econémico de un pais, debido a las bajas tasas de retorno de inversion en el capital humano.
Por esta razdn, son de suma importancia las politicas de salud sexual y reproductiva que implementen
los gobiernos en curso para reducir y mitigar el fenémeno y las consecuencias que acarrea consigo.
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Capitulo I1: Mercado laboral y madres adolescentes

El trabajo esta relacionado con el desarrollo, vincula a las personas con la sociedad, permite que los
hogares de bajos recursos superaren sus condiciones de pobreza, y es la base para impulsar la
prosperidad, la inclusién y la cohesion social de una economia (OIT, 2015: 1). Sin embargo, el
embarazo implica limitaciones en el &mbito laboral, ya que la maternidad demanda trabajos con horarios
mas flexibles. A esto se suma, el hecho de que una madre adolescente se incorpora al mercado laboral
en condiciones precarias como consecuencia de su bajo nivel de escolaridad y para sustentar las
necesidades basicas de su nuevo hogar (Binstock y Naslund, 2013: 5-17).

A continuacion, se realiza un analisis de las dificultades que enfrenta la mujer en el mercado laboral, el
marco legal vigente para la proteccion de la maternidad, y la situacion laboral de las madres adolescentes
en el Ecuador. Concluyendo con los resultados de la encuestas realizadas en el Centro de Salud de
Tumbaco.

2.1 Mercado laboral de la mujer en el Ecuador

Segun, la OIT (2016: 3) a pesar de los logros educativos y laborales para incorporar a la mujer en el
mercado laboral, alin existe altas probabilidades de que esta se encuentre y permanezca en una situacion
de desempleo y vulnerabilidad. Este escenario, es resultado del reparto desigual de las labores de
cuidado entre hombres y mujeres que generan condiciones principalmente de inequidad.

En este sentido, la subordinacion de la mujer se manifiesta en la contratacion para actividades
exclusivamente consideradas por tradicion o naturaleza femenina. En condiciones precarias, en la
subestimacion de su productividad, en bajos ingresos y bajo la categoria de ayudantes o fuerza laboral
secundaria (Jovel et al, 2008: 42).

En el Ecuador, seguln la clasificacién del empleo adecuado, como se puede observar en el grafico No.
19, existe una diferencia significativa entre hombres y mujeres, ya que solo el 31,9% de mujeres se
encuentra bajo esta categoria. Esta situacion constituye un problema porque solo un porcentaje menor
pero representativo de mujeres reciben un salario igual o superior al salario minimo, que es 375 dolares,
y labora 40 horas a la semana. Es decir, mas del 50% restante se encuentra en una condicion de
subempleo o desempleo. A partir de esta informacidn, también se puede argumentar que los hombres se
encuentran en mejores condiciones laborales que el sexo opuesto.
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Grafico No. 19: Empleo adecuado por sexo
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Fuente: INEC- Encuesta Nacional de Empleo, Desempleo y Subempleo 2017
Elaborado por: Carolina Game

Segun la informacion del INEC para diciembre del afio 2016 la tasa de desempleo se ubicé en 4,5% para
los hombres y en 6,2% para las mujeres, como se aprecia en el grafico No. 20. A pesar que, el desempleo
ha ido aumentando en los ultimos afios debido a la situacion econdémica del pais, la condicién de la
mujer en el mercado laboral es preocupante por los altos porcentajes que reflejan las estadisticas. En
este sentido, y tal como se evidencia en la informacion presentada las mujeres tienen mayores
probabilidades de encontrarse en una situacién desempleo. Debido a que, en la actualidad aun persisten
los condicionamientos de género que definen a la mujer dentro del &mbito doméstico y reproductivo.
Esta situacion se agrava aun mas, cuando esta es madre y tiene que abandonar su actividad productiva
para cuidar al recién nacido (Perrotta, 2010: 5).

El desempleo a mas de generar condiciones de pobreza y vulnerabilidad, deteriora el capital humano,
especialmente las habilidades y conocimientos que adquiere la poblacion en su fuerza laboral. Por lo
tanto, los efectos nocivos del desempleo no solo se reflejan en los individuos, en este caso las mujeres,
sino también en el crecimiento econdémico de un pais (Cabrera, Ayala, Cueva, Fernandez, Hernandez y
Peschard, 2006: 7.-8).

Gréfico No. 20: Desempleo por sexo
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Fuente: INEC- Encuesta Nacional de Empleo, Desempleo y Subempleo 2017.
Elaborado por: Carolina Game
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Entrando més a detalle, considerando las categorias de ocupacién a nivel nacional, aproximadamente el
29,51% de mujeres son trabajadoras del sector privado y el 28,31% trabajan por cuenta propia, como se
puede observar en el grafico No. 21. Sin embargo, si se considera a quienes realizan actividades
domésticas y trabajos no remunerados, las mujeres son el grupo que se concentra mas en estas
actividades. Por lo tanto, en estos resultados estd inmerso el enfoque de género, debido a que las
creencias y estereotipos sociales generan una division sexual del trabajo: el hombre en el ambito
productivo y las mujeres en el reproductivo (Riquelme, 2011: 19). Sin embargo, segun la OIT (2016:3)
el reparto desigual de las tareas domésticas entre hombres y mujeres ocasiona que la mayoria de mujeres
tengan mas probabilidades de encontrarse en una situacion de desempleo y menores oportunidades de
participar en la fuerza laboral.

Grafico No. 21: Categorias de ocupacién por sexo
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Fuente: INEC-Censo de Poblacién y Vivienda 2010
Elaborado por: Carolina Game

Por otra parte, en el Ecuador no se observa una segregacién vertical porque la mayoria de mujeres
ubicadas segun el grupo de ocupacién tienen niveles jerarquicos superiores. Segun el INEC (2010) el
11,32% de mujeres son profesionales y cientificas intelectuales, y el 2,48% son directoras y gerentes de
su establecimiento laboral. Sin embargo, este porcentaje es menor cuando se considera la condicion
laboral de los hombres en esta categoria. Estos resultados pueden deberse a los esfuerzos de los
gobiernos por incorporar a la mujer dentro del &mbito laboral y educativo.

En cuanto a las remuneraciones del mercado laboral, el grafico No. 22 muestra que las mujeres perciben
una remuneracion menor que los hombres. Ya que, en todos los afios tomados en consideracion existe
una diferencia significativa entre ambos sexos. Por lo tanto, a pesar que las mujeres estan mas
preparadas, como se menciond anteriormente, su remuneracion no va acorde a sus capacidades. Esta
situacion es resultado seguin Diaz (2015: 9) porque nuestra sociedad aun mantiene la imagen del hombre
como proveedor del hogar. A esto se le suma que, las mujeres trabajan menos horas y a menudo a tiempo
parcial por las actividades que deben desempefiar dentro del hogar. Lo cual implica un costo oportunidad
para la mujer, porque el tiempo que dedica al hogar es el tiempo que no invierte en su fuerza laboral.
Ademas, los hombres al no cumplir con estas responsabilidades tienen jornadas laborales extendidas en
su lugar de trabajo.
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Gréfico No. 22: Ingresos laborales por sexo en délares
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El analisis anterior se complementa con las estadisticas de la Encuesta Nacional sobre el Uso del Tiempo
(2017: 17), donde se evidencia que las mujeres dedican menor tiempo al trabajo remunerado y mayor al
no remunerado. Por lo tanto, esta situacion refleja que las mujeres tienen una mayor carga de trabajo a
diferencia de los hombres, como se puede observar en la tabla No. 3. Es decir, el trabajo de cuidados
requiere de horarios inflexibles, obligando a las mujeres a trabajar a menudo a tiempo parcial, en
condiciones precarias y con bajos ingresos.

Tabla No. 3: Trabajo remunerado y no remunerado por sexo

Tipo de trabajo Hombres Mujeres
Trabajo remunerado 51:36 46:15
Trabajo no remunerado 9:09 31:49

Fuente: INEC- Encuesta Nacional de Uso del Tiempo 2012
Elaborado por: Carolina Game

El trabajo no remunerado que realizan las mujeres en el hogar se describe en la tabla No. 4. Se puede
observar que la proporcién de tiempo dedicado al trabajo doméstico es significativo de 24 horas frente
a las 6 horas que realizan los hombres. Por otra parte, otra actividad que también es importante, es el
trabajo de cuidado de los nifios menores de 12 afios, enfermos y personas con discapacidad, ya que
aproximadamente las mujeres dedican 9 horas semanales en promedio para dichas actividades. Cabe
resaltar que, estas horas se incrementan en el periodo de lactanciay cuidado del recién nacido. Tal como
se reviso en el marco tedrico, la maternidad demanda del tiempo de las mujeres obligandolas a dejar de
lado otras actividades de su vida diaria como sus estudios o su trabajo, lo cual en términos econémicos
representa un costo de oportunidad (Martinez et al, s.f.:5). Ademas, un embarazo en la adolescencia
perpetla la condicion de inequidad que vive la mujer en el mercado laboral.
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Tabla No. 4: Actividades de uso del tiempo (Horas promedio semanal)

Actividades Mujeres Hombres  Hombres
y Mujeres

Tiempo total de trabajo remunerado ~ 46:15 51:36 49:48
Trabajo, traslado y tiempo en buscar ~ 43:20 49:58 47:32
trabajo en el mercado laboral
Actividades de autoconsumo para el 6:28 5:56 6:12
hogar
Tiempo total de trabajo no  31:49 9:09 17:53
remunerado (Tareas domésticas)
Trabajo doméstico interno del hogar ~ 24:06 6:00 13:53
Trabajo doméstico externo del 4:23 3:21 3:45
hogar
Cuidado a menores de 12 afios, 8:56 5:21 7:17

personas  enfermas y  con
discapacidad del hogar

Actividades no remuneradas para 5:14 4:46 5:00
otros hogares, comunidad vy

voluntario

Tiempo total de trabajo 77:39 59:77 66:27

Fuente: INEC- Encuesta Nacional de Uso del Tiempo 2012
Elaborado por: Carolina Game

Finalmente es importante recordar, que en el mercado laboral una de las manifestaciones mas frecuentes
de discriminacion de la mujer, es el estado o la posibilidad de un futuro embarazo (OIT, 2009: 1). Debido
a que, las empresas por garantizar el papel que desempefian las mujeres durante el periodo de lactancia
incurren costos para financiar las licencias maternales y para cubrir las ausencias de maternidad con
nuevos trabajadores (Martinez, s.f.:5).

2.2 Marco legal para la proteccion de la maternidad en el Ecuador

Una vez analizada la situacién de la mujer en el mercado laboral es necesario revisar la normativa y el
marco legal vigente que protege a la mujer durante el periodo de embarazo y maternidad. A partir de
este analisis, se podra sustentar los resultados de las encuestas realizadas en el Centro de Salud de
Tumbaco. Segun, la OIT (2014: 1) la proteccion del embarazo y maternidad tiene como objetivo
preservar la salud materna e infantil, habilitar a la mujer para que pueda combinar satisfactoriamente su
rol reproductivo y productivo, prevenir el trato desigual y promover la igualdad de oportunidades entre
hombres y mujeres.

En el Ecuador, la Constitucion vigente desde el afio 2008, menciona que el Estado promovera la
aplicacion de los derechos colectivos en condiciones de equidad e igualdad (Constitucion de la
Republica del Ecuador, 2008: Art. 57). En este sentido, segun la Constitucién de la Republica del
Ecuador (2008: Art. 43) el Estado garantizara a las mujeres embarazadas y en periodo de lactancia los
derechos de:

e No ser discriminadas por su estado de embarazo en el &mbito social, educativo y laboral.

e Lagratuidad de servicios en salud materna.
e La proteccion prioritaria y cuidado de su salud integral.
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e Las facilidades necesarias para su recuperacion después del embarazo y durante el periodo de
lactancia.

Ademas, el Estado avalara el respeto de los derechos reproductivos incluyendo “la eliminacion de
riesgos laborales que afecten la salud reproductiva, el acceso y estabilidad en el empleo sin limitaciones
por el numero de hijas e hijos, el derecho a la maternidad y lactancia, y el derecho a una licencia por
paternidad” (Constitucion de la Republica del Ecuador, 2008: Art.332).

Por otra parte, la OIT (2014: 2) en su norma mas reciente sobre la duracién de la licencia de maternidad
exige un periodo de 14 semanas como minimo®. En el caso del Ecuador, el Cédigo de Trabajo (2013:
Art. 152) menciona que toda mujer trabajadora®“tiene derecho a una licencia con remuneracion de doce
semanas por el nacimiento de su hija o hijo; en caso de nacimientos maltiples se extiende por diez
adicionales”. Sin embargo, durante los ultimos afios se han realizado reformas a la normativa que rige
el &mbito laboral (Defensoria del Pueblo del Ecuador, 2016: 2).

Es asi que, en el afio 2016 se emite la normativa para la aplicacién de la Ley Organica para la Promocién
del Trabajo Juvenil y la Regulacién Excepcional de la Jornada de Trabajo, Cesantia y Seguro de
Desempleo (2016: Art. 5) en la cual se argumenta que “concluida la licencia o permiso por maternidad
o0 paternidad, tendran derecho a una licencia opcional y voluntaria sin remuneracién, hasta por nueve
meses adicionales para atender el cuidado de los hijos dentro de los doce primeros meses de vida”.
Dentro de este contexto, tanto en la Constitucién y en el Codigo de Trabajo, se prohibe el despido de
una mujer trabajadora por su condicidn de gestacion y maternidad (Constitucion de la Republica del
Ecuador, 2008; Cddigo de Trabajo, 2013).

Finalmente, es importante mencionar que, el empleador podra recurrir a contratos eventuales celebrados
con un nuevo trabajador con la finalidad de reemplazar el puesto del trabajador con licencia de
maternidad (Ley Orgéanica para la Promocion del Trabajo Juvenil y la Regulacion Excepcional de la
Jornada de Trabajo, Cesantia y Seguro de Desempleo, 2016: Art. 5).

A pesar que, estas normas estan establecidas en la ley y protegen especialmente a la mujer. En la practica
es dificil comprobar su cumplimiento. Sin embargo, los resultados presentados en la seccion anterior
demostraron que existen otro tipo de “presiones” y “formas” para discriminar a la mujer durante su
periodo de embarazo o maternidad. Lo cual ahonda la desigualdad de género y precariza el trabajo de la
mujer en el mercado laboral. En este sentido, con los resultados de los estudios realizados en Tumbaco
se pudo observar esta realidad, dado que hubo un grupo de mujeres que asegur6 que abandond su trabajo
debido a las complicaciones establecidas en el sistema laboral 0 no les proporcionaron las condiciones
necesarias para sentirse seguras para retornar a su actividad laboral después de su primer embarazo.

2.3 Mercado laboral de madres adolescentes en el Ecuador

Como se evidencio en el apartado anterior, las mujeres ya tienen dificultades de permanecer e ingresar
en el mercado laboral. Sin embargo, es importante considerar la situacion de las madres adolescentes
dentro de este ambito estudio, ya que por su condicién de madre y sus bajos niveles de escolaridad
acceden a trabajos informales y en condiciones precarias, como se analiza a continuacion.

5 La Organizacion Internacional del Trabajo aconseja a los estados miembros extender la licencia a 18 semanas.
6 En el caso del padre, tiene una licencia con remuneracion por diez dias por el nacimiento de su hija o hijo.
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El INEC (2014: 14) entiende a la poblacion econdmicamente inactiva como a “todas las personas de 15
afios y mas, no clasificadas como personas con empleo (ocupadas) o desempleadas (desocupadas)
durante la semana de referencia como rentistas, jubilados o pensionistas, estudiantes, amas de casa, entre
otros”. En este sentido, del total de madres adolescentes que pertenecen a la poblacion econémicamente
inactiva aproximadamente el 82% realizan quehaceres domésticos en el hogar y 3% busco trabajo por
primera vez, como se puede observar en el gréfico No. 23. Por lo tanto, el embarazo en la adolescencia
ademas de ser un problema social y de salud publica, es un problema también econémico porque inhibe
la posibilidad de las adolescentes de contar con empleo estable y con recursos econémicos que les
garanticen un nivel de vida deseable.

Graéfico No. 23: Porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo entre 15 a 19 afios que no han
trabajado

4% , 0% . .
39 % ’ 2 1% 5% = Busc6 trabajo por primera vez y

esta disponible para trabajar

= Es rentista
Es jubilado o pensionista
= Es estudiante
= Realiza quehaceres del hogar

Fuente: INEC- Censo de Poblacion y Vivienda 2010
Elaborado por: Carolina Game

Como se analizé en el apartado anterior, en el mercado laboral las mujeres tienen escasas oportunidades
y tienden a emplearse en trabajos informales, debido a las actividades que desempefian en el hogar a
tiempo completo. Esta situacion es similar, cuando se considera la situacion laboral de las madres
adolescentes en el Ecuador. Como se puede observar en el grafico No. 24, el 22,09% de mujeres que
tuvieron su primer hijo en la adolescencia se dedican al comercio seguido de aquellas ocupadas en la
agricultura, ganaderia, silvicultura y pesca con 16,39%. Dentro de este analisis es importante considerar
que, estas dos actividades generan ingresos variables y generalmente es menor que otros sectores. Lo
cual, implica que las madres adolescentes no gocen de recursos econdmicos para sustentar sus
necesidades basicas de consumo y vestimenta, posicionandolas en una condicion de pobreza y
vulnerabilidad.

Gréfico No. 24: Porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo entre 15 a 19 afios segun rama de
actividad

No declarado

Otras actividades de servicios

Ensefianza

Actividades profesionales, cientificas y técnicas
Informacién y comunicacién

Comercio al por mayor y menor

Suministro de electricidad, gas, vapor y aire...

Agricultura, ganaderia, silvicultura y pesca -
0,00% 5,00% 10,00% 15,0090  20,00%  25,00%

Fuente: INEC- Censo de Poblacion y Vivienda 2010
Elaborado por: Carolina Game
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Otros aspectos a considerar es que, pocas mujeres ocupan niveles jerarquicos superiores. Esta situacion,
se ahonda alin méas cuando son madres adolescentes, debido a que en el pais solo el 1,33% son directoras
0 gerentes en un establecimiento laboral. Mientras que, el 4,16% son profesionales cientificos e
intelectuales, como se puede observar en el grafico No. 25. Con esta informacidn, se puede argumentar
gue el embarazo adolescente esta asociado con el bajo ascenso profesional como consecuencia de los
bajos niveles de escolaridad que tienen las madres adolescentes. Ademas dentro de este analisis, esta
inmerso un costo de oportunidad porque un embarazo a temprana edad se refleja en oportunidades
perdidas principalmente en términos de educacion.

Grafico No. 25: Porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo entre 15 a 19 afios segiin el grupo de
ocupacion
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No declarado msss———— 9 02%
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Ocupaciones elementales m———— 25 730/
Operadores de instalaciones y maquinaria == 1,67%
Oficiales, operarios y artesanos = 5 27%
Agricultores y trabajadores calificados —m———————— 1] 89%
Trabajadores de los servicios y vendedores s 27,43%
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Profesionales cientificos e intelectuales w4 16%
Directores y gerentes == 1,33%

0,00 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00% 30,00%

Fuente: INEC- Censo de Poblacion y Vivienda 2010
Elaborado por: Carolina Game

Por otra parte, como se puede observar en el grafico No. 26, alrededor del 35,02% de mujeres que
tuvieron su primer hijo entre los 15 a 19 afios de edad son trabajadores por cuenta propia y 13,34% son
empleadas domésticas. Esta informacion se complementa con la teoria que argumenta en el embarazo
adolescente tiene efectos negativos en los patrones de participacion laboral ya que incorpora a las
adolescentes en condiciones precarias y desventajosas (Binstock y Naslund, 2013: 5). Esta situacion
sera diferente si se considera la situacion de las mujeres que fueron madres a partir de los 20 afios que
culminan sus estudios al no tener la responsabilidad de criar a un hijo a temprana edad.

Gréfico No. 26: Porcentaje de mujeres que tuvieron su primer hijo entre 15 a 19 afios segun la categoria
de ocupacion

Trabajador nuevo w5 30%
No declarado s 5 330,
Empleado doméstico m—— 13 34%
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Fuente: INEC- Censo de Poblacion y Vivienda 2010
Elaborado por: Carolina Game
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Finalmente, es importante mencionar que, el 31,13% de mujeres que tuvieron su primer hijo entre los
15 a 19 afios de edad registr6é que la semana pasada trabajé al menos una hora; mientras que el 0,44%
se encontraba cesante, como se muestra en el grafico No. 27. Sin embargo, como la maternidad demanda
el tiempo de las adolescentes, el 60,66% no trabajo durante el periodo en consideracion. Es decir, el
embarazo en la adolescencia, como se menciond anteriormente, obliga a las adolescentes a tener poca
participacion en el mercado laboral como consecuencia de las actividades que desempefian en el hogar.

Grafico No. 27: Mujeres que tuvieron su primer hijo entre 15 a 19 afios segin lo que hizo la semana
pasada

No trabaj¢ m——— 60,66%
Es Cesante; Busco6 trabajo habiendo trabajado..! 0,44%
Al menos una hora realiz6 labores agricolas o.. == 3,67%
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No trabajo pero si tiene trabajo = 1,17%
Trabaj6 al menos una hora —————————— 31,120

0,00% 10,00%20,00%30,00%40,00%50,00%60,00%70,00%

Fuente: INEC- Censo de Pablacion y Vivienda 2010
Elaborado por: Carolina Game

2.3 Resultados de la encuesta en Tumbaco

En esta seccion se analiza la influencia que tiene el embarazo en la adolescencia en la insercion laboral
de la mujer considerando los resultados de las encuestas realizadas en el Centro de Salud de Tumbaco.
De las 125 mujeres que fueron madres en su adolescencia, aproximadamente el 90% vivia con su padres
antes de su primer embarazo. De la misma manera, el 43,20% afirmé que recibi6 ayuda de sus padres
antes y después de su primer embarazo; mientras que el 23,20% fue Gnicamente de su pareja. Sin
embargo, es importante resaltar que, el 12,80% afirmo no recibir ninguna ayuda, como se puede observar
en el grafico No. 28.

Dentro de este analisis hay que considerar que, el apoyo econémico y psicolégico de los padres y la
pareja es muy importante para las adolescentes. Segln Higuera y Barrera (2004: 21) argumentan que
mientras las adolescentes contintan estudiando sus padres les proveen de recursos econémicos para
solventar las necesidades bésicas del recién nacido. Sin embargo, cuando las adolescentes no gozan de
este apoyo abandonan sus estudios para emplearse en el mercado laboral muchas veces en trabajos
informales y en condiciones precarias y desventajosas.
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Graéfico No. 28: ¢Qué tipo de ayuda recibi6 antes y después de su primer embarazo?

Ninguno T 12,80%
De sus amigos B 2,40%

De sus padres y pareja | 18,40%
De sus padres | 43,20%
De su pareja | 23,20%

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

A pesar que, la mayoria madres adolescentes recibié ayuda tanto de sus padres como de su pareja, el
59,20% cambid de actividad después de su primer embarazo, sea que empez0 a trabajar, dejo los estudios
0 bien abandond su trabajo. Por otro lado, el 40,84% continu6 con sus estudios y trabajo, como se puede
apreciar en el grafico No. 29.

Gréfico No. 29: ¢ Después de su primer embarazo usted cambid de actividad?

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

Para analizar las repercusiones que tiene el embarazo en la adolescencia en el dmbito laboral, es
importante volver a mencionar las actividades que realizaban estas mujeres antes y después de su primer
embarazo. Por lo tanto, de las 54 madres adolescentes que estudiaban antes de ser madres, el 38,89%
empezo a trabajar sin haber culminado sus estudios y el 11,11% empez6 a trabajar mientras estudiaba,
como se puede observar en la tabla No. 2.

Por otro lado, de las 39 madres adolescentes que Unicamente trabajaba, el 48,72% dejé su trabajo
después de ser madre. Todos estos datos se sustentan con el marco tedrico que argumenta que el
embarazo en la adolescencia tiene repercusiones en el &mbito laboral, debido a que las adolescentes se
incorporan a temprana edad al mercado laboral sin haber alcanzado un nivel de escolarizacion suficiente
que les permita obtener ingresos competitivos, o bien abandonan el mismo para cuidar al recién nacido
(Binstock y Naslund, 2013: 5).

Ademaés es importante mencionar que, se demostré el embarazo en la adolescencia es una de las

manifestaciones mas frecuentes de discriminacion laboral, ya el 1, 64% afirmé que abandono su trabajo
por las complicaciones establecidas en el sistema laboral, como se observa en el grafico No. 17.
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Por otro lado, como se muestra en el grafico No. 30, el 43,64% de mujeres que fueron madres en su
adolescencia afirmé que tuvo que esperar entre 1 a 4 meses para retornar su actividad, mientras que el
16,38% espero entre 2 afios y mas’. Sin embargo, 8,18% no retorné a su trabajo o estudio. Dentro de
este analisis, el Codigo de Trabajo (2013: Art. 152) argumenta que toda mujer trabajadora tiene derecho
a una licencia con remuneracion de doce semanas. A pesar que, la hueva normativa extiende la misma
hasta por nueve meses adicionales, la maternidad adolescente demanda que las mujeres no retornen con
facilidad a sus actividades. Generando un costo de oportunidad que se vera reflejado en el tiempo
invertido en su fuerza laboral.

Grafico No. 30: ¢ Cuanto tiempo después de dar a luz tuvo que esperar para retornar su actividad?

No retorno [N 8,18%
2 afiosy mas I 16,36%
10 meses a 12 meses S 17,27%
Smeses a9 meses NS 14,55%
1mesadmeses I 43,64%

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

El trabajo de cuidados es una actividad cominmente realizada por madres adolescentes, debido a que el
59,20% son amas de casa y 17,20% son empleadas domésticas, como se puede observar en el gréafico
No. 31. Sin embargo, segun la Comisidn de Transicién et al (2009: 22-23) este trabajo puede deteriorar
el capital humano de la persona de quien lo realiza porque requiere de horarios inflexibles. Por lo tanto,
los costos reales del mismo se reflejan en oportunidades no aprovechadas e ingresos perdidos. Siguiendo
con el andlisis, el 12,80% de madres adolescentes son trabajadoras por cuenta propia, y el 8% son
empleadas del sector privado.

Gréfico No. 31: ;Actualmente a qué se dedica?

= Ama de casa

2,40% et
Empleada doméstica

& = Empleado privado

17,60%

= Empleado publico

= Empleador/trabajador por
cuenta propia

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

7 Es importante mencionar que, esta pregunta no se realizd a las mujeres que afirmaron no realizaban ninguna actividad antes
de su primer embarazo, y después del mismo continuaron sin realizar ninguna actividad.
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El 54,40% de mujeres que fueron madres a temprana edad dedican entre 9 horas 0 mas en su ocupacion,
como se muestra grafico No.32. Este porcentaje corresponde a la mayoria de madres adolescentes que
realizan quehaceres domésticos en el hogar. Tal como afirma la teoria, el trabajo de cuidados requiere
de horarios inflexibles obligando a las adolescentes a dejar de lado otros aspectos de su vida cotidiana
como sus estudios o su trabajo (Comision de Transicion et al, 2009: 22-23)

Sin embargo, el 12,80% de madres adolescentes Gnicamente dedican entre 1 a 4 horas a su ocupacion.
En consecuencia, del total de madres adolescentes el 42% afirmé que desearia dedicar mas tiempo a su
actividad. Es decir, el embarazo en la adolescencia implica que las adolescentes no recurren a trabajos
con horarios extendidos que superen las 40 horas semanales, debido a las actividades de cuidado que
deben realizar en el hogar. Por lo tanto, esta situacion también se vera reflejada en bajos ingresos y en
las condiciones de desigualdad que enfrentan las mujeres en el mercado laboral.

Graéfico No. 32: ¢ Cuantas horas al dia dedica a su actividad?

9 horas y més | 54,40%

5 horas- 8 horas | 32,80%
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Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

A partir de los resultados obtenidos en las encuestas realizadas en el Centro de Salud de Tumbaco se
pudo cumplir con el segundo objetivo referente a analizar el efecto del embarazo adolescente en la
insercion de la mujer en el mercado laboral en la parroquia de Tumbaco. De esta manera, se determind
gue el embarazo en la adolescencia repercute en la insercion laboral de las madres adolescentes porque
les obliga a insertarse a temprana edad sin haber alcanzado un nivel de escolarizacién suficiente.
Ademas, en algunos casos, las madres adolescentes no trabajan o abandonan el mismo, ya que el trabajo
de cuidados demanda que las adolescentes dejen de lado otras actividades de su vida cotidiana. Por lo
tanto, si bien las mujeres en el mercado laboral tienen dificultades para ingresar y permanecer en el
mismo, esta situacion se agrava ain mas cuando se considera la situacion de las mujeres que tienen su
primer hijo en la adolescencia y no culmina su formacion académica por este motivo. En consecuencia,
estas repercusiones se reflejaran mas adelante en el bienestar econémico de las adolescentes y de sus
futuras generaciones, que tendran una desventaja econdmica y social por la condicidn que viven sus
progenitores.
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Capitulo I11: Costo de oportunidad de las madres adolescentes

La ciencia econdmica suele considerarse la ciencia de la eleccion debido a la distribucion de los recursos
escasos. Siendo el costo de oportunidad que calcula la reduccion de un bien en términos de otro
(Gonzélez, s.f.: 3). Teniendo este concepto en mente, el presente capitulo determina el costo de
oportunidad que tienen las madres adolescentes respecto del nivel de ingresos. Y con la ayuda de las
encuestas realizadas se analizé la realidad de las madres no adolescentes y posteriormente se compard
la situacion econdmica y social entre los dos grupos de estudio.

3.1 Madres adolescentes y madres no adolescentes

Como se mencion6 anteriormente, durante el estudio se establecieron dos grupos de mujeres aquellas
que tuvieron su primer hijo en la adolescencia y aquellas “madres no adolescentes”. Dentro de la
segunda categoria, pertenecen las mujeres que tuvieron su primer hijo a partir de los 20 afios 0 que aln
no son madres. En este sentido, las encuestas se elaboraron con varias preguntas para analizar las
repercusiones que tienen el embarazo en la adolescencia. Sin embargo, para establecer el costo de
oportunidad de las madres adolescentes y comparar entre los dos grupos de estudio, se les realizd
preguntas enfocadas en el nivel de instruccion, la ocupacion que realizan, y principalmente el nivel de
ingresos que reciben mensualmente.

La principal caracteristica que se encontrd de este grupo de estudio, fue que las madres no adolescentes
tienen un nivel de instruccién mas alto, bachillerato e incluso superior. Lo cual va de la mano con lo
citado en la fundamentacion tedrica respecto del capital humano. Esto principalmente puede deberse a
gue la decision de postergar su maternidad les permitid culminar sus estudios. Dentro de la misma teoria
del capital humano, el nivel de instruccion permite obtener ingresos mas competitivos en el mercado
laboral, como se vera reflejado a continuacion (Mincer, 1975; Mankiw, 2012).

De las 284 encuestas realizadas, se encontr6 a 125 madres adolescentes y a 159 (56%) mujeres que no
fueron madres en su adolescencia. De este segundo grupo, el 28% tenia entre 30 a 34 afios al momento
de realizar la encuesta, y el 26% entre 20 a 24 afios, y en un menor porcentaje en la edad comprendida
entre 40 a 45 afios, como se puede apreciar en el grafico No. 33.

Grafico No. 33: ¢(Qué edad tiene?

= 20 a 24 afios
= 25a 29 afios

30 a 34 afios
= 35 a 39 afios

= 40 a 45 afios

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game
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Por otro lado, de este mismo grupo de mujeres apenas el 7,33% no tenian hijos, mientras que el 92,45%
ya eran madres. De aquellas que han sido madres, el 83% tuvo su primer hijo entre los 20 a 24 afios de
edad, como se puede observar en el gréfico No. 34. Esto quiere decir que a pesar que este grupo de
mujeres no fueron madres a temprana edad, la mayoria fue madre apenas culminaba su etapa de la
adolescencia. Dentro de este anélisis es importante hacer una pequefia reflexion al respecto, si estas
mujeres hubieran postergado su maternidad, la mayoria hubiera alcanzado un nivel instruccién mas alto
que el bachillerato, y estarian en puestos de trabajo con ingresos mas altos. Es decir, hubiesen
incrementado su posibilidad de conseguir una mejor posicion en el mercado laboral.

Grafico No. 34: (A qué edad tuvo su primer hijo?
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Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

La cantidad de hijos que tiene una mujer es otra diferencia entre aquellas mujeres que fueron madres en
su adolescencia y quiénes no. Como se puede observar en el grafico No. 35, las madres adolescentes
tienen en promedio 4 hijos durante toda su etapa reproductiva. Mientras que una madre no adolescente
tiene Unicamente 2 hijos en promedio. Tal como se menciond en el marco tedrico, las adolescentes
tienden a tener un mayor nimero de hijos y un menor espaciamiento entre ellos. Sin embargo, estas
mujeres culminan su etapa reproductiva mucho mas temprano a diferencia de una mujer que tiene su
primer hijo a partir de los 20 afios (Stern, 1997; Rico y Trucco, 2014).

Ademas, algunas sociedades asumen a la maternidad como la funcién que deben cumplir las mujeres, y
su valor esta representado por su capacidad de tener hijos (UNAFPA, 2013).Sin embargo, segln la teoria
del capital humano una mayor fecundidad tienen efectos negativos en el mismo, debido a que el tiempo
gue invierte la mujer en el hogar es el tiempo que no invierte en mejorar sus conocimientos y habilidades
(Céceres et al, 2005: 5). Adicionalmente, las familias con méas hijos tendran que generar mayores
ingresos para cubrir las necesidades de los miembros del hogar, lo que repercute en una situacion de
pobreza si no se cuenta con los medios necesarios para lograrlo.
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Grafico No. 35: Porcentaje de madres adolescentes y madres no adolescentes segiin el niimero de hijos
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Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

Siguiendo con el analisis, la decisién de postergar la maternidad les permitié a las madres no
adolescentes alcanzar un nivel de instruccién mas alto, bachillerato e incluso superior. Esto no fue lo
mismo para las madres adolescentes, tal como se muestra en el grafico No. 36. Posteriormente, esta
situacion estarda relaciona con una diferencia de ingresos y productividad entre los grupos de estudio,
debido a que niveles de inversién en capital humano que tienen las madres adolescentes es menor.

Gréfico No. 36: Nivel de instruccidn alcanzado entre madres adolescentes y madres no adolescentes
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60,00%
40,00%
40,00% 29,56%
20,00% 11,32%
0,80% 1,26%
0,00% i
Basico Bachillerato Superior Postgrado
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Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

Por otro lado, de las mujeres que no fueron madres en su adolescencia, el 55,86% son amas de casa.
Este porcentaje es muy similar entre las madres adolescentes, como se puede observar en el grafico No.
37. Sin embargo, también es importante considerar que muchas de las respuestas van acorde al contexto
econdmico y social de la parroquia de Tumbaco, en donde una de cada tres mujeres entre 18 a 65 afios
de edad son amas de casa (Gobierno Auténomo Descentralizado de la Parroquia de Tumbaco, 2015:
152-153). Esto también es resultado, a que la mayoria de madres no adolescentes fueron madres apenas
culminaba su etapa de la adolescencia, lo que les llevé a la mayoria a culminar inicamente la secundaria
y a realizar quehaceres domésticos en el hogar, sin recibir ningan tipo de formacién especifica que les
permita ingresar al mercado laboral en una mejor condicion.

Ademas es importante tener cuenta que, si bien la economia del cuidado involucra a todos los procesos
orientados a la reproduccién social de las personas. Su recurrencia con horarios inflexibles, puede
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deteriorar el capital humano de la persona que lo realiza (Comision de Transicion et al, 2009: 23-29).Es
decir, existe un costo de oportunidad en la realizacién de estas actividades, debido a que el tiempo que
invierte una mujer en el hogar es el tiempo que no invierte en mejorar sus capacidades y sus
conocimientos, como se mencion6 anteriormente.

Finalmente hay que considerar que, las diferencias entre los dos grupos de estudio en cuanto a sus niveles

de educacion, permitié que haya un mayor numero de madres no adolescentes ubicadas en el sector
publico y privado.

Gréfico No. 37: Ocupacion de madres adolescentes y madres no adolescentes

Empleador/trabajador por cuenta propia 12,186(33/3%
Empleado publico 2,54'852)/0
. 12,58% Madres no adolescentes
Fmpleado privedo 8,00% 0 Madres adolescentes
Empleada doméstica 7’55%17,60%
Ama de casa 557 9826(%%

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

Como se puede observar en latabla No. 5, el 47,17% de madres no adolescentes dedican mas de 9 horas
a su ocupacién. Es importante mencionar que, al momento de realizar las encuestas las mujeres que eran
amas de casa afirmaron dedicar mas de 9 horas a las actividades que desempefian dentro del hogar. Por
esta razdn es tan alto este porcentaje. Estos horarios inflexibles que demandan las tareas domésticas
tiene repercusiones en el capital humano, porque la inversién destinada a educacion es menor (Caceres
et al, 2005; Comision de Transicion et al, 2009: 23).

También es importante considerar, que el porcentaje de madres no adolescentes que laboran entre 5 a 8
horas es mayor con respecto a las madres adolescentes. Esta diferencia, se debe a que el nimero de
madres adolescentes que trabajan en el sector publico y privado es menor, como se menciond
anteriormente.

Tabla No. 5: Horas al dia que dedican en su ocupacion madres adolescentes y no adolescentes

Horas Madres Madres no
adolescentes adolescentes
1 hora- 4 horas 12.80% 11.32%
5 horas- 8 horas 32.80% 41.51%
9 horas y mas 54.40% 47.17%

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

De las mujeres que no fueron madres en su adolescencia, el 93,71% no reciben ningln tipo de ayuda
econdmica. Este porcentaje es menor con respecto a las madres adolescentes, como se puede observar
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en el grafico No. 38. Por otro lado, el 9,60% madres adolescentes reciben mensualmente una pension
alimenticia. Esta situacion, a pesar que no cumple con los objetivos de estudio, la teoria argumenta que
un embarazo a temprana edad conduce a matrimonios forzados que pueden terminar en divorcios y
causar inestabilidad emocional dentro del hogar (Salazar et al, 2008: 4).

Dentro de este analisis es importante tener en cuenta que, al momento de realizar las encuestas el 0,80%
de madres adolescentes afirmé que recibe ayuda econdmica de su “pareja actual” y no del “padre
bioldgico de sus hijos”. Segun lo citado en el marco tedrico, esta situacion ocurre porque las adolescentes
deciden buscar otra pareja que les ayude econémicamente a salir de la insatisfaccion econdémica y
emocional en la que se encuentran (Salazar et al, 2007: 4). Por otra parte, también se pudo observar que
existen condiciones de vulnerabilidad y pobreza entre las madres adolescentes, ya que el 4% madres
adolescentes afirmé recibir el bono de desarrollo humano. Porcentaje que es mayor si se compara entre
las madres no adolescentes. Esto es resultado debido a que, la mayoria de madres adolescentes apenas
culminaron sus estudios primarios y no cuentan con un empleo estable que les garantice obtener recursos
econdmicos para solventar sus necesidades basicas.

Gréfico No. 38: ¢ Usted recibe algun tipo de ayuda econémica? Madres adolescentes y madres no
adolescentes

Pension alimenticia 9 60%
Otros (De su pareja) ;1 0 g,

Ninguno 85,60%
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0,00% 20,00% 40,00% 60,00% 80,00%  100,00%

Madres no adolescentes Madres adolescentes

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

De las mujeres que no fueron madres en su adolescencia, el 74,84% afirmo que sus ingresos econémicos
no son suficientes para llevar un buen estilo de vida, como se puede observar el grafico No. 39. Si bien,
el nimero de madres adolescentes encuestadas es menor respecto a las madres no adolescentes. De las
125 mujeres que fueron madres a temprana edad, solo el 24,60% consider6 que sus ingresos son
suficientes. Este porcentaje es muy similar si se compara entre las madres no adolescentes.

En este sentido, entre los motivos mas frecuentes que sefialaron los dos grupos de estudio para considerar
que sus ingresos econémicos no son suficientes para llevar un buen estilo de vida fue que el ingreso que
percibe su conyuge no cubre con todas las necesidades béasicas del hogar. Ademaés, argumentaron que
no tener un empleo estable era una de las principales razones. Para evidenciar este problema, se tomd
como referencia algunas consideraciones que hicieron las madres adolescentes:

¢ “Es muy poco lo que gana mi esposo, y yo no tengo trabajo” (Mujer encuestada de 22 afios).

e “A veces no alcanza, soy una carga para mi esposo” (Mujer encuestada de 45 afios).
e No puedo conseguir trabajo por mi edad” (Mujer encuestada de 45 afios).
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Por otro lado, de las madres adolescentes que afirmaron que sus ingresos econémicos son suficientes,
se pudo observar que, la teoria si se cumple en la realidad, debido a que los padres de las adolescentes
les ayudan econdmicamente durante sus primeros afios como madres (Higuera y Barrera, 2004: 21).
Sin embargo, otras madres adolescentes argumentaron, que a pesar de no trabajar con el ingreso que
recibia su esposo era suficiente, como se observa a continuacion:

e “Recibo ayuda econdmica de mis padres y una pension alimenticia” (Mujer encuestada de 21
afnos).

e  “Me alcanza comodamente para lo que necesito” (Mujer encuestada de 29 afios)

e “Con el sueldo de mi esposo es suficiente” (Mujer encuestada de 34 afios).

Graéfico No. 39: ¢ Considera usted que sus ingresos econdmicos son suficientes para llevar un buen estilo de
vida? Madres adolescentes y madres no adolescentes

80,00% 75,20% 74,84%
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60,00%
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30,00% 24,80% 25,16% No

20,00%
10,00% .
0,00%
Madres adolescentes Madres no adolescentes

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

Por otro lado, el 72,80% de madres adolescentes afirmo que el embarazo en la adolescencia perjudica
las posibilidades futuras de una mujer, y el 27,30% consider6 todo lo contrario. Sin embargo, desde la
perspectiva de las mujeres que decidieron postergar su maternidad, el 76,73% argument6 que la
maternidad adolescente si dificulta las oportunidades futuras de una mujer, como se observa en el grafico
No. 40.

El principal motivo que argumentaron los dos grupos de estudio para considerar que el embarazo en la
adolescencia no perjudica las posibilidades futuras de una mujer fue que la maternidad no es un
obstaculo en larealizacion plena de sus proyectos personales. Esta situacion ocurre, segin Solé y Parella
(2004:10) porque la maternidad es sinonimo de “realizacion personal, competencia, serenidad,
equilibrio y estabilidad. Sin embargo, esta vision romantica contrasta otros enfoques que subrayan que
es un proceso desencadenante de cambios, tensiones y redefiniciones de la propia vida”.

A continuacion, se tom6 como referencia algunas afirmaciones que hicieron las madres adolescentes
para evidenciar este problema:

e “Un hijo no es un obstaculo para no salir adelante en la vida” (Mujer encuestada de 37 afios).
e  “Un hijo no perjudica, es una bendicion” (Mujer encuestada de 29 afos).

Sin embargo, en base a su experiencia personal de las madres adolescentes que consideraron que el
embarazo en la adolescencia perjudica las posibilidades futuras, dijeron lo siguiente:
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e “Se trunca todos los suefios, son dos nifios que no saben que les depara la vida” (Mujer
encuestada de 36 afnos).

e “Yo queria seguir estudiando y tener una profesion pero no pude porque tenia que cuidar a mis
hijos” (Mujer encuestada de 29 afios).

e  “Se desequilibra toda tu vida, y se pierden muchas oportunidades” (Mujer encuestada de 36
afios).

Dentro de este analisis, es importante mencionar que, al momento de realizar las encuestas algunas
mujeres que fueron madres a temprana edad mencionaron que sus hijas también son madres
adolescentes:

e  “Yo lo vivi, y mi hija también, se dedicoé a su hijo y dejo de estudiar” (Mujer encuestada de 38
afnos).

e “En mi caso, mi hija también fue madre adolescente apenas acabo el colegio porque tuvo
complicaciones de salud con su hijo” (Mujer encuestada de 39 afos).

Por lo tanto, si bien no corresponde a los objetivos de estudio, seria importante analizar en proximas
investigaciones si el embarazo en la adolescencia se constituye como un factor hereditario.

Graéfico No. 40: ¢;Considera usted que el embarazo en la adolescencia perjudica las posibilidades futuras
de una mujer? Madres adolescentes y madres no adolescentes
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Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

3.2 Costo de oportunidad respecto del nivel de ingresos

En la presente investigacion, uno de los objetivos fue establecer el costo de oportunidad respecto del
nivel de ingresos de las mujeres que fueron madres en su adolescencia frente aquellas que no lo fueron.
Cabe resaltar que, en las encuestas los resultados estan enfocados en las familias de bajos y medios
ingresos, debido a que la mayoria de personas que asisten al Centro de Salud de Tumbaco pertenecen a
estos estratos. Dentro de la encuesta, se consulto sobre el nivel de ingresos y los resultados presentados
en la tabla No.6 respaldan la idea que son familias de ingresos medios y bajos.

Por otro lado, a fin de lograr una respuesta favorable para determinar el nivel de ingresos se establecieron
rangos de ingresos, tal como se muestra en la tabla No. 6, donde se encuentran los ingresos promedio
que perciben mensualmente los dos grupos de estudio. En este sentido, del total de madres adolescentes
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encuestadas, solo 51 afirmé que recibir un ingreso mensual, es decir, el 40% tiene ingresos, siendo el
rango de ingresos de mayor frecuencia (12%) de 251 a 375 délares. Por otro lado, del total de madres
no adolescentes, 67 de ellas recibe un ingreso, es decir el 42,1%, siendo el rango de ingresos con mayor
frecuencia el salario que es igual o superior a 416 ddlares. Sin embargo, dentro de este analisis es
importante mencionar que, el 59,2% de madres adolescente recibe un “ingreso cero” al ser ama de casa,
sucede lo mismo para las 58,9% de madres no adolescentes que también se dedican a esta actividad. Las
mujeres que no fueron madres adolescentes tienen una mayor oportunidad de encontrar empleo y generar
un ingreso. Si bien la diferencia es pequefia entre los dos grupos de estudio, estos datos respaldan la
argumentacion tedrica sobre el acceso al trabajo de la mujer.

Por lo tanto, los bajos niveles de ingresos que perciben las madres adolescentes, es resultado de una
menor inversion de capital humano principalmente en educacion. Estos datos ademas se sustentan con
la teoria que argumenta que los trabajadores con mas educacién y experiencia laboral gozan de
ganancias mayores que los trabajadores menos calificados (Mincer, 1975: 14). Es decir, la educacion no
solo incrementa la productividad de una economia, sino también las capacidades y el bienestar de los
individuos en general (Bricefio, 2010: 3).

Tabla No. 6: ;Cual es el nivel de ingreso personal que usted recibe actualmente al mes? Madres
adolescentes y madres no adolescentes

Rango de Madres Madres no

ingresos adolescentes adolescentes
$0 59.2% 57.9%
$1- $125 3.2% 3.8%
$126- $188 8.0% 4.4%
$189- $250 8.0% 7.5%
$251- $375 12.0% 8.2%
$376- $ 415 6.4% 6.9%
$ 416 y mas 3.2% 11.3%

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game

Para determinar el costo de oportunidad de las madres adolescentes respecto del nivel de ingresos se
considero los siguientes pardmetros:

e A la mayoria de madres adolescentes que son amas de casa y por ende no reciben ingresos.
e Al méaximo nivel de ingresos que perciben las madres no adolescentes, siendo de 416 délares.

En este sentido, el costo de oportunidad se calculé como la diferencia entre el “ingreso cero” que reciben
las madres adolescentes y los 416 ddlares que perciben las madres no adolescentes. Es decir, el costo de
oportunidad de tener un hijo a temprana edad es de 416 dolares. Este resultado va de la mano con el
nivel de educacién y la ocupacion que realizan las madres adolescentes. Si estas mujeres hubieran
postergado unos afios mas su maternidad y hubieran culminado sus estudios este costo de oportunidad
en términos cuantitativos seria mucho menor.

Entrando més detalle, si a los 416 ddlares se multiplica por 12 meses, se obtiene que durante un afio una
madre adolescente deja de recibir 4.992 délares. Este nimero multiplicado por 30 afios mas de su vida
laboral, si se considera que actualmente la mayoria tiene 29 afios. Se tiene como resultado que una madre
adolescente deja de percibir aproximadamente 149.760 dolares durante su vida laboral. Cabe resaltar
que, este calculo se mantiene bajo el supuesto que la situacién actual de ninguno de los grupos analizados
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cambie. Por lo tanto, esta cifra es representativa no solo para el bienestar econémico de este grupo de
estudio, sino también para el crecimiento y el desarrollo econémico de un pais.

Por lo tanto se puede concluir, que el embarazo en la adolescencia perjudica el desarrollo humano de la
mujer, porgue inhibe la posibilidad de las adolescentes de ejercer sus derechos de educacién y contar
con recursos econémicos que les garanticen un nivel de vida deseable (UNAFPA, 2013). Es importante
considerar que, los 149.760 ddlares que no recibe una madre adolescente en su edad reproductiva, afecta
al bienestar econémico y el de su familia en general. Este ingreso que percibiria la mujer puede ayudar
a la familia a superar situaciones de pobreza y vulnerabilidad. En consecuencia, sus futuras generaciones
tendrén desventajas por las limitaciones econémicas que enfrentan sus progenitores, generando asi un
circulo de pobreza intergeneracional (Silva et al, 2008: 3).

Por esta razén, es importante la implementacién de politicas enfocadas en salud sexual y reproductiva
gue mitiguen todas las consecuencias relacionadas con este fenémeno. Finalmente, es importante
mencionar que, el costo de oportunidad es mucho mayor de lo que se refleja en el calculo realizado
anteriormente, debido a que no se consideraron otros factores y otras consecuencias que afectan a las
madres adolescentes como: las condiciones laborales o los riesgos médicos de tener un hijo a temprana
edad.
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Conclusiones

En medio de la sociedad actual, la influencia del embarazo en la adolescencia no solo constituye un
problema de salud publica, sino también un problema econémico y social porque inhibe la posibilidad
de las adolescentes de culminar sus estudios. Esto a su vez, estard relacionado con una mayor
probabilidad de que las adolescentes se dediquen Unicamente a las actividades de crianza realizadas
dentro del hogar sin generar un ingreso propio mensual que sustente sus necesidades béasicas. Por lo
tanto, el costo de oportunidad de tener un hijo a temprana edad se vera también reflejado en las
condiciones de pobreza y vulnerabilidad que viven las adolescentes.

Un embarazo a temprana edad interrumpe de forma parcial o permanente la continuacion en el sistema
escolar, debido a que, la maternidad demanda el tiempo de las adolescentes para cuidar al recién nacido,
obligandoles a dejar lado otras actividades de su vida cotidiana, como la de estudiar en este caso. Esta
situacion, se reflejo en la experiencia de las 125 mujeres encuestadas que fueron madres en su
adolescencia, ya que del 51% de madres adolescentes que estudiaba antes de su primer embarazo, el
63% de ellas dejé sus estudios.

Por otro lado, dentro de los resultados obtenidos también se pudo observar condiciones de pobreza y
vulnerabilidad en las adolescentes antes de ser madres porque pese a su corta edad el 31% ya trabaja.
Adicionalmente, el 18% no realizaba ninguna actividad, al encontrarse en esta condicion recurrieron a
la maternidad como un proyecto de vida personal, ademas en algunas sociedades se determina el valor
de la mujer en su capacidad de tener hijos. A pesar que la formacion juega un papel importante en la
remuneracion futura y constituye una parte fundamental del capital humano. Todas las repercusiones
antes mencionadas, obligd a la mayoria de madres adolescentes a alcanzar un nivel de instruccién bésico,
y apocas de ellas un nivel superior. En consecuencia, el costo de oportunidad de tener un hijo a temprana
edad estara en funcion de los bajos niveles de escolaridad que tienen estas madres adolescentes.

En general, para las mujeres ingresar y permanecer en el mercado laboral es dificil, debido a la presencia
de estereotipos y perjuicios de género existentes en la sociedad. Sin embargo, esta situacion se agrava
aun mas cuando se considera la situacién econémica y social de las madres adolescentes que tienen que
ingresar a temprana edad al mercado laboral. Perpetuando asi, su condicién en puestos de trabajo de
bajos ingresos y poca movilidad laboral. Ademas, las actividades de crianza obligaron a la mayoria de
madres adolescentes a dedicarse a tiempo completo a los quehaceres domésticos o bien a realizar
trabajos a tiempo parcial. Por lo tanto, mas del 75% de mujeres que tuvieron su primer hijo en la
adolescencia consider6 al momento de realizar la encuesta que sus ingresos no son suficientes para llevar
un buen estilo de vida. Y entre las principales razones fue justamente no contar con un empleo propio y
estable.

Cuando se compard la situacion econémica y social entre las mujeres que fueron madres en su
adolescencia y quienes no, los resultados fueron evidentes para aquellas mujeres que decidieron
postergar su maternidad, debido a que estas mujeres tuvieron mayores oportunidades académicas y
laborales. En consecuencia, la mayoria alcanzd un nivel de instruccién mas alto, bachillerato e incluso
superior. Si bien el porcentaje de amas de casa fue similar entre los dos grupos de estudio, estos
resultados también respondieron al contexto econdmico de la Parroquia de Tumbaco, ya que una de cada
tres mujeres entre 18 a 65 afios de edad son amas de casa en el sector. Ademas, contar con un nivel de
educacion mas alto les permitié a un mayor nimero de madres no adolescentes recibir mensualmente
un ingreso propio.
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Para determinar el costo de oportunidad del embarazo en la adolescencia respecto del nivel de ingresos
se consider6 la diferencia entre el “ingreso cero” que reciben las madres adolescentes al ser amas de
casa y el maximo nivel de ingresos que perciben las madres no adolescentes, siendo de 416 dolares. En
este sentido, el costo de oportunidad fue de 416 délares. Sin embargo, este es mucho mayor de lo que
se refleja en forma cuantitativa, debido a que en el calculo no se consideraron otros factores que afectan
a las madres adolescentes como: las condiciones laborales o los riesgos médicos.

Finalmente, todas las consecuencias que acarrea consigo el embarazo en la adolescencia, desarrolladas
durante toda la investigacion, se reflejaran en menores oportunidades para sus futuras generaciones que
tendran una desventaja econémica y social por la condicidn que viven sus progenitores.

El embarazo en la adolescencia es un problema amplio y multidimensional por lo cual es importante
también concluir en otros aspectos. En primer lugar, en la realizacién de las encuestas, se observé que
algunas madres adolescentes no consideraban a la educacién como un proyecto de vida personal y su
importancia en el largo plazo porque argumentaban que la maternidad no dificulta las posibilidades
futuras de una mujer. En segundo lugar, cuando se comparé la situacién econémica y social entre los
dos grupos de estudios, se determind que las mujeres que no fueron madres a temprana edad la mayoria
fue madre apenas culminaba su etapa de la adolescencia, lo cual también repercutio en el nivel de
instruccion alcanzado.

En tercer lugar, se evidencid que las madres adolescentes que son amas de casa Unicamente dependen
del ingreso de su cényuge o bien de los recursos econémicos provenientes de sus progenitores.
Finalmente, el embarazo en la adolescencia se constituye como un factor hereditario, debido a que al
momento de realizar las encuestas, algunas mujeres que fueron madres a temprana edad mencionaron
gue sus hijas también fueron madres adolescentes y abandonaron sus estudios para dedicarse a la crianza
del recién nacido. En consecuencia, este problema econémico y social es resultado de la falta de
educacion sexual y reproductiva dentro de los hogares y los centros educativos. Ademas, de la carencia
de conocimiento por parte de las adolescentes de todas las consecuencias que involucra consigo una
maternidad y paternidad temprana.
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Recomendaciones

En préximas investigaciones se recomienda realizar el mismo estudio a nivel nacional para analizar las
repercusiones del embarazo en la adolescencia a nivel de pais. Y tener una visién mas amplia de la
problemética. Si bien, recolectar la informacidon es un proceso arduo, los resultados son satisfactorios a
nivel personal, debido a que se conoce la experiencia que enfrentaron las mujeres que fueron madres a
temprana edad.

Seria importante también analizar la situacién econémica y social que enfrenta la pareja de la madre
adolescente porque de la mima manera, si es padre adolescente tiene que abandonar sus estudios e
insertarse a temprana edad en el mercado laboral para solventar los gastos venideros vinculados con su
nuevo hogar, posicionandoles en una condicion de pobreza y vulnerabilidad. Ademas, en esta
investigacion se da pauta a estudios que podrian realizarse enfocados si el embarazo en la adolescencia
es un factor de inestabilidad conyugal o constituye un factor hereditario porque al momento de realizar
las encuestas algunas madres adolescentes afirmaron que sus hijas también fueron madres adolescentes
y no pudieron culminar sus estudios.

También se recomienda en préximas investigaciones, comparar la situacion econémica de las madres
adolescentes por estrato social. Ya que la condicion de una madre adolescente con mayores recursos
economicos sera diferente, porque tendrd mas posibilidades de continuar con sus estudios y menores
probabilidades de ingresar al mercado laboral a temprana edad. De la misma manera, es importante
considerar, la situacién econémica y social que viven los hijos de las adolescentes, que por la condicién
de sus padres tendran una desventaja material y educativa durante sus primeros afios de vida.

Por otro lado, analizar las causas del embarazo en la adolescencia seria de gran aporte para conocer si
este fendmeno es resultado de una falta de politica pablica o por otro tipo de condiciones previas como:
la desigualdad de género, la pobreza del hogar y el nivel de instruccion de los progenitores.

Finalmente, para los hacedores de politica publica se recomienda adoptar politica orientados a mitigar
este fendbmeno y las consecuencias que acarrea consigo. Por ejemplo, programas destinados a los
colegios publicos y privados enfocados en educar a la poblacion adolescente en materia de salud sexual
y reproductiva. Y algunos lineamientos de paises vecinos, que promueven la continuacion de las
adolescentes en el sistema escolar mediante la creacion de guarderias y centros de cuidado infantil.
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Anexos

Anexo A: Mujeres de 20 a 45 afios que asistieron al Centro de Salud de Tumbaco durante el afio 2016

Mesde = 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45  Total
atencién = afios afios afios afios afios afios afios aflos afios afios afios afios aflos aflos afios afios afios afios afios afios afios afios afios afios afios afios
Ene-16 81 74 80 88 69 72 63 76 74 84 70 37 43 65 47 42 57 35 29 28 25 13 19 23 21 15 1330
Feb-16 66 38 77 57 56 41 60 61 49 61 34 36 32 57 25 31 38 23 24 28 21 25 15 17 12 11 995
Mar-16 = 108 70 92 75 74 56 64 67 62 59 58 57 47 40 49 32 41 24 27 26 41 9 22 23 14 17 1254
Abr-16 103 = 68 95 86 91 69 76 58 70 71 79 52 50 40 37 34 38 34 32 25 33 10 21 24 21 17 1334
May-16 = 74 69 64 76 86 65 70 50 64 53 54 44 31 34 32 33 34 22 20 24 18 19 17 12 14 16 = 1095
Jun-16 95 61 72 78 91 58 61 44 60 44 47 46 35 39 30 28 31 28 32 23 19 18 10 22 20 22 1114
Jul-16 88 59 68 69 86 59 55 49 42 52 39 44 34 36 56 23 35 44 26 23 20 11 12 17 17 15 1079
Ago-16 52 55 48 51 49 31 65 48 28 41 39 46 36 24 25 25 31 23 28 21 16 10 10 14 10 25 851
Sept-16 56 67 79 79 60 68 68 61 47 50 39 41 27 23 38 24 27 21 16 20 32 16 16 37 16 16 = 1044
Oct-16 74 76 89 89 66 63 54 62 44 69 50 63 24 51 43 31 27 30 29 23 22 16 11 24 16 22 1168
Nov-16 = 66 65 53 62 35 43 29 50 36 42 39 34 31 33 34 23 30 24 18 24 14 18 11 18 12 10 854
Dic-16 54 71 60 61 56 45 41 65 45 51 50 31 34 25 34 32 24 23 19 24 22 16 14 22 15 18 952
Total 917 « 773 877 871 819 670 706 @691 621 677 598 531 424 467 450 358 413 331 300 289 283 181 @ 178 253 188 | 204 13070

Fuente: Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game
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Anexo B: Encuesta

PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR
FACULTAD DE ECONOMIA

Encuesta para la obtencion del titulo de Economista

Tema: Analisis de la influencia del embarazo adolescente en el desarrollo humano de la mujer.
Caso de estudio: Parroquia de Tumbaco.

Objetivo: La presente encuesta tiene como finalidad analizar la influencia del embarazo
adolescente en el desarrollo humano de la mujer en las dimensiones de educacion, empleo e
ingresos.

Instrucciones: Marque con una X la opcidn elegida.

1. ¢Qué edad tiene?

2. ¢Usted tiene hijos?
a) Si ¢Cuantos?
b) No

(Si su respuesta es NO, siga a la pregunta 11)
3. ¢A qué edad tuvo su primer hijo?

a) 10 a 14 afos
b) 15a 19 afios

c) 20 a 25afios (Siga a la pregunta 11).
d) 26 a29 afios (Siga a la pregunta 11).
e) 30a 34 afios (Siga a la pregunta 11).
f) 35a39 afios (Siga a la pregunta 11).
g) 40 afios a mas (Siga a la pregunta 11).

4. ¢Antes de su primer embarazo, vivia con sus padres?
a) Si
b) No

5. ¢Queé tipo de ayuda recibi6 antes y después de su primer embarazo?
a) De sus padres

b) De otros familiares

c) De su pareja

d) De sus amigos

e) Ninguno
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6.
a)

¢A qué se dedicaba antes de su primer embarazo?
Estudio

b) Trabajo

c)

7.

a)
b)

8.
a)
b)
d)
e)
f)
9)
h)
c)
d)
e)

a)
b)
c)
d)
e)
f)
9)

10.

11.
a)
b)
c)
d)

12.
a)
b)
c)
i)
h)

Ninguno

¢ Despueés de su primer embarazo usted cambid de actividad?
Si
No_
¢Después de su primer embarazo, usted?
Empez0 a trabajar y dejo los estudios
Dejo los estudios y no trabajo
Sigui6 estudiando o trabajando (Siga a la pregunta 10).
Empez0 a trabajar y sigui6 estudiando (Siga a la pregunta 10).
Dejo su trabajo y sigui6 estudiando
Dej6 su trabajo y estudio
Empezé a trabajar (Siga a la pregunta 11).
Dejo su trabajo
Sigui6 trabajando y dejo los estudios
Ninguno (Siga a la pregunta 11).

¢ Cuales fueron los motivos para que usted abandone sus estudios o trabajo después
de su primer embarazo?

Verglenza

Cuidado de su hijo/a

Complicaciones obstétricas en el embarazo

Obstaculos establecidos por el sistema educativo

Obstaculos establecidos por la institucion laboral

Complicaciones econémicas

Otros (especifique)

¢ Cuanto tiempo después de dar a luz tuvo que esperar para retornar a su actividad?

¢ Cual es su nivel maximo de instruccién alcanzado?
Basico

Bachillerato

Superior

Postgrado

¢Actualmente a qué se dedica?

Empleado publico

Empleado privado

Empleador/ trabajador por cuenta propia
Empleada doméstica
Amadecasa_____ (Sigaala pregunta 14).
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13. ¢Cuél es el nivel de ingreso personal que usted percibe actualmente al mes?
a) $1-$125

b) $126-$188__

c) $189-$250_

d) $251-$375_

e) $376-$415_

f) $416ymés__

14. ¢ Cuantas horas al dia dedica a su actividad?

15. ¢ Quisiera dedicar mas tiempo a su actividad?
a) Si

b) No
16. ¢Usted recibe algun tipo de ayuda econémica?
a) Pension alimenticia

b) Bonodedesarrollo

c) Otros (especifique)

d) Ninguno __

17. ¢Considera usted que sus ingresos economicos son suficientes para llevar un buen
estilo de vida?

a) Si

b) No

¢Por qué?

18. ¢(Considera usted, que el embarazo en la adolescencia perjudica las posibilidades
futuras de una mujer?

a) Si

b) No

¢Por qué?

Muchas gracias por su colaboracion.
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Anexo C: Algunos motivos que mencionaron las madres adolescentes y madres no adolescentes para
considerar que sus ingresos no son suficientes

INGRESOS NO
SUFICIENTES

INGRESOS
SUFICIENTES

MADRES ADOLESCENTES

“Es muy poco lo que gana mi esposo, y yo no
tengo trabajo” (Mujer encuestada de 22 afios).
“Con un hijo los gastos de manutencion son
mayores” (Mujer encuestada de 20 afios).

“A veces no alcanza, soy una carga para mi
esposo” (Mujer encuestada de 45 afios).

“Solo recibo el sueldo basico, el padre de mi
hijo no me deposita todos los meses la pension
alimenticia” (Mujer encuestada de 26 afios).
“Tengo 5 hijos estudiando y la educacion es
cara” (Mujer encuestada de 40 afos).

“En mi casa, solo trabaja mi esposo” (Mujer
encuestada de 44 afos).

“No puedo conseguir trabajo por mi edad”
(Mujer encuestada de 45 afios).

“Mi esposo es maestro mayor, y solo gana 126
a la semana, y tengo 4 hijos” (Mujer
encuestada de 35 afos).
“No trabajo solo paso en mi casa” (Mujer

encuestada de 38 afios).

Me alcanza comodamente para lo que
necesito” (Mujer encuestada de 29 afios).
“Con el sueldo de mi esposo es suficiente”
(Mujer encuestada de 34 afos).

“Recibo ayuda econémica de mis padres y una
pensidn alimenticia” (Mujer encuestada de 21
afios).

“Nos alcanza para sustentar el hogar” (Mujer
encuestada de 31 afios).

“No me hace falta, tengo ayuda de mi trabajo”

(Mujer encuestada de 37 afos).

MADRES NO ADOLESCENTES

“El inico ingreso que recibo es el de mi esposo”
(Mujer encuestada de 32 afos).

“Con mi sueldo no me alcanza para
sobrevivir (Mujer encuestada de 35

afios).

“Mi esposo gana poco, no es afiliado y no
trabajo” (Mujer encuestada de 31 afios).

“No me alcanza a pesar que no tengo hijos”
(Mujer encuestada de 30 afios).

“Por la situacion economica del pais, y no tengo
trabajo” (Mujer encuestada de 24 afios).

“Me hace falta para sostener a mis hijos, aunque
el bono de desarrollo es una ayuda mas” (Mujer
encuestada de 28 afios).

“No alcanza con un sueldo bésico, y para la
educacion de los hijos” (Mujer encuestada de 37
afos).

“Uno quiere trabajar pero no se puede con los

hijos” (Mujer encuestada de 24 afios).

“Me alcanza con lo que necesito y complemento
con el sueldo de mi esposo” (Mujer encuestada
de 29 afios).

“Mis ingresos sustentan lo que necesito” (Mujer
encuestada de 33 afios).

“Son buenos y sostenibles, tenemos los servicios
basicos completos” (Mujer encuestada de 26
afos).

“Tengo ahorros y me ayudo con el ingreso de mi

esposo” (Mujer encuestada de 24 afios).

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game
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Anexo D: Algunos motivos que mencionaron las madres adolescentes y madres no adolescentes para
considerar que le embarazo en la adolescencia perjudica y no perjudica las posibilidades futuras de una

mujer

MADRES ADOLESCENTES

“Tener un hijo, no implica que no se pueda seguir adelante” (Mujer
encuestada de 27 afios).

“Un hijo no es un obstaculo para no salir adelante en la vida” (Mujer
encuestada de 37 afios).

“Hay muchas oportunidades que uno no aprovecha, ahora hay centros
que ayudan a la mujer” (Mujer encuestada de 23 afos).

“Solo depende de uno mismo” (Mujer encuestada de 26 afios).

“Un hijo no es un problema, yo segui con una vida normal” (Mujer
encuestada de 29 afios).

“Un hijo no perjudica, es una bendicion” (Mujer encuestada de 9
afnos).

“Yo me quede embarazada a los 16 afios y no tuve dificultad” (Mujer
encuestada de 39 afios).

“Abandonan sus estudios y su trabajo, y no estan psicologicamente
y econdmicamente para ser madres” (Mujer encuestada de 27 afios).
“Yo lo vivi, y mi hija también, se dedicé a su hijo y dej6 de
estudiar” (Mujer encuestada de 38 afios).

“Se trunca todos los suefios, son dos nifios que no saben que les
depara la vida” (Mujer encuestada de 36 afios).

“Yo queria seguir estudiando y tener una profesion pero no pude
porque tenia que cuidar a mis hijos” (Mujer encuestada de 29 afios).
“Se desequilibra toda la vida, y se pierden muchas oportunidades”
(Mujer encuestada de 36 afos).

“En mi caso, mi hija también fue madre adolescente apenas acabo el
colegio porque tuvo complicaciones de salud con su hijo” (Mujer
encuestada de 39 afios).

“No se puede estudiar, incluso no se puede dedicar mucho tiempo a
los hijos porque hay que salir a trabajar” (Mujer encuestada de 29
afos).

“Se ajusta tu preparacion educativa, es la adolescencia tener un hijo

es como criar a un hermano” (Mujer encuestada de 40 afios).

MADRES NO ADOLESCENTES

“Una mujer es mas decidida y un hijo no es un obstaculo”
(Mujer encuestada de 36 afos).

“Si tienes el apoyo de tu familia todo es posible” (Mujer
encuestada de 26 afios).

“Todos tenemos la capacidad para seguir adelante con o sin
hijos” (Mujer encuestada de 33 afios).

“Si tienes ayuda econdmica y psicologica de tus padres no”
(Mujer encuestada de 26 afos).

“No necesariamente porque algunas mujeres toman bien la
responsabilidad de un hijo” (Mujer encuestada de 32 afios).
“El rol de una mujer es ser madre, si tuvo un hijo

tiene que salir adelante” (Mujer encuestada de

31afios).

“Ya comparte su tiempo con sus hijos y no cumple con
cabalidad sus proyectos personales” (Mujer encuestada de 29
afos).

“Tener un hijo implica no continuar con los proyectos
planeadas, es duro y dificil convivir con una nueva pareja,
tener pocos ingresos, practicamente la mujer entra en crisis”
(Mujer encuestada de 26 afios).

“Su organismo no estd preparado, econdémicamente no son
independientes, son funciones que no estan listas para
enfrentar” (Mujer encuestada de 36 afios).

“Las malas decisiones no les permite alcanzar donde su
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pusieron su mirada” ” (Mujer encuestada de 41 afios).
“Especialmente en la adolescencia no tendrian la misma
libertad, y dejan de estudiar al no tener el apoyo de sus
padres” (Mujer encuestada de 34 afios).

“No culminan con su vida estudiantil y le dejan a su hijo en

las mismas condiciones” (Mujer encuestada de 29 afios).

Fuente: Encuesta realizada en el Centro de Salud de Tumbaco
Elaborado por: Carolina Game
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