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RESUMEN

El embarazo en adolescentes es uno de los problemas sociales que se enfrentan a nivel mundial, con
consecuencias negativas tanto para las jovenes como para sus hijos. Es fundamental brindarles el apoyo
necesario, incluyendo educacion sexual y acceso a servicios de salud reproductiva, asi como promover
estilos de vida saludables. Como objetivo esta determinar los factores que inciden en el embarazo en

adolescentes en la ciudadela Ave Fénix del Canton Atacames.

Se realizé una investigacion abierta para analizar nuevas situaciones o alteraciones y se utilizo el
estudio de caso como herramienta para analizar las secuencias de accion en un contexto especifico.
Esto permitié obtener una perspectiva holistica y realizar un analisis profundo del problema del
embarazo en adolescentes y su prevencion. La revisién documental también desempefié un papel
importante en la construccion de planes, programas y proyectos que contribuyan a una comprension

mas profunda de este problema de multiples causas.

Mediante la realizacion de la investigacion y obtencion del resultado se llego a la conclusion que la
educacién sexual también es importante para promover el respeto hacia el cuerpo y los derechos
sexuales de los jovenes, fomentando la toma de decisiones informadas y autébnomas sobre su propia
vida sexual. De esta manera, se contribuye a una reduccion de los riesgos asociados al embarazo no
deseado en la adolescencia, Ademas, es importante que esta educacion sea basada en evidencia

cientifica, sea inclusiva y respete la diversidad de experiencias e identidades de los adolescentes.
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ABSTRAC

Teenage pregnancy is one of the social problems faced worldwide, with negative consequences for
both young women and their children. It is essential to provide them with the necessary support,
including sexual education and access to reproductive health services, as well as promoting healthy
lifestyles. The objective is to determine the factors that affect pregnancy in adolescents in the Ave

Fenix citadel of the Atacames Canton.

An open investigation was carried out to analyze new situations or alterations and the case study was
used as a tool to analyze action sequences in a specific context. This allowed us to obtain a holistic
perspective and carry out an in-depth analysis of the problem of teenage pregnancy and its prevention.
The documentary review also played an important role in the construction of plans, programs and
projects that contribute to a deeper understanding of this problem with multiple causes.

By carrying out the research and obtaining the results, the conclusion was reached that sexual education
is also important to promote respect for the body and sexual rights of young people, encouraging
informed and autonomous decision-making about their own sexual life. . In this way, it contributes to
a reduction in the risks associated with unwanted pregnancy in adolescence. Furthermore, it is
important that this education is based on scientific evidence, is inclusive and respects the diversity of

experiences and identities of adolescents.

Keyword: Adolescence, Risk, Pregnancy, Education, prevention, Sociocultural.
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INTRODUCCION

La Organizacién mundial de la Salud (OMS) define a la adolescencia a el periodo de vida entre
los 10 a 19 afos, en el cual durante este lapso se transita patrones psicologicos desde la nifiez hasta
llegar a ser adulto medio y también se consolida una independencia econdémica, ademas
experimentan cambios fisicos, emocionales y sociales significativos que pueden tener un impacto

duradero en su salud y bienestar (1).

Se considera que a nivel mundial existen aproximadamente mil trescientos millones de
adolescentes, es decir, que una de cada cinco personas esta entre los 10 y 19 afios y que, de este
grupo, alrededor de quinientos quince millones son nifias. Y en la actualidad entre uno de los
problemas sociales que se vive a nivel mundial en este periodo es el embarazo en adolescentes, un
problema que ha generado dificultades en los adolescentes mujeres no solo a nivel fisico si no

también psicologico (2).

El embarazo en adolescentes tiene consecuencias negativas tanto para las jovenes como para sus
hijos. Las adolescentes embarazadas enfrentan mayores dificultades para continuar su educacion,
lo que limita sus oportunidades futuras de empleo y desarrollo personal. Tienen un mayor riesgo
de sufrir complicaciones durante el embarazo y el parto, Los hijos de madres adolescentes también
estan en mayor riesgo de sufrir problemas de salud y desarrollo, asi como de experimentar

situaciones de pobreza y exclusion social.

Ademas, en la adolescencia se experimentan cambios emocionales y sociales, lo que puede llevar
a problemas de salud mental como la depresion y la ansiedad. Es fundamental que los adolescentes
reciban apoyo tanto emocional como educativo para que puedan manejar de manera saludable
todos estos cambios y enfrentar los desafios que se presentan. La educacidon sexual es una parte
importante durante esta etapa de la vida, ya que proporciona informacion sobre el cuerpo humano,
las relaciones sexuales y la prevencion de enfermedades de transmision sexual. Sin embargo,
muchos adolescentes no tienen acceso a esta educacidn o no se sienten cdmodos buscando

informacion sobre el tema (3).

El embarazo precoz puede estar influenciado por variables familiares como la falta de roles

paternales establecidos, conflictos entre los padres, estilos de socializacion inadecuados y la



idealizacion cultural de los roles de género. La ausencia de la figura paterna y la historia de
embarazos repetidos también pueden ser factores. Ademas, la inequidad social, la pobreza y la

falta de oportunidades educativas son elementos relevantes en este fendémeno.

La gestacion en adolescente se considera como un problema de salud no solo en la region de
América Latina sino a nivel mundial, segin informes de la OMS, cada afo alrededor de 12
millones de adolescentes tienen un parto, corriendo el riesgo de complicaciones durante el
embarazo y el parto. En el 2021, la tasa global de fertilidad en la adolescencia fue de 42,5
nacimientos por cada 1000 adolescentes, siendo Africa subsahariana y América Latina y el Caribe

las regiones con las tasas mas altas.

Ecuador esta en el segundo puesto con un nivel alto de gestantes adolescentes de entre 15 a 19
afios con una tasa de 47.3 % de nacidos vivos por cada 1000 habitantes; Es importante destacar
que la alta tasa de nacidos vivos por cada 1000 habitantes no solo tiene consecuencias para las
adolescentes embarazadas, sino también para el desarrollo del pais en general. Los embarazos
adolescentes suelen ir de la mano con mayores tasas de abandono escolar, pobreza y dificultades
para acceder a oportunidades de empleo. Esto perpetia un ciclo de desventaja socioecondmica que

afecta a toda la sociedad.

Las tasas de embarazo adolescente varian en todo el mundo, pero en general se considera un
problema de salud publica. La problematica del embarazo en adolescentes es un tema que preocupa

a nivel mundial, y Esmeraldas no estd exenta de esta realidad.



Planteamiento del problema

De acuerdo con el reciente informe del Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas (UNFPA),
Ecuador lidera la regidn en términos de tasas de fecundidad en adolescentes, con 111 embarazos
por cada mil jovenes entre 15y 19 afios. Le siguen en este indice Honduras (103), Venezuela (95),
Nicaragua (92) y Bolivia (87).

A nivel global embarazarse en la adolescencia, se considera de un nivel alto en riesgo debido a
que se experimentan cambios psicoldgicos y fisicos, por el cual en esta edad es 2 a 5 veces una de
las causas mas altas de muerte materna, muchos de estos adolescente que a temprana edad tienen
relaciones sexuales, también son propensas a contraer enfermedades de transmision sexual ETS o
VIH, ya que por la edad en la que se encuentran no tiene una educacion adecuada en estos temas,
tiene falta de madurez, no solo a nivel educativo sino también a nivel fisico, donde su cuerpo aun
no esta para poder llevar una vida dentro, por falta de nutricion, o falta de un desarrollo adecuado
por su edad, en la mayoria de los casos los adolescentes no actdan con la debida responsabilidad,

el 85% de estos casos se da en los paises subdesarrollados (4).

La desigualdad econémicay social es una de las principales causas de estas brechas, ya que muchas
personas no tienen acceso a servicios basicos como educacion, salud o vivienda digna. Ademas,
existen problemas en cuanto al respeto y proteccion de los derechos humanos por parte del Estado.
En el caso especifico de la nifiez y adolescencia, se han registrado altos indices de violencia fisica,
sexual y psicoldgica hacia este grupo vulnerable, en donde la mayoria son de familiar o personas

cercanas a su vinculo o entorno.

En el estudio multicéntrico de la OMS sobre embarazo en adolescentes y sus resultados perinatales,
que incluyé a mas de 124 mil madres menores a 24 afios de 29 paises de bajo medianos ingresos
de Africa, Latinoamérica, Asia y Oriente Medio, se evidencid que las adolescentes entre 15-19
afios presentaron mayor riesgo de eclampsia, endometritis puerperal, infecciones sistémicas, bajo
peso al nacer, parto pretérmino y malas condiciones del neonato. Los resultados perinatales

parecen variar de acuerdo con factores socioeconémicos, geograficos y personales.

Las causas de mortalidad materna en las adolescentes son similares a los adultos, siendo las

principales etiologias los trastornos hipertensivos del embarazo, sepsis, hemorragia posparto y



abortos. Estudios sugieren que la mortalidad materna tiene una curva en forma de “J” por lo tanto,
las adolescentes tienen una mayor tasa de mortalidad materna que el grupo de edad entre 20-24
afios, y posteriormente el riesgo se incrementa luego de los 30 afios, siendo mayor que en las

adolescentes (5).
Formulacion del problema

(En qué nivel inciden los factores de riesgo en las gestantes adolescentes en la ciudadela Ave Fénix

del cantos Atacames?
Objetivos
Objetivo general

Analizar los factores de riesgo asociados al embarazo de adolescentes de 15 a 19 afios de la

ciudadela Ave Fénix del canton Atacames.

Objetivos Especificos

1. Detallar con bases tedricas los factores socioculturales que se asocian a el embarazo en

adolescentes de la ciudadela Ave Fénix del Canton Atacames.

2. Diagnosticar la situacion de los embarazos en adolescente de manera demogréfica en la

poblacién de la ciudadela Ave Fénix del Cantdn Atacames.

3. Establecer una propuesta como estrategia de prevencién adecuada para la poblacion de la

ciudadela Ave Fénix del Canton Atacames.
Justificacion

En relacion con la importancia académica de la investigacion, su valor es esencial para el progreso
tanto en la carrera como en el &mbito profesional. Es crucial destacar que los adolescentes y las
mujeres embarazadas son considerados grupos prioritarios que requieren atencion especial. Por lo

tanto, como estudiantes de tecnologia en enfermeria, debemos centrarnos en las verdaderas



necesidades de la poblacion, permitiendo que tengan igualdad de oportunidades y garantizando el

cumplimiento de sus derechos y responsabilidades segun lo establecido por la ley.

Ademas, es relevante resaltar la igualdad de género, ya que un embarazo en adolescentes con
necesidades econdmicas y desigualdad en su nivel de educacion las convierte en vulnerables, y de
igual manera a nivel sanitario ya que siendo grupos de riesgo a los cuales es pertinente prestar

atencion desde el inicio hasta el final en cada caso correspondiente.

Por ello, se ha decidido llevar a cabo un proyecto de integracioén curricular con el objetivo de
abordar este problema en la ciudadela Ave Fénix ubicada en el Canton Atacames, proyecto busca
establecer propuestas para sensibilizar e informar tanto a los adolescentes de la ciudadela como a
su familia y entorno sobre las causas y consecuencias del embarazo adolescente. Ademas, se
pretende brindar herramientas para la prevencion mediante charlas informativas y talleres
practicos, se abordard el tema de manera detallada, con una revision bibliografica exhaustiva para

determinar los factores culturales que influyen en el embarazo adolescente.

De acuerdo con la literatura citada, el embarazo durante la adolescencia ha pasado a ser un
problema de salud que se destaca por su frecuencia. Cada afo, la tasa de embarazos en adolescentes
aumenta en el canton. Para abordar este problema, se estan desarrollando politicas con un enfoque
estructural, que consideran causas como la falta de estabilidad familiar, relaciones sexuales
tempranas, condiciones socioecondomicas, falta de conocimiento sobre salud sexual y falta de
responsabilidad por parte de los adolescentes. Con el objetivo de lograr resultados efectivos y
transformadores, se busca reducir los casos de embarazo adolescentes en los hogares de la

ciudadela Ave Fénix.

Este proyecto tiene como finalidad contribuir positivamente hacia una sociedad mas informada
acerca del fendbmeno reproductivo juvenil; Se exploro cdmo estos factores afectan a las adolescentes de
la ciudadela, donde el problema ha sido especialmente visible durante el Gltimo afio. El trabajo como
estudiante de la tecnologia en enfermeria de la universidad Catolica del Ecuador sede Esmeraldas,

permitird una vision integral del problema y facilitando su comprension.



CAPITULO I. ESTADO DEL ARTE

Adolescencia

La adolescencia, con una extensa gama de variacion bioldgica y psicolodgica que la caracteriza,
establece un relevante y dificil periodo en la evolucion del crecimiento y desarrollo humano que
transcurre entre los 10 y 19 afios, limites que, ponen de manifiesto la probabilidad de alcanzar o
no la insercion en la sociedad, la construccion de la identidad y el perfeccionamiento integral
personal con base en las necesidades de autorrealizacidon, de reconocimiento, de seguridad, de

necesidades basicas o fisiologicas y de afiliacion.

Las mayores transformaciones en el nticleo familiar ocurren durante el periodo de adolescencia,
dado que, al ser esta una etapa donde el adolescente busca mayor autonomia e independencia
provoca desacuerdos con sus progenitores, para quienes interpretan esta actitud como un desafio

y enfrentamiento constante que disminuye y/o altera la funcionalidad del hogar (6).

La adolescencia es una etapa de transicion en la vida de una persona, caracterizada por cambios
fisicos, emocionales y sociales. Durante este periodo, los adolescentes tienen una mayor curiosidad
y exploracion en diferentes aspectos de su vida. Esta curiosidad combinada con la falta de

experiencia y conocimiento adecuado del tema.

Los adolescentes experimentan un rapido crecimiento y desarrollo fisico, en el que se producen
cambios en su apariencia, como el desarrollo de caracteristicas sexuales secundarias y el aumento
de la estatura. Estos cambios fisicos pueden generar inseguridades y preocupaciones en los

adolescentes, ya que pueden sentirse incomodos con su nuevo aspecto o compararse con los demas.

Suelen pasar por altibajos emocionales, y pueden ser mas propensos a experimentar cambios de
humor frecuentes, sentirse irritables o tener dificultades para controlar sus emociones. Estos
cambios emocionales pueden deberse a una combinacién de factores, como las hormonas en
aumento, el estrés y las presiones sociales. También es comin que los adolescentes experimenten
una intensificacion de las relaciones interpersonales, lo que puede llevar a conflictos con los

padres, compafieros de clase o amigos (7)



La adolescencia es una etapa en la que los adolescentes prueban cambios en su identidad y en su
sentido de pertenencia. Durante esta etapa, los individuos comienzan a desarrollar una mayor
conciencia de si mismos y a explorar diferentes aspectos de su identidad. También pueden empezar
a cuestionar las normas y valores de su familia y de la sociedad en general, y a buscar su propia
identidad. Este proceso de busqueda de identidad puede generar confusion y conflicto en los
adolescentes, pero también puede ser una oportunidad para el crecimiento personal y la formacion

de una identidad sélida.

Muchos jévenes reciben una educacion deficiente o nula en este aspecto, lo que conlleva a una
falta de conocimiento sobre los métodos anticonceptivos y como prevenir un embarazo. Asimismo,
la falta de informacion sobre las consecuencias de tener relaciones sexuales sin proteccion puede

llevar a una toma de decisiones irresponsables.

Durante la adolescencia, los jovenes estan extremadamente influenciados por sus companeros y
tienen una fuerte necesidad de encajar y ser aceptados. Si sus amigos estan teniendo relaciones
sexuales de manera temprana o sin proteccion, es mas probable que sigan este comportamiento sin
tener en cuenta las consecuencias. Ademas, la falta de habilidades para resistir esta presion puede

llevar a un mayor riesgo de embarazo.

Al adolescente esta en un periodo ni nifio ni adulto, hace entender que atn no est4 facultado para
razonar lo que es bueno y es malo y esto hace que ellos actiien en un alto riesgo de inmadurez,

comportarse de una manera no adecuada (8).
Embarazo en Adolescente

También se menciona que puede ser una forma de emanciparse de un sistema familiar disfuncional.
Ademas, se indica que el embarazo adolescente puede estar influenciado por mitos y lealtades
familiares que no favorecen el desarrollo de los miembros de la familia. Todo esto puede llevar a
las adolescentes a sufrir inestabilidad emocional y reflejar sintomas de disfuncionalidad. Aunque
la Organizacion Mundial de la Salud define que el embarazo en adolescentes es el que sucede en
la edad estipulada entre los 10 a 14 afios, esta definicion omite considerar otros factores como la
educacion, la cultura, el desarrollo fisico y mental, asi como las dinamicas familiares y

emocionales de las adolescentes (9).



Desde el punto de vista bioldgico indica que en la actualidad hay un desarrollo puberal mas
temprano en los adolescentes. Esto implica que los jovenes experimentan cambios fisicos y

hormonales que los llevan a desarrollar una mayor curiosidad y deseo sexual.

Desde el punto de vista psicosocial, se observa que este inicio precoz de las relaciones sexuales se
debe principalmente a la curiosidad, el deseo sexual y el interés por adquirir experiencias. Ademas,
estas relaciones sexuales se llevan a cabo en cualquier lugar donde les sea posible, lo que estimula

una conducta sexual irresponsable.

Esto significa que los jovenes estan expuestos a adquirir infecciones de transmision sexual debido
a su comportamiento sexual irresponsable. En el caso de las adolescentes que quedan embarazadas,
esta situacion afecta negativamente su educacion y en su mayoria son solteras, lo que puede

resultar en separaciones en el futuro.

Ademas, se destaca que la falta de uso de métodos anticonceptivos es comun en la mayoria de los
adolescentes y no siempre son conscientes de los riesgos que conlleva el embarazo a temprana
edad. Dicha falta de comprension se relacion con la falta de apoyo o consejo por parte de los
miembros de la familia, lo que influye de manera negativa en la prevencion del embarazo en la

adolescencia (10).
Influencia Socio — Familia

El embarazo en la adolescencia genera conflictos dentro de la familia, ya que no solo implica
desafios emocionales y psicoldgicos para la adolescente, sino también cambios en las dinamicas
familiares y en el rol de los padres. La familia tiene la responsabilidad de brindar apoyo, contencion
y orientacion a la adolescente, pero también debe enfrentar las repercusiones econdmicas,

educativas y sociales que se derivan de esta situacion.

El apoyo de la familia es fundamental para que la adolescente pueda hacer frente a esta situacion
de manera saludable. Esto implica ofrecer una comunicacion abierta y libre de juicios, facilitar el
acceso a servicios de salud, educacion sexual y planificacion familiar, y acompafarla en la toma

de decisiones sobre su futuro y el de su hijo/a.



La familia debe enfrentar los posibles estigmas y prejuicios sociales asociados al embarazo en la
adolescencia, ya que esto puede afectar la autoestima y el bienestar emocional de la joven. Es
importante trabajar en la aceptacion y comprension de la situacion, y ofrecer un entorno seguro

para que la adolescente pueda desarrollarse de manera saludable.

El embarazo en la adolescencia es un desafio para la familia, pero también representa una
oportunidad para fortalecer los lazos familiares y promover el bienestar de todos los miembros. La
actitud y el apoyo de la familia resultan cruciales en el proceso de adaptacion y desarrollo de la
adolescente, brindandole las herramientas necesarias para enfrentar las responsabilidades y

desafios que conlleva la maternidad en esta etapa de la vida (11).

Se considera que, debido a la educacidén sexual, pueden ocurrir embarazos no deseados,
enfermedades de transmision sexual y consecuencias emocionales negativas. Ademas, la falta de
modelos familiares estables y saludables puede influir en la formacion de relaciones
interpersonales del adolescente. Puede tener dificultades para establecer vinculos afectivos
profundos y duraderos, y puede ser mas propenso a involucrarse en relaciones promiscuas o

violentas.

El consumo de drogas también agrava la situacion, ya que puede afectar negativamente la
capacidad del adolescente para tomar decisiones informadas y responsables sobre su vida sexual.
El uso de drogas puede disminuir el autocontrol y aumentar los comportamientos de riesgo, como

tener relaciones sexuales sin proteccion.

La falta de didlogo y comunicacion efectiva entre padres e hijos en una familia disfuncional puede
llevar a que el adolescente carezca de informacion y orientacion adecuadas sobre sexualidad. Esto
puede resultar en una falta de conciencia sobre los riesgos y consecuencias de las relaciones
sexuales no protegidas, asi como en la falta de habilidades para establecer relaciones sanas y

respetuosas (12).
Determinantes que influyen en el embarazo en adolescentes

Consecuencia en el aspecto de la salud



Las madres adolescentes suelen ser mas propensas a padecer complicaciones obstétricas y
relacionadas con el embarazo debido a su inmadurez fisica y emocional. Su cuerpo aun se
encuentra en desarrollo, lo que puede aumentar el riesgo de complicaciones durante el parto, como
la desproporcion cefalopélvica o la necesidad de cesareas, tienen una mayor probabilidad de sufrir
mortalidad y morbilidad materna. Esto se debe en parte a que suelen tener menos acceso a atencion
prenatal de calidad y a que pueden ser menos conscientes de los riesgos asociados con el embarazo.
También pueden enfrentar dificultades para seguir el régimen de cuidado prenatal, como la falta

de recursos econdmicos o la falta de apoyo familiar.

Las madres adolescentes tienen mas probabilidades de tener hijos con bajo peso al nacer debido a
su inmadurez fisica y falta de atencién prenatal adecuada. Esto puede aumentar el riesgo de
problemas de salud a largo plazo para el recién nacido. Ademas, los hijos de madres adolescentes
tienen mayores tasas de mortalidad y morbilidad debido a factores como parto prematuro y falta
de cuidado prenatal y experiencia en el cuidado infantil. El embarazo en la adolescencia también
aumenta el riesgo de aborto, especialmente en casos de embarazo de alto riesgo. Es necesario
brindar atencion prenatal adecuada y promover la educacion sexual para prevenir estos riesgos y

garantizar una vida saludable para las madres adolescentes y sus hijos (13).
Morbilidad Materna en adolescentes

La morbilidad en la gestacion de la adolescente se caracteriza por una mayor incidencia de
complicaciones en comparacion con las mujeres adultas. Esto se debe a diversos factores, como la
falta de cuidado prenatal adecuado, la mayor prevalencia de factores de riesgo y la inmadurez

fisica y psicoldgica de las adolescentes.

En la primera mitad del embarazo, el aborto es una de las principales complicaciones que puede
presentarse en las adolescentes. Esto puede ser debido a diversos factores, como una falta de
conocimiento sobre métodos anticonceptivos o una menor adherencia a los mismos. La anemia
también es frecuente en esta etapa, ya que las adolescentes suelen tener una ingesta insuficiente de

hierro y otros nutrientes esenciales.

Las infecciones urinarias y la bacteriuria asintomatica también son comunes en la primera mitad

del embarazo en las adolescentes. Esto puede deberse a una falta de higiene intima adecuada o a

10



una mayor propension a contraer infecciones. Estas complicaciones pueden tener un impacto

negativo en la salud materna y fetal si no son tratadas adecuadamente.

En la segunda mitad del embarazo, las adolescentes tienen un mayor riesgo de desarrollar cuadros
hipertensivos, como la preeclampsia. Esto puede ser debido a una mayor presion arterial basal en
las adolescentes, asi como a una mayor propension a desarrollar hipertension gestacional. Las
hemorragias asociadas con patologias placentarias, como la placenta previa o el desprendimiento

prematuro de placenta, también son mas comunes en las adolescentes (14).

La escasa ganancia de peso y la malnutricidon materna son otras complicaciones frecuentes en la
segunda mitad del embarazo en las adolescentes. Esto puede deberse a una ingesta insuficiente de
nutrientes, asi como a una menor adherencia a las recomendaciones de alimentacion durante el

embarazo. Estas complicaciones pueden afectar el crecimiento y desarrollo adecuados del feto.

Otros problemas que pueden presentarse en la segunda mitad del embarazo en las adolescentes
incluyen sintomas de parto prematuro, como contracciones uterinas regulares antes de término,
rotura prematura de membranas, desproporcion cefalopélvica debido al desarrollo incompleto de

la pelvis 6sea materna y trabajo de parto prolongado (15).
Consecuencias en aspecto social

Los efectos negativos del embarazo en la adolescencia tanto para la madre como para el recién
nacido. Se resalta el hecho de que estas madres jovenes aun estdn en proceso de desarrollo y
dependen de otros para su propia crianza. Ademas, se menciona que las consecuencias de este
problema afectan la calidad de vida de la madre y su familia, y representan un riesgo importante

para la descendencia.

En la comunidad se debe abordar la importancia de embarazo en la adolescencia como una
problematica que afecta a todos los involucrados y la necesidad de brindar educacion sexual para

prevenir este tipo de situaciones y promover relaciones saludables y equitativas (15).

La prevencion efectiva de las conductas de riesgo sexual en adolescentes es posible mediante
acciones intersectoriales en las que participen diferentes actores como los medios de

comunicacion, la educacion, la comunidad y la atencion sanitaria. Se menciona que para lograr
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esto es necesario involucrar a todos los grupos y contextos en contacto con los adolescentes, como
la familia, los grupos de iguales, el entorno escolar, los medios de comunicacion, los entornos de

ocio, los profesionales de la salud, los politicos y los grupos religiosos.

Se mencionan diversas estrategias de prevencion primaria, como el marketing social para la
promocion de la salud sexual en la adolescencia, las actividades grupales de educacion y desarrollo
de habilidades desde el ambito escolar y comunitario, el asesoramiento individualizado desde los

servicios de salud, y la mejora de la accesibilidad a los métodos anticonceptivos y de proteccion

(16).
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CAPITULO IIl METODOLOGIA

En este capitulo, se describe la metodologia que se utiliz6 para llevar a cabo el proyecto de
titulacion titulado "Prevencion de embarazo en adolescente en la ciudadela Ave Fénix del canton
Atacames". Se presentaran los pasos y enfoques utilizados para recopilar y analizar la informacion

relacionada con el tema.

En cuanto a la metodologia utilizada en este estudio, se ha optado por un enfoque mixto que facilita
la comprension y descripcion del fendmeno. Se utilizaron métodos inductivos para desarrollar el
estudio ya que se parte de la observacion de algunos casos de adolescentes embarazadas, hasta
profundizar en las causas y consecuencias de los factores de riesgo; y se complementd con el
método analitico para determinar las caracteristicas socioculturales: Factores econémicos, niveles

educativos, sector rural, edades entre 15 a 19 afios, distrito de salud 08d03.

Se llevo a cabo una investigacion abierta a nuevas situaciones o alteraciones, y se utilizo el estudio
de caso como una herramienta idonea para analizar las secuencias de accion que interactuan en un
contexto especifico. El estudio de caso proporciona una perspectiva holistica gracias a la
consistencia de los datos recopilados, lo que permite realizar un andlisis profundo del problema

respecto a la prevencion de embarazo en adolescentes.

La revision documental también desempefia un papel importante en la construccion de planes,
programas y proyectos que conduzcan a una comprension mas profunda de este problema de

multiples causas.

Técnicas e Instrumentos de Investigacion

La primera técnica empleada fue la encuesta donde se aplico un instrumento de cuestionario de 10
preguntas adaptadas del autor Edson Jardel Valencia Tama de su Trabajo de Tesis de grado como
Lic. De enfermeria: “Factores predisponentes de embarazos en adolescentes que acuden a la unidad

de salud tipo C Las Palmas™.
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Y la segunda técnica utilizada es una entrevista a grupo focal en donde se utilizé como instrumento

un guion de 10 preguntas cerradas a la muestra.

Mediante la encuesta, se busco recopilar datos y opiniones de los padres de familia que permitan
identificar las principales preocupaciones y desafios que enfrentan con relacion al embarazo de
sus hijos adolescentes. Ademas, se pretende conocer si los padres consideran que se aborda
adecuadamente el tema de la educacion sexual en las escuelas y si ven a los diferentes actores del

entorno familiar y comunitario involucrados en la prevencion del embarazo en adolescentes.

La encuesta se realizd con el fin de obtener informacion relevante que sirva para disefar estrategias
de prevencion y educacion adecuadas a las necesidades de la comunidad en general sobre el tema
embarazos en adolescentes. Asi, se busca generar conciencia y promover el didlogo abierto entre

padres e hijos sobre temas relacionados con la sexualidad y el embarazo en la adolescencia.

Tipo de investigacion

El presente estudio se enmarca en una investigacion del tipo mixta, que combina enfoques
cualitativos y cuantitativos. La investigacion cualitativa permitié explorar y comprender las
experiencias, percepciones y actitudes de las adolescentes embarazadas, asi como de sus familias
y comunidades. Por otro lado, la investigacion cuantitativa se enfocé en analizar y generalizar los
datos obtenidos a traves de encuestas y estadisticas relacionadas con los embarazos en

adolescentes.
Poblacion y muestra

La poblacion objetivo de este estudio fueron 12 adolescentes entre 15 a 19 afios y 12 padres de
familias de la ciudad de Ave Fénix del canton Atacames, se utilizd un muestreo no probabilistico
intencional, que permitio copilar informacion relevante de aquellos casos que se ajusten al perfil

de nuestro estudio.
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Recoleccion de datos

Para recopilar datos cualitativos, se realizd un conversatorio en grupo focal con preguntas
semiestructuradas a las adolescentes embarazadas. Un grupo focal puede definirse como “una
conversacion discusion cuidadosamente disefiada para obtener las percepciones sobre una
particular area de interés, que transcurre en un ambiente permisivo, semiestructurado, y a través

de una discusion en la que se influyen” (Krueger, 2000).

Se llevd a cabo en un ambiente comodo y confidencial, donde se les brindd la oportunidad de

expresar sus experiencias, pensamientos y emociones sobre el embarazo en la adolescencia.

Por otro lado, para recopilar datos cuantitativos, se aplicaron encuestas a una muestra de padres de
familia de la ciudadela Ave Fénix. Estas encuestas abarcaron preguntas sobre conocimientos de
educacion sexual, la prevencion de embarazos en adolescentes, factores que influyen en estos

embarazos.
Analisis de datos

El analisis de datos cualitativos se realizé mediante la técnica de analisis de contenido, donde se
buscd categorias emergentes y se identificd patrones y tendencias en las respuestas de las
entrevistas y grupos focales. Por otro lado, el andlisis de datos cuantitativos se llevé a cabo
mediante la utilizacion de software estadistico, donde se examiné las frecuencias y correlaciones

de las respuestas de las encuestas.
Consideraciones éticas

Durante todo el proceso de investigacion se tomd medidas para proteger los derechos y la
privacidad de los participantes. Se obtuvo el asentimiento informado de cada participante antes de
realizar las entrevistas y encuestas, asegurando su confidencialidad y el anonimato de sus

respuestas.
Limitaciones

Se reconoce que este estudio presenta ciertas limitaciones, como el tamafio de la muestra, la

representatividad de los resultados y la posibilidad de sesgos en las respuestas. Sin embargo, se
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hicieron todos los esfuerzos necesarios para minimizar dichas limitaciones y garantizar la validez

y confiabilidad de los datos.
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CAPITULO Il PROPUESTA

Los resultados de los datos recopilados en la poblacion de la comunidad para este proyecto de
integracion curricular proporcionan una vision detallada y reveladora de diversos aspectos
relevantes para el estudio. Estos hallazgos son fundamentales para comprender més a fondo las
dindmicas y necesidades de la comunidad, asi como para identificar posibles areas de intervencion
y mejora. En este informe, se presentaran de manera concisa y analitica los datos mas relevantes

y significativos obtenidos a través de la investigacion realizada.

Encuesta

Como se muestra en la figura 1, el 50 % de los encuestado considera que no existen programas
educativos sobre salud sexual y reproductiva a la que los adolescentes de la comunidad tienen

acceso, frente a 41,66% que considera que si estan presentes estos programas en la comunidad.

NO: 50%

Sl: 41,66%

NO RESPONDE:8,33 %

B Columnal ®Columna2 m Columna3

Figura 1. Programas educativos sobre salud sexual y reproductiva en la comunidad de la
ciudadela “Ave Fénix" - canton Atacames.
Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.
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Como se muestra en la figura 2, el 50 % de los encuestados considera que Si, el embarazo en
adolescentes es un problema de la comunidad tiene, frente a 41,66% que considera que No es un

problema en la comunidad.

NO: 41,66

Sl: 50%

NO RESPONDE:8,33 %

B Columnal mColumna2 mColumna3

Figura 2. Embarazos adolescentes un problema comunitario en la ciudadela "Ave Fénix" - cantén
Atacames.
Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.

Como se muestra en la figura 3, el 66,66 % de los encuestados considera que Si, es necesario
implementar programas de Educacion Sexual de las escuelas y colegios de la parroquia Tonsupa,

frente a 16,66% que considera que No es debe implementarse y el 16,66% no responde.

Sl: 66,66%

NO: 16,66%

NO...

B Columnal ® Columna2 ® Columna3

Figura 3. La implementacion de educacién sexual en las escuelas y colegios de la parroquia
Tonsupa en la ciudadela “Ave Fénix" - canton Atacames.
Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.
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Como se muestra en la figura 4, el 83,33 % de los encuestados considera que Si, los embarazos en
adolescentes trascienden en la sociedad, frente a 16,66% que considera que No es debe

implementarse y el 0% no responde.

SI: 83,33%

NO: 16,66%

NO RESPONDE:0,0 %

B Columnal ™ Columna2 m Columna3

Figura 4. Los embarazos adolescentes trascienden en la ciudadela "Ave Fénix" - canton Atacames.

Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.

Como se muestra en la figura 5, el 91,66 % de los encuestados considera que Si, que los padres de
familia tienen un papel importante en la educacion sexual de los adolescentes frente a 8,33% que
considera que No es importante que los padres brinden educacion sexual a sus hijos y el 0% no

responde.

SI: 91,669

NO: 8,33%

NO RESPONDE:0,0 %

B Columnal ™ Columna2 mColumna3
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Figura 5. El papel de los padres en la educacion sexual de los adolescentes en la ciudadela “Ave
Fénix" - cantdon Atacames.

Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.
Como se muestra en la figura 6, el 66,66 % de los encuestados considera que No, existen

suficientes opciones de métodos anticonceptivos para los adolescentes frente a 25% que considera

que Si existen suficientes opciones anticonceptivas y el 8,33% no responde.

NO: 66,66%

SI: 25%

NO RESPONDE:8,33 %

B Columnal ™ Columna2 m Columna3

Figura 6. Las opciones anticonceptivas para los adolescentes en la ciudadela "Ave Fénix" - canton
Atacames
Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.

Como se muestra en la figura 7, el 66,66 % de los encuestados considera que No, los padres deben
abordar los temas relacionados con la educacion sexual y el consentimiento y la prevencién de abusos
sexuales de los adolescentes de la ciudadela "Ave Fénix" frente a 25% que considera que Si debe los
padres abordar la educacion sexual y temas de prevencion y o consentimiento de abuso sexual y

el 8,33% no responde.

20



NO: 66,66%

SI: 25%

NO...

H Columnal B Columna2

Figura 7. Los padres deben abordar los temas relacionados con la educacion sexual y el
consentimiento y la prevencion de abusos sexuales de los adolescentes de la ciudadela “Ave Fénix”
- cantén Atacames

Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.

Como se muestra en la figura 8, el 50 % de los encuestados considera que No, deben los programas
educativos de educacion sexual ensefiar sobre prevencion de enfermedades de trasmision sexual de los
adolescentes de la ciudadela "Ave Fénix" frente a 45,66% que considera que Si debe los padres abordar
la educacion sexual y temas de prevencion y o consentimiento de abuso sexual y el 4,44% no

responde.

SI: 45,66%

NO: 50%

NO RESPONDE:4,44 %

B Columnal ™ Columna2 ® Columna3

Figura 8. los programas educativos de educacion sexual ensefiar sobre prevencion de enfermedades
de trasmision sexual de los adolescentes de la ciudadela “Ave Fénix" - canton Atacames
Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.

Como se muestra en la figura 9, el 75 % de los encuestados considera que Si, deben implementarse

programas de atencidn sicoldgica a las adolescentes embarazadas de la ciudadela "Ave Fénix™ frente a
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16,66% que considera que No deben las adolescentes embarazadas recibir atencion sicologica y el

8,33% no responde.

SI: 75%

NO: 16,66%

B Columnal mColumna2 m Columna3

Figura 9. La Implementacién de programas de apoyo sicoldgico para adolescentes embarazadas
de la ciudadela "Ave Fénix" - canton Atacames

Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.

Como se muestra en la figura 10, el 50 % de los encuestados considera que Si, Los adolescentes
deberian recibir educacion sobre como manejar su vida sexual de manera responsable en la ciudadela "Ave
Fénix" frente a 41,66% que considera que No deben las adolescentes embarazadas recibir educacion

de como deben manejar de manera responsable su vida sexual y el 8,33% no responde.

Sl: 50%

SI: 41,66%

NO RESPONDE:8,33 %

B Columnal ™ Columna2 ® Columna3

Figura 10. Los adolescentes deberian recibir educacion sobre como manejar su vida sexual de
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manera responsable en la ciudadela “"Ave Fénix" - canton Atacames

Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.

Como se muestra en la figura 11, el 50 % de los encuestados considera que Si, los métodos
anticonceptivos deben ser gratuitos para los adolescentes en la ciudadela "Ave Fénix" frente a 41,66% que

considera que No deben ser gratuitos y el 8,33% no responde.

Sl: 50%

SI: 41,66%

H Columnal B Columna2

Figura 11. Los métodos anticonceptivos deben ser gratuitos para los adolescentes de la ciudadela
“Ave Fénix" - canton Atacames
Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.
Como se muestra en la figura 12, el 50 % de los encuestados considera que Si, el embarazo incide
en la vida educativa y profesional de los adolescentes en la ciudadela "Ave Fénix" frente a 41,66% que

considera que No incide y el 8,33% no responde.
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Sl: 50%

SI: 41,66%

NO RESPONDE:8,33...

H Columnal ®Columna2 ® Columna3

Figura 12. El embarazo en la adolescencia y su incidencia en desarrollo educativo y profesional
para los adolescentes de la ciudadela “Ave Fénix" - canton Atacames.

Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.

Como se muestra en la figura 13, el 50 % de los encuestados considera que Si, Es responsabilidad
del gobierno promover la educaciéon sexual de los adolescentes en la ciudadela "Ave Fénix™ frente a

41,66% que considera que No es responsabilidad del gobierno y el 8,33% no responde.

Sl: 50%

SI: 41,66%

NO RESPONDE:8,33 %

B Columnal ™ Columna2 ® Columna3

Figura 13. Es responsabilidad del gobierno promover la educacion sexual para los adolescentes de
la ciudadela "Ave Fénix" - canton Atacames.

Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.
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Como se muestra en la figura 14, el 50 % de los encuestados considera que Si, Implementar
campafias de concientizacion sobre el embarazo de los adolescentes en la ciudadela “"Ave Fénix” frente a

41,66% que considera que No se debe concientizar y el 8,33% no responde.

SI: 50%

SI: 41,66%

B Columnal ® Columna2 ® Columna3

Figura 14. Implementar campafias de concientizacion sobre el embarazo para los adolescentes de
la ciudadela "Ave Fénix" - canton Atacames.

Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.

Como se muestra en la figura 15, el 50 % de los encuestados considera que Si, desarrollar
campafias de educacion sexual o escuela para padres de los adolescentes en la ciudadela "Ave Fénix”
frente a 41,66% que considera que no se debe hacer esa campafia a padres de familia sobre

educacion sexual y el 8,33% no responde.
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Sl: 50%

SI: 41,66%

NO RESPONDE:8,33 %

B Columnal ™ Columna2 ® Columna3

Figura 15. Programas de educacion sexual para padres de familia de adolescentes de la ciudadela
“Ave Fénix" - canton Atacames.
Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.

Como se muestra en la figura 16, el 50 % de los encuestados considera que Si, Actividades
extracurriculares que promuevan la educacion sexual y la prevencion de embarazos de los adolescentes
en la ciudadela "Ave Fénix" frente a 41,66% que considera que no se deben hacer actividades
extracurriculares sobre educacion sexual y prevencion de embarazos en adolescentes y el 8,33%

no responde.

SI: 50%

SI: 41,66%

H Columnal B Columna2

Figura 16. Actividades extracurriculares que promuevan la educacién sexual y la prevencion de
embarazos de adolescentes de la ciudadela “Ave Fénix" - cantdn Atacames.

Fuente: Encuesta dirigida a los padres de familia.
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GRUPO FOCAL

Prevencion de embarazo en adolescentes de la ciudadela Ave Fénix del canton Atacames
Opinidn sobre los embarazos adolescentes.

El 80% de las encuestadas responden opiniones diversas: esta mal, se requieren mas
capacitaciones, no se piensa en consecuencias, me senti mal, entre otras, y un 20%
coincidio en responder que fue la irresponsabilidad de los jovenes y la falta de educacion

sexual.

Opinidn sobre embarazo adolescente

Columnal e Columna2

Figura 1. Opinion sobre el embarazo en adolescentes de la ciudadela "Ave Fénix" - cantén

Atacames.

Fuente: Entrevista dirigida a los adolescentes.
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Educacion Sexual para prevenir el embarazo en los adolescentes.

El 40% de las encuestadas manifiesta que a pesar de que los padres y docentes les ensefian
coémo prevenir y los adolescentes desobedecen, y las demés encuestadas el 60% dijeron
respuestas variadas como: para fomentar, no es buena la informacion dada, los adolescentes

no escuchan, si existe educacion sexual, no se practica la teoria recibida en cursos.

Educacion sexual para prevenir embarazos

Columnal Columna2

Figura 2. Educacion sexual para prevenir embarazos en adolescentes de la ciudadela “Ave Fénix”

- canton Atacames.

Fuente: Entrevista dirigida a los adolescentes.
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Factores crees que contribuyen al incremento del embarazo en adolescentes.

El 50% de las encuestadas manifiesta que no hay atencion de parte de los padres, la falta
de comunicacion y acompafiamiento y la desobediencia son los factores que mayormente
inciden en los embarazos de las adolescentes de la ciudadela Ave Fénix de la parroquia
Tonsupa, y el 50% dijeron que el libertinaje, los problemas con los padres, los consejos de

los malos amigos vy la falta de conciencia de los adolescentes provocan los embarazos. .

Factores que contribuyen al embarazo

No hay atencién de La falta de conciencia La falta de Influencia de los Los jévenes no Los problemas con El libertinaje la musica
los padres. de los jévenes de no comunicacién con los amigos que les obedecemos, padres nos llevan a sexualizada y la mala
entender lo riesgoso padres y el estar solos aconsejan mal peleamos. buscar como llamar la  educacién sexual.
de tener una en casa atencion.
sexualidad sin limites.

Columnal 2 e Columna2

Figura 3. Factores que inciden en el embarazo en adolescentes de la ciudadela “Ave Fénix" - cantén

Atacames.

Fuente: Entrevista dirigida a los adolescentes.

Medidas crees que se deben tomar para prevenir el embarazo adolescente.
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El 25% de las encuestadas manifiesta que hay que estar atentas para cuidarse y tomar
decisiones acertadas y evitar los embarazos de las adolescentes de la ciudadela Ave Fénix
de la parroquia Tonsupa, y el 50% dijeron que los padres los aconsejen y usar condones,
debe haber escuela para padres y deben ir al médico y asistir a campafias de prevencién de

embarazos.

Medidas para prevenir embarazos adolescentes

(0]
Tener charlas de  Estar pendientes, usar Cuidarse con pastillas. Que nuestros padres Escuela de padres y Ir al médicoy El libertinaje la musica
métodos proteccion, pensar estén pendientes, y adolescentes fomentar campafias sexualizaday la mala
anticonceptivos, etc. antes de tomar nos aconsejen y usar educacion sexual.
decisiones condones,
equivocadas.

Columnal 1 e Columna2

Figura 4. Medidas para prevenir en el embarazo en adolescentes de la ciudadela "Ave Fénix" -

canton Atacames.

Fuente: Entrevista dirigida a los adolescentes.

Educacion sexual suficiente en la escuela.
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El 50% de las encuestadas manifiesta que los jovenes no hacen caso a sus docentes la
informacion recibida, para evitar los embarazos de las adolescentes de la ciudadela Ave

Fénix de la parroquia Tonsupa, y el 50% dijeron que no es suficiente la informacion.

Educacion sexual suficiente en la escuela

No lo suficiente para  Si pero no hacemos Si nos ayudan mucho  Si es suficiente los
entender que los caso maestros siempre nos
estudiantes ensefian sobre
comprendan sexualidad

Columnal Columna4 e Columna2

Figura5. Educacion sexual suficiente en la escuela en adolescentes de la ciudadela “Ave Fénix”

- canton Atacames.

Fuente: Entrevista dirigida a los adolescentes.

Contribucién de los medios de comunicacion al embarazo en adolescentes
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El 50% de las encuestadas manifiesta que los medios de comunicacién si influyen en los
embarazos ya sea de forma positiva 0 negativa para evitar los embarazos de las
adolescentes de la ciudadela Ave Fénix de la parroquia Tonsupa, y el 50% dijeron que si

hay programas buenos, y se debe seleccionar lo mas conveniente para evitar los embarazos.

Contribucion de los medios de comunicacion al embarazo

0
No, no contribuyen en  Si hay series que Si hay campafia, La que se dedica a Si hay muchas A veces buenas a
algo bueno. hacen reflexionar este  existen novelas y hacer algo bueno si propagandas de eso. veces malas por eso
tema. series que los jovenes debemos ver
imitamos pensando programas correctos.
que estd bien.

Columnal 3 e Columna2

Figura 6. Contribucion de los medios de comunicacion al embarazo en adolescentes de la

ciudadela "Ave Fénix" - cantén Atacames.

Fuente: Entrevista dirigida a los adolescentes.

Papel crees que juega la influencia de los amigos en las decisiones sobre sexo seguro.
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El 100% de las encuestadas manifiesta que los amigos Si influyen en los embarazos ya sea
porque dicen es normal los embarazos de las adolescentes de la ciudadela Ave Fénix de la

parroquia Tonsupa, con diferentes respuestas el mensaje es el mismo.

Papel que juegan los amigos en las decisiones sobre sexo
seguro

Da mucho que ver  Algunos si influyen  Bastante porque los Mucho influyen en los A veces confiamos Los amigos nos
porque la mayoria de positivamente y otros presionan embarazos porque mas en los amigos ensefian a
veces los amigos si no. socialmente. nos dicen que es que en la familia. escaparnos,
influyen. normal. desobedecerynoira
clases

Columnal Columna3 e Columna2

Figura 7. Papel de los amigos en el sexo seguro y los embarazos adolescentes de la ciudadela

“Ave Fénix" - cantdn Atacames.

Fuente: Entrevista dirigida a los adolescentes.

Principales obstaculos que enfrentan los adolescentes para acceder a métodos
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anticonceptivos.

El 25% de las encuestadas manifiesta que No existen obstaculos para acceder a los métodos
anticonceptivos, sino que ellos no los usan, y el 75 % manifiesta que Si tienen dificultades
en el acceso pues reciben mal trato en los subcentros, no les dan anticonceptivos por ser
menores de edad, lo que incide en los embarazos de las adolescentes de la ciudadela Ave

Fénix de la parroquia Tonsupa, con diferentes respuestas el mensaje es el mismo.

Principales obstdculos que enfrentan los adolescentes para
acceder a métodos anticonceptivos

0

No tener la mayoria Maltrato por parte del No hay obstaculos Nosotros no nos  Nos da verglienzairal  Ninguno eso dan Por confiar en las
de edad personal médico nosotros es que cuidamos. subcentro de salud y gratis en los amistades y no
sentimos temor de los nos da miedo decira subcentro médicos. hacemos caso de los
padres y no los padres. médicos y los padres.
preguntamos ni
pedimos ayuda.

Columnal Columna3 e Columna2

Figura 8. Principales obstaculos que enfrentan los adolescentes para acceder a métodos

anticonceptivos y los embarazos adolescentes de la ciudadela “Ave Fénix” - cantén Atacames.

Fuente: Entrevista dirigida a los adolescentes.

Mejorar los servicios de salud sexual para los adolescentes
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El 90% de las encuestadas manifiesta que Si se puede mejorar la atencion meédica, las
campafas de educacion sexual, promocionando la atencién en subcentros medicos,
legalizando las relaciones sexuales entre jovenes para que no sean a escondidas, y el 10 %
manifiesta que No porque los jovenes son rebeldes y necios lo que incide en los embarazos
de las adolescentes de la ciudadela Ave Fénix de la parroquia Tonsupa, con diferentes

respuestas el mensaje es el mismo.

Mejorar la atencion en los sistemas de saludsexual publica

0 — _ —_— _ 0
“Normalizando” tener ~ No nos pueden Claro los médicos Realizando mds Los subcentros son Que den mas Con campafias en los
relaciones. ayudan porque los  deben tratar mejor a charlas de buenos anticonceptivos para barrios y que asi
jovenes somos necios. los pacientes. prevencion. cuidarnos. traten de llegar a los
jovenes que no
tenemos conciencia.

Columnal Columna3 e Columna2

Figura 9. Mejorar los servicios de salud publica sexual para los adolescentes para acceder
a métodos anticonceptivos y los embarazos adolescentes de la ciudadela "Ave Fénix™ - cantdn

Atacames.

Fuente: Entrevista dirigida a los adolescentes.

Consejos para otros adolescentes para evitar un embarazo no deseado.
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Es muy interesante que el 100% de las encuestadas expresan de diversas maneras que
aconsejan a los demas adolescentes usar los métodos anticonceptivos, escuchar a sus
padres, acudir al médico, reflexionar antes de tomar decisiones e incluso alguna dice que
se averglienza de lo que le sucedio, todo por evitar los embarazos de las adolescentes de la

ciudadela Ave Fénix de la parroquia Tonsupa.

Consejos para otros adolescentes para evitar un embarazo
no deseado

(0]

Usar anticonceptivos Si tiene relaciones, Le diria que esta mal. Que para tener Mucho es necesario No tengo una opinién Que hagan caso a sus
cuidese, buscar ayuda relaciones deben ver por nuestro futuro y tengo verglienza de padres que ser madre
en subcentro y con los cuidarse y pensarlo debemos cuidarnosy lo que vivi. es dificil alimento

padres. bien. pensar bien. vestir es complicado
hay que estudiar.

Columnal Columna3  esssss Columna2

Figura 10. Consejos para otros adolescentes para evitar un embarazo no deseado en la

ciudadela "Ave Fénix" - cantén Atacames.

Fuente: Entrevista dirigida a los adolescentes.

PROPUESTA DE CAPACITACION
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TITULO: Sexualidad Responsable en Adolescentes de la ciudadela “Fénix” del canton Atacames

Tonsupa.
INTRODUCCION

El objetivo de esta propuesta de salud comunitaria es estimular a las adolescentes para que realicen
una preparacion prenatal que incluya todos los exdmenes complementarios que indiquen las
condiciones ideales para la concepcion, lo que ayudara a prevenir complicaciones durante el

embarazo, parto y puerperio.

En los centros de salud de la provincia de Esmeraldas, especialmente en el &rea de estudio, se
fomente la prevencion y promocion de embarazos adolescentes a través de charlas y talleres

destinados a reducir la tasa de embarazos tempranos.

El embarazo de una mujer adolescente, también conocido como embarazo precoz, la Organizacion
mundial de la salud OMS establece la pubertad, comienzo de la edad fértil y el final de la
adolescencia. La adolescencia es considerada por la OMS entre los 12 y los 19 afios. La
adolescencia es una de las etapas mas dificiles para nosotros como seres humanos porque es un
estado de madurez en el que buscamos madurar y corremos el riesgo de fracasar o cometer errores
que dejaran huella en nuestra vida futura. Tanto para los jovenes como para sus hijos, su pareja,

su familia, su entorno y su comunidad.

Es importante destacar que este tipo de problema social no es nuevo, ya que existe desde hace
mucho tiempo. Lo méas lamentable es que se han llevado a cabo numerosas investigaciones, pero
ninguna ha logrado resolver el problema, lo que ha aumentado significativamente en nuestra

nacién y en todo el mundo.

En la actualidad se ha expandido significativamente en nuestro pais y a nivel mundial recientemente.
El embarazo no deseado o no planificado es actualmente uno de los principales problemas que
afectan a los jovenes que comienzan su actividad sexual. Mi investigacion no tiene como objetivo
resolver el problema, sino en parte ayudaran a esta poblacién especifica al aumentar su

conocimiento y tomar medidas preventivas.

Mejorar la salud materna y garantizar el acceso universal a la salud sexual y reproductiva, para
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prevenir el embarazo adolescente, es el objetivo que se esta planteando en el mundo. El embarazo
en la adolescencia también puede causar problemas sociales como la pérdida de autonomia, la
interrupcion de relaciones sociales, el retraso o estancamiento en el desarrollo personal y el

abandono escolar.

Durante las ultimas décadas, la educacion sexual formal que se impartia individualmente estaba
limitada al entorno familiar, que utilizaba el silencio o la represion como estrategias para evitar
que sus hijos e hijas aprendieran sobre el tema. Con el tiempo y para satisfacer las necesidades de
la sociedad, se inici6 la difusion colectiva, que se ha extendido rpidamente a las instituciones
educativas y comunidades bajo la responsabilidad de los sectores gubernamentales
correspondientes. Las estadisticas de la década de 1950 sobre la actividad sexual juvenil, los
embarazos no deseados, las relaciones no matrimoniales y otros temas fueron la base para

proporcionar informacion sobre la educacién sexual.

La “Politica Intersectorial de Prevencion del Embarazo en Ninas y Adolescentes (PIPENA) 2018
— 20257, es la respuesta intersectorial de Ecuador, como accidon conjunta entre los Ministerios de
Educacion, Salud Pablica, Inclusion Econdémica y Social, y la Secretaria de Derechos Humanos,
cuyo objetivo es: “Contribuir a que los y las adolescentes accedan de manera universal a
informacidn, educacion, educacién integral de la sexualidad y servicios de salud sexual y salud
reproductiva, para la toma de decisiones libres e informadas, a través del ejercicio pleno de sus
derechos sexuales y derechos reproductivos para una vida libre de violencia”. En respuesta a esta
politica, el Ministerio de Salud Publica en el marco de sus competencias elabord y gestiono ante
la Secretaria Nacional de Planificacion, el dictamen de prioridad para el Proyecto Prevencién del
Embarazo en Nifias y Adolescentes (PPENA) 2019 — 2022.

OBJETIVOS
Objetivo general

Disefar una propuesta de Campafia de prevencion de embarazo en adolescentes la ciudadela "Ave
Fénix” de la parroquia Tonsupa del canton Atacames provincia de Esmeraldas durante los meses

de julio a diciembre del 2024 mediante el desarrollo de talleres comunitarios.
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Objetivos especificos

e Analizar factores emocionales, presion del grupo y violencia en el noviazgo, como factores

predisponentes a realizar practicas sexuales de riesgo.

e ldentificar situaciones de riesgo en la adolescencia para el inicio de la sexualidad en edades

tempranas.

e Reconocer la diferencia del ejercicio de la maternidad y paternidad desde la perspectiva de

género.

e Reflexionar las implicaciones de ser padre o madre a temprana edad y visualizar como esto

puede modificar su proyecto de vida.
e Identificar alternativas para la toma de decisiones frente a la presion social ante el ejercicio

de conductas de riesgo.
METODOLOGIA
Estructura del taller

Teniendo en cuenta que el propdsito del taller es propiciar la reflexion de las y los adolescentes
sobre el ejercicio de su sexualidad, incrementar la percepcion del riesgo y las habilidades que les
permitan tomar decisiones responsables para el ejercicio de su sexualidad, este taller se encuentra
conformado por 5 sesiones de 120 minutos cada una, que los facilitadores de la teméatica de Riesgos
Psicosociales/Embarazo Adolescente podran aplicar una vez a la semana, en grupos de 15 a 20
adolescentes en promedio (se recomienda este nimero de participantes como el ideal para que se

facilite el proceso de reflexion en los adolescentes).

De acuerdo con los temas que se abordan en el taller, éste se divide en 5 sesiones de trabajo:
Sesion 1. Presentacion y encuadre

Sesion 2. ;Qué significa ser adolescente?

Sesion 3. Autoestima y toma de decisiones

Sesion 4. Sexualidad en la adolescencia
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Sesion 5. Embarazo adolescente. Riesgos y consecuencias

Taller final

Actividades para desarrollar

A su vez, cada una de las sesiones cuenta con:

Objetivo (0s): De acuerdo con la temaética a tratar, cada sesion tiene uno 0 mas propositos.

Carta descriptiva: En la que se sefialan las actividades a desarrollar, las técnicas que se
pueden emplear, los materiales requeridos, asi como la duracién en minutos de cada

actividad.

Desarrollo de la sesion: Se incluyen los conceptos basicos a tratar en cada sesion, asi

como la forma de trabajar las técnicas didacticas con el grupo (incluyendo anexos).

Lectura para el facilitador: Al final de cada sesion se anexa una lectura que permitira al

facilitador contar como mayor informacion sobre el tema a tratar durante la sesion.

Recomendaciones para el facilitador

Para posibilitar un mejor trabajo con el grupo de adolescentes, se recomienda que el facilitador

tenga en cuenta que su papel consiste en:

Proponer las tareas a realizar

Observar y ofrecer retroalimentacion sobre los cambios que se produzcan en la conducta

de los integrantes del grupo.
Propiciar un ambiente favorable para el trabajo.

Procurar la comunicacién y la autodependencia del grupo (ya que al comunicarse
libremente, los adolescentes lograran analizar, identificar y reflexionar su situacion actual,
ademaés de plantear alternativas que fortalezcan las conductas asertivas para prevenir el

inicio de la sexualidad en edades tempranas).
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e Asesorar las actividades del grupo.

e Ubicar al grupo de manera que se sienten en forma circular (esto promueve una mayor
integracion, la palabra circula de una manera mas libre y sin establecer jerarquias y todos

podran ver el rostro de los demas).

e Realizar una platica (previa al taller) con los padres de familia de los adolescentes que
asistiran al taller, para explicarles el objetivo, temas y forma de trabajo de este, incluyendo

el ejercicio de paternidad y maternidad simulada.
EVALUACION

La evaluacion que se realizard como parte de este taller, serd en diferentes momentos de la

aplicacion de este, y consistira en:
= Evaluacion de resultados

Para ello, se aplicara un cuestionario inicial a cada participante en la sesion 1 (Presentacion y
encuadre) y un cuestionario final en la sesion 12 (Cerrando y reflexionando); con la intencion de

elaborar un comparativo entre el antes y el después.
= Evaluacidn del proceso

El facilitador llevaré un registro tipo bitacora de lo que vaya ocurriendo en las sesiones: tomando
notas de las conclusiones que vayan presentando los participantes, de las actitudes significativas
de los adolescentes, de la facilidad o no de realizar alguna técnica, etc. Para ello sera necesario que
cuente con un cuaderno especifico para esta actividad, y que cada vez que concluya la sesion pueda
dedicar unos minutos para hacer el registro de sus notas. Al final del taller le ayudara a evaluar el

proceso del mismo.
= Anadlisis de experiencias

El facilitador guiard a los participantes en el taller para que durante el desarrollo del mismo vayan
analizando sus experiencias (sobre todo en el trabajo practico con los bebés virtuales), y al finalizar

puedan elaborar un plan de vida motivados por sus reflexiones y conclusiones personales.
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SESION 1
Presentacion y encuadre

Objetivo

Presentar, de manera general, de qué tratara el taller, asi como establecer el encuadre (horario,

numero de sesiones, lugar de reunion, tiempo)

= Presentar a los integrantes y lograr un ambiente agradable, sin tensiones

= Iniciar lareflexion sobre lo que es ser adolescente en su contexto familiar, social, escolar pares.

ACTIVIDAD MATERIALES DURACION
1. Bienveniday presentacion | Etiquetas adheribles con nombres 10 minutos
2. Presentacion grupal 20 minutos
3. Encuadre Hojas de rotafolio donde 20 minutos

especifique los objetivos,
temas, calendarizacion, etc.
(previamente elaboradas) y
hojas de rotafolio en blanco
Plumones
4. Evaluacion inicial Copias de cuestionarios de 10 minutos
Evaluacion inicial
Boligrafos
5. Como soy Copias de cuestionarios de 40 minutos
Evaluacion inicial
Boligrafos
6. Cierre 20 minutos

DESARROLLO DE LA SESION

1. BIENVENIDA Y PRESENTACION DEL TALLER (10°)

El facilitador dara la bienvenida a los participantes que asisten al taller.
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Para que la sesion de trabajo sea mas participativa, el facilitador invitara a los adolescentes para
que se sienten en circulo al centro del salon; esto con la intencion de que todos interactuen con el

resto de los participantes.

El facilitador proporcionara una etiqueta adherible a cada adolescente para que escriba su nombre

o como le gusta que le llamen, y se la pegue sobre la ropa, de manera de que todos puedan verlo.
2. PRESENTACION GRUPAL (20°)

El facilitador les pedira a los asistentes que, sentados en circulo, digan su nombre, una cualidad y

un defecto que identifiquen en ellos, y que mencionen por qué estan en el taller.

El facilitador se sentara formando parte del circulo e iniciara presentandose (€l o ella), diciendo,
por ejemplo: “Soy Marcela, una de mis cualidades es ser paciente, uno de mis defectos es ser

2

dormilona, y estoy en el taller porque........ .
Esta técnica permitira tener un panorama general de como se ven los adolescentes.

Es probable que los jovenes no identifiquen rapidamente sus cualidades o defectos, sin embargo,

el facilitador debe motivarlos para que éstos participen.
3. ENCUADRE (20°)

El facilitador, con apoyo de hojas de rotafolio previamente elaboradas, dard a conocer el objetivo
del taller, asi como los temas que se trataran, las fechas de las sesiones y tiempo de duracion de
cada una. Asimismo, informarad sobre la importancia de la participacidon y asistencia de cada

integrante del grupo.

Explicard al grupo que es importante que, en el desarrollo de las sesiones, se cree un ambiente sin
tensiones, que se sientan con la libertad de hablar sin ser juzgados, y para ello se estableceran

ciertas reglas que seran propuestas por todos los integrantes.

El facilitador estara pendiente de que estas reglas se relacionen con el respeto a los compaifieros, a

las opiniones, que se eviten comentarios de “burla” o critica, etc.
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Puede proponer que las sesiones se inicien puntualmente para que de igual manera terminen a la
hora sefialada. Puede recomendar que para hablar se pida la palabra levantando la mano, ya que es
muy dificil escuchar si todos hablan al mismo tiempo; evitar salir del salon; no usar el celular o
audifonos en el desarrollo de la sesion; etcétera. El facilitador debera escribir en las hojas de

rotafolio cada uno de los acuerdos a los que vaya llegando el grupo.
4. EVALUACION INICIAL (10°)

El facilitador entregara a los participantes una Evaluacion inicial (se anexa), explicando que es un
cuestionario para conocer la informacion con la que cuentan al iniciar el taller, y al finalizar se
aplicara otra evaluacion, para saber si se logro el objetivo planteado. Es importante aclarar que no
es una evaluacion de conocimientos, sino que sirve para retroalimentar a los facilitadores que

aplican estos talleres.
5. ;COMO SOY? (40°)

El facilitador pedira a los integrantes del grupo que se pongan de pie y que formen dos circulos
con el mismo niimero de personas en cada uno. Un circulo se colocard al centro del salon, sus
integrantes deberan estar viendo hacia fuera del circulo (de espaldas) y el segundo circulo rodeara

al primero, de tal forma que los integrantes de ambos circulos queden de frente.
Circulo 2

El facilitador dird a los participantes que estan en el segundo circulo, que van a contestar la
pregunta ;qué te gusta de ser adolescente? Durante un minuto la persona habla con el compafiero
que tiene de frente en el circulo 1. El facilitador dard la indicacion de que deben cambiar de
compaifiero, y comentaran con el siguiente compafiero del circulo 1 que se encuentre a la derecha
del compafiero con el cual iniciaron a conversar. Cada compafiero del circulo 2 compartira esta
definicidon con por lo menos 3 compaiieros del circulo 1. Los del circulo de adentro (el 1) solo
escucharan y observaran cuales son las expresiones, gestos, movimiento del cuerpo o de las manos

de sus compaifieros al estar hablando.
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En un segundo momento, los miembros del circulo 1, contestaran la misma pregunta a los
compaieros del circulo 2, compartiendo su punto de vista con por lo menos 3 compaiieros, a los

que no hayan escuchado, en el primer ejercicio.

Posteriormente, el facilitador indicard que la pregunta cambia: los del circulo de afuera dardn un

paso a la derecha y asi quedaran enfrente a una persona diferente.

El facilitador dira: ahora los de adentro preguntaran ;qué es lo que no te gusta de ser adolescente?
Nuevamente se contintia con la misma dindmica. Los de adentro Circulo 1 solo escuchan (3

personas) y nuevamente el cambio, los de adentro hablan y los del grupo de afuera escuchan.

Después el facilitador pide a los de afuera que den un paso a la derecha y de nuevo quedaran frente

a otra persona. Ahora responderan los de afuera a la pregunta:
= ¢Quién es la persona mas importante en tu vida y por qué?

Sucesivamente, se recorreran los de afuera un paso a la derecha al final de cada respuesta. Y se

alternan las respuestas, una vez responden los de adentro, la siguiente, los de afuera.

Al término de la actividad anterior, los asistentes se sentaran en su lugar, y el facilitador pedird a
los participantes del grupo que realicen comentarios sobre lo escuchado por los compafieros. Para
lo que hara las siguientes preguntas al grupo, recomendando que no es necesario que digan el

nombre del compaiiero que expreso esa opinion.

= ;Qué respuesta les llamo la atencion y por qué?

= ;Con quiéen se identificaron y por qué?

= ;Qué opiniones escucharon con las que no estuvieron de acuerdo y por qué?

El facilitador promovera la participacion de los asistentes, pidiendo el respeto a los acuerdos

establecidos para evitar burlas o evitar que los compaieros inhiban su participacion.

El facilitador pedird un voluntario para que, en las hojas de rotafolio, escriba los principales

comentarios de los compafieros, sobre las preguntas anteriores.
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Retomando algunas de las ideas, se solicitard al grupo que hagan una conclusion de lo escuchado

por todos.

5. CIERRE (20°)

El facilitador comenta que se va a hacer el cierre y que la sesion esta por terminar.
Les pregunta a los participantes:

= CoOmo se sintieron?

= ;Qué sensaciones tuvieron?

Posterior a escuchar sus comentarios, el facilitador despide al grupo amablemente y menciona la

importancia de la participacion y asistencia de cada uno (a).

Asi mismo les recuerda el lugar, dia y hora de la proxima sesion.
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Evaluacion inicial

Nombre: Edad:

Sexo: Femenino () Masculino ()

Grado escolar actual:

Instrucciones: Responde brevemente las siguientes preguntas:

1.- Para ti, ;qué significa ser adolescente?

i{GRACIAS POR PARTICIPAR EN ESTE TALLER!
iBIENVENIDO (A)!
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SESION 2
QUE SIGNIFICA SER ADOLESCENTE?
Objetivos

= Reflexionar sobre lo que es la Adolescencia y los elementos que la conforman
= Analizar con los participantes la responsabilidad que se adquiere en esta etapa de la vida

= Reflexionar sobre lo que implica ser un (a) adolescente

ACTIVIDAD MATERIAL DURACION
1. Entendiendo qué es la adolescencia Rotafolio 30 minutos
Plumones

Anexo A Mapa conceptual

2. El adolescente y su entorno Hojas de rotafolio 35 minutos
Plumones
3. ¢Qué significa para mi ser adolescente? Hojas de rotafolio 40 minutos

Hojas blancas
Plumones
4. Cierre 15

DESARROLLO DE LA SESION
1. ENTENDIENDO QUE ES LA ADOLESCENCIA (30°)

El facilitador dara la bienvenida al grupo y recordara las normas de interaccion grupal. Les pide
que nuevamente se sienten en circulo, como en la sesion anterior. A continuacion, dara a conocer
el objetivo de la sesion, que es: “Reflexionar sobre el ser adolescente, los beneficios y
oportunidades, asi como los riesgos y consecuencias a los que se enfrentan hombres y mujeres en

esta etapa”.

Para ello, el facilitador preguntara a los participantes (para que expresen sus ideas), qué significa
para ellos y ellas el ser adolescente. Los comentarios se escribiran en las hojas de rotafolio. A
continuacion, el facilitador retomara cada una de las ideas de los participantes y construirdn, como

grupo, un concepto que incluya todos los comentarios.
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Posteriormente se expondrd, con ayuda de un mapa mental (Anexo A), lo que es la adolescencia,

ademads de mencionar los cambios fisicos, psicoldgicos y sociales que atraviesa el adolescente.

El facilitador podra reforzar el concepto del grupo con el siguiente comentario:

En resumen, el facilitador puede mencionar los siguientes puntos apoyandose del cuadro que se

encuentra como anexo al final de esta sesion, mostrando todos los factores que influyen en esta

etapa.
La adolescencia es:
» Laetapa en que se debe hacer frente al desarrollo de una identidad “saber quién soy”.

= Necesidad de fortalecer lazos interpersonales fuera de la familia, con amigos, y

compaferos.

= Presencia de las primeras experiencias significativas para formar una pareja y aprender a

controlar de manera responsable la sexualidad.

= Etapa en la que se promueve la capacidad laboral, se establecen metas mas claras para

estudiar.

= Se viven situaciones como la renuncia a la dependencia de los padres, y la busqueda de la

autonomia e independencia.

= El cuestionamiento de la autoridad de las personas adultas.
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= Elinterés por tener amistades, la importancia de pertenecer a un grupo de amigos o amigas.
2. ELADOLESCENTE Y SU ENTORNO (35’)

El facilitador solicitarad la participacién de tres equipos de 4 personas cada uno (dependera del
numero de integrantes del grupo). A cada equipo se le pedird que represente una situacion “en la

vida de un adolescente”.

Esta técnica tendrd como objetivo que los adolescentes, con sus propias palabras puedan expresar

y dar posibles soluciones, a situaciones que en ocasiones se presentan en la vida de un adolescente.
Se solicita al equipo la participacion de un voluntario para que desarrolle la actividad.

Este voluntario debera elegir a “los otros actores” para el tema elegido. Los participantes actuaran
con didlogos improvisados por ellos y relacionados al tema. El facilitador les dird que tendran 5

minutos para acordar los didlogos. Posteriormente frente al grupo haran la representacion.
Es conveniente que sean 3 actores quienes representen la situacion que eligieron al principio.
Los temas a representar son:

Equipo 1:

= |sabel quiere salir a la fiesta que organiza Benito a la salida de la escuela. Isabel se enfrenta

a la negativa de sus papés para asistir: ;qué deberia hacer Isabel?
Equipo 2:

= Juan José se da cuenta que sus amigos se ven mas grandes que €l, aunque son de la misma
edad, pero él fisicamente no ha cambiado. Pedro, presume que es mas interesante para las
chicas porque tiene bigote. Juan José no sabe como ser parte del grupo, y que no lo vean

como el “nifiito” del grupo: ¢qué podria hacer para no sentirse mal?
Equipo 3:

= Lasamigas de Perla le dicen gque estar a la moda es ponerse un tatuaje. Ella quiere ser como

sus amigas, pero no le gusta la idea: ¢qué debe hacer Perla?
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El resto del grupo analizard la representacion de los compaifieros.

e y u v una Tuvi . < ..
El facilitador le pedira al grupo que a través de una lluvia de ideas expresen las opiniones de lo
que representaron los compafieros “actores”. Para ello pueden tener en cuenta las siguientes

preguntas:
= ¢En qué estan de acuerdo con lo que enfrentaron los personajes?
= ;Qué proponen como otra alternativa para solucionar cada situacion?

El facilitador anotara en una hoja de rotafolio las principales ideas, y después comentara con el

grupo que:

3. ;QUE SIGNIFICA PARA Mi SER ADOLESCENTE? (40°)

El objetivo de esta técnica es que los adolescentes expresen su forma de sentir y puedan percibir

la transicion por esta etapa.

En esta actividad, los adolescentes, en equipos, hardn una critica sobre los cambios que
experimentan en las relaciones en su familia, con los amigos y compaiieros, y como influyen
favorable y desfavorablemente. También identificaran la influencia de los diferentes grupos

sociales, en su percepcion de ser adolescente.

El facilitador leera la historia que a continuacién se presenta, y por equipos haran un analisis sobre

los personajes, y comentaran si reconocen situaciones semejantes en su entorno.
DAN-AUTA

JOSE ORTEGAY GASSET
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Una vez, hace mucho tiempo, en un tiempo que esta en la espalda del tiempo, se casé un hombre
con una mujer. Solos se fueron al bosque, cultivaron la tierra y se hicieron cuanto necesitaban.
Tuvieron una hija que llamaron Sarra. Pasaron soles y soles, y cuando Sarra era ya moza, tuvieron
otro hijo, tan pequefio, que le llamaron Dan-Aeta. Poco después el padre enfermo. "Me muero" -
se dijo el padre, y llam¢ a Sarra-; "Me muero" -le dijo el padre-. "Dan-Auta queda junto a ti. No

le abandones y, sobre todo, cuida de que Dan-Auta no llore nunca". El padre dijo esto y se murio.
Poco después la madre enfermdé. "Me muero” -se dijo la madre, y llamo6 a Sarra-:

"Me muero" --dijo a Sarra la madre-. "Dan-Auta queda junto a ti. No le abandones y, sobre todo,

cuida de que Dan-Auta no llore jamas". La madre dijo esto y se murio.

Permanecieron solos en el bosque Sarra y Dan-Auta. Pero les quedaba un costal lleno de harina
del arbol del pan, y un costal lleno de frijoles, y un costal lleno de trigo. Sarra dijo: "Con esto

tendremos bastante para alimentarnos hasta que Dan- Auta sea hombre y pueda cultivar la tierra".

Sarra se puso a moler maiz para hacer comida. Cuando tuvo la harina delgada, la puso en una
calabaza y la llevo a la choza para cocerla. Luego sali¢ a buscar lefia, dejando solo a Dan-Auta
que, menudillo, se arrastraba por el suelo y apenas podia tenerse sobre los pies. Dan-Auta se
aburria, y acercandose a la calabaza, la volco; luego tomd ceniza del hogar y 1a mezclo6 con el maiz.
Cuando Sarra volvid, al ver lo que Dan-Auta habia hecho, exclamé: "jAy, Dan-Auta mio! ;Qué
has hecho? ;Has tirado la harina que ibamos a comer? Dan-Auta comenz6 a sollozar. Pero Sarra
dijo en seguida: "jNo llores, no llores, Dan-Auta! Tu padre y tu madre, dijeron que no lloraras

nunca'.
Sarra volvi6 a salir y Dan-Auta a aburrirse. En el hogar habia un carbon caliente.

Dan-Auta lo tomd, y, arrastrandose fuera de la choza, puso fuego al costal de maiz, y al costal de
harina del arbol del pan, y al costal de frijoles, y al costal de trigo. En esto llegd Sarra, y, viendo
todas las despensas consumidas por el fuego, grito: "jAy, Dan-Auta mio! ;Qué has hecho? ;Has

quemado todo lo que teniamos para comer?

(Como viviremos ahora?"
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Dan-Auta, al oirla, comenzo a sollozar; pero Sarra se apresuro a decirle: "jDan Auta mio, no llores!
Tu padre y tu madre me dijeron que no lloraras nunca. Has quemado cuanto teniamos; pero ven,

ya buscaremos qué comer".

Sarra coloc6 a Dan-Auta en su espalda y, sujetandolo con su vestido, ech6 a andar por el bosque.

Sarra encontr6é un camino y por ¢l camin6 hasta llegar a una ciudad.

Paso6 por el barrio del rey. La primera mujer del rey los recibio y se quedaron a vivir con ella. Cada

dia les daba de comer.
Sarra llevaba siempre a Dan-Auta atado a su espalda. Las otras mujeres le decian:

"Sarra, jpor qué llevas siempre a Dan-Auta sobre tu espalda? ;Por qué no le pones en el suelo y
le dejas jugar como los otros chicos?" Y Sarra respondia: "Déjenme cuidarlo. El padre y la madre
de Dan-Auta han dicho que no llorara nunca. Mientras lleve a Dan-Auta sobre mi, no llorara. Tengo

que cuidar de que Dan-Auta no llore".
Posterior a esto expondran los puntos de vista de cada equipo en plenaria.
El facilitador anotard las principales ideas en una hoja de rotafolio.
4. CIERRE (15°)
Concluir la sesion preguntando a los participantes:
= ;Qué es lo que pueden concluir sobre la adolescencia?, ¢es facil ser adolescente?

Se les comenta que es una etapa para algunos facil, y para otros mas complicada, lo importante es
que la identifiquen como una etapa del desarrollo donde influyen factores familiares, sociales,

culturales y en muchos casos religiosos.

Se da por concluida la sesion recordando el horario, dia y lugar de la proxima sesion.
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SESION 3
AUTOESTIMA Y TOMA DE DECISIONES
Objetivos

= Abordar el concepto de autoestima.

= |dentificar las habilidades, limitaciones y virtudes como elementos que conforman la

autoimagen.

= Analizar alternativas de fortalecimiento de autoestima para garantizar un desarrollo sano,

que les permita la toma de decisiones.

ACTIVIDADES MATERIAL DURACION

1. Definicion de la autoestima Hojas de rotafolio 25 minutos
Plumones

Mis virtudes y defectos Dos dados (3 lados deben tener la | 25 minutos

palabra virtud y 3 lados la palabra

defecto)
Mi autoestima Hojas papel bond 25 minutos
boligrafo
2. Yo decido como ser y qué hacer | Lectura: La historia de julia 35 minutos
3. Cierre 10 minutos

DESARROLLO DE LA SESION

El facilitador saluda al grupo e indica que el tema de la sesion es la autoestima, que si bien es un
término que se utiliza frecuentemente, en ocasiones nosotros mismos no conocemos que tanto

trabajamos para mantener una aceptacion personal satisfactoria.

Para dar inicio a la sesion, pedira al grupo que, a manera de lluvia de ideas, puedan mencionar los

temas tratados en el taller hasta el dia de hoy.

1. DEFINICION DE LA AUTOESTIMA (25°)

54



El facilitador les preguntara a los participantes ;qué piensan cuando escuchan la palabra
autoestima? o ja qué creen que se refiera la palabra autoestima? El facilitador debe producir un
ambiente agradable que genere la expresion de los participantes. Y anotara en hojas de rotafolio
las caracteristicas o definiciones relacionadas a la autoestima que ellos digan, de manera que

cuando se tengan varias ideas escritas, ¢l explique el concepto de autoestima:

“La autoestima se refiere a la aceptacion, al sentimiento de valia y al afecto que cada persona tiene
de si misma. En el desarrollo de la autoimagen intervienen muchos factores como son el

reconocimiento de nuestras habilidades y limitaciones, asi como la aceptacion de las mismas. ”

Una vez que se haya dado el concepto, el facilitador preguntard al grupo si ha quedado claro qué

es la autoestima o si hay alguna duda.
MIS VIRTUDES Y DEFECTOS (25°)

El grupo se dividird en dos (si es un grupo mayor a 20 6 25 personas), si no entonces pueden

trabajar todos juntos, esto con la finalidad que se trabaje mas activamente.

Los participantes se sentaran formando un circulo y el facilitador les dird que cada uno tirara el
dado y les dira a los demas una virtud o un defecto dependiendo de lo que salga en la tirada del

dado.
DEFECTO - O VIRTUD
Todas las personas que formen parte del circulo participaran.

Una vez que todos tiraron el dado, pueden realizarse algunas otras tiradas. Esto debe llevarse 10”
aproximadamente. Pasado ese tiempo, el facilitador, les pedira a los participantes que piensen en

las virtudes y los defectos que se mencionaron y cudles se repitieron entre ellos.
= MI AUTOESTIMA (25°)

El facilitador repartird una hoja y un boligrafo a cada participante. Les dird que esta actividad
consistira en escribir, a manera de lista, en una columna “Mis virtudes” o “Cualidades” y en otra

“Mis defectos”; una vez que terminen deberan de destacar cudl es la cualidad que mas les gusta en
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ellos y qué defecto les desagrada mas tener. Cada integrante dira al grupo su mejor cualidad o

virtud y su peor defecto.

VIRTUD
DEFECTO
Una vez que todos lo hayan expresado, el facilitador mencionara que es una fortuna poseer esa
cualidad. Que piensen que, aunque varios pudieron mencionar esa misma cualidad es muy
diferente en cada uno, ya que somos personas Unicas ¢ inigualables y somos irrepetibles. El hecho
es alentar a reflexionar sobre esas cualidades o virtudes que poseemos para que crezca un

sentimiento de bienestar.

Asimismo, los defectos que cada uno haya identificado, seria ideal tratar de evitarlos, con esto no
se trata de ser personas perfectas ya que eso seria irreal. Lo que si se puede hacer es mejorarlos o

evitarlos en la medida de lo posible para sentirse bien conmigo mismo (a).

La idea es que el facilitador invite a los participantes a que en los siguientes dias piensen sobre lo

valiosos que son y que identifiquen sus virtudes para fortalecer su autoestima.
2. YO DECIDO COMO SER Y QUE HACER (35°)

Es importante que el facilitador mencione lo importante que es tomar decisiones y sentirse seguros
de si mismos (as) sin permitir la influencia de otros, es decir, que haga lo que yo quiero hacer, sin

presiones y sin amenazas.
El facilitador leera el siguiente texto al grupo:
HISTORIA DE JULIA

Era fin de cursos y Julia terminaba sus estudios de preparatoria, por lo que se haria una gran
celebracion. Era algo irrepetible, iba a festejar su graduacion en un antro que le habian
recomendado a ella y a sus amigos; no podia faltar nadie a celebrar, nadie podia perderse tal evento.

Julia era una muchacha guapa, con muy buenas calificaciones, era popular y le gustaba divertirse.
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Julia le coment6 a una amiga que a lo mejor no asistiria a la fiesta porque a sus papas no les
gustaban esos lugares y sabia que no la dejarian ir; su “amiga” le aconsejo que no les dijera lo del
antro y que les pidiera permiso para ir a dormir a su casa. Esa noche Julia se sali¢ de su casa con
el pretexto de ir a casa de su mejor amiga a dormir, era una amiga de confianza de la familia, pero

tuvo que mentir para que la dejaran salir.

Se fueron ella y sus amigos al antro donde conocieron a otros jovenes con los cuales se estaban
divirtiendo, cuando uno de ellos, le dijo a Julia, que era una mujer muy guapa, atractiva, sexy, y
ademas inteligente, siendo muy insistente. Al principio Julia se sintid6 muy bien, pero al ser tan
insistente, ella se empez6 a preguntar si era verdad todo lo que el nuevo amigo le estaba diciendo,
ya que recordd que tenia un cuerpo que no le gustaba porque se sentia gorda, no creia tener un
cuerpo escultural. Ademas, ella percibia que sus padres la trataban como nifia, que no era tan
inteligente porque dudaban de que fuera responsable, al pensar que algo le iba a pasar. Ante todo,

lo que estaba pensando, le pidié a su amiga que se fueran del festejo.

Después el facilitador les pedira que reflexionen sobre la lectura y les hara las siguientes preguntas:

¢ Cudl creen que fue el error de Julia?

= ;Qué consideran que debid de haber hecho Julia antes de ir al antro?
= ;Esjusto lo que le sucedi6 a Julia?

= ;Qué es mejor, decidir por uno mismo o dejarse influenciar por otros?
= ¢Han recurrido a otros para decidir?

Al finalizar los comentarios, el facilitador resaltara la importancia de decidir uno mismo en
cualquier cosa que se nos presente. Invitard a algunos participantes a que mencionen alguna

situacion que se les ocurra en donde se presione a otro para decidir algo.
3. CIERRE (10°)

Es importante invitar a los (as) participantes a que reflexionen sobre lo visto en la sesion, a modo

que se mejoren su autoestima y su toma de decisiones.
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El facilitador les recordara la hora, lugar y dia de la proxima sesion, y les agradecera su presencia

en esta ocasion.

SESION 4
SEXUALIDAD EN LA ADOLESCENCIA
Objetivos

= Reflexionar sobre la percepcion de la sexualidad.

= Identificar los factores sociales que influyen para el ejercicio de la sexualidad en edades

tempranas.
= Reconocer los riesgos y consecuencias de la sexualidad en edades tempranas

= Comprender la sexualidad como una accion de responsabilidad personal.

ACTIVIDADES MATERIALES DURACION
1. Elaboracion de distintos significados | Hojas de rotafolio 60 MINUTOS
de la sexualidad en la adolescencia Plumones

Hojas de rotafolio para técnica
2. Formas de entender la Rotafolio 50 MINUTOS

sexualidad Plumones

Hojas blancas
Boligrafos
3. CIERRE 10 MINUTOS

DESARROLLO DE LA SESION

El facilitador saludara a los asistentes y comentara que el tema de sesion es la sexualidad en la
adolescencia. El objetivo es identificar sus significados, como la perciben como adolescentes, asi

como reconocer los riesgos y consecuencias del ejercicio de la vida sexual en edades tempranas.

1. ELABORACION DE DISTINTOS SIGNIFICADOS DE LA SEXUALIDAD EN LA
ADOLESCENCIA (60°)
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TECNICA: ESCRIBIR CON EL CUERPO

Para dar inicio a la sesion, el facilitador preguntara al grupo si alguien quiere comentar qué es la

sexualidad. Después de escuchar algunas ideas, el facilitador dira lo siguiente:

La sexualidad es una dimension estructural del ser humano que abarca la parte bioldgica y afectiva,
constituida culturalmente. No existe un concepto universal, cada sociedad la concibe y construye
de acuerdo con sus creencias, mitos, necesidades y expectativas y, a partir de esto establece las

formas de ejercer la sexualidad.

El comportamiento sexualmente aceptado para los hombres y para las mujeres condicionan en gran

medida las visiones femeninas y masculinas del mundo.

Cuando se les pregunta a las mujeres con quien tuvieron su primera relacion sexual, la mayoria
responde que fue con su novio, mientras que los hombres se refieren a su pareja sexual como una
amiga. Esto tiene mucho que ver con la construccion de las vivencias familiares con respecto al
cémo ser hombres y mujeres. Por ejemplo, si la madre tiene una imagen deteriorada y de
sometimiento, las hijas mujeres, generalmente van a tener formas limitadas de autocuidado, de

sentirse queridas y buscaran revalorarse individual y socialmente a través de un hombre.

El facilitador comenta al grupo que realizaran un ejercicio para analizar la vision que tienen los
hombres acerca de la sexualidad de las mujeres, y la percepcion de las mujeres acerca de la

sexualidad de los hombres.

Para ello, se dividira el grupo en dos equipos uno de hombres y uno de mujeres. Se colocan al
frente del salon unas hojas de rotafolio que tienen los siguientes enunciados (las mujeres

contestaran con respecto a los hombres y éstos con respecto a las mujeres):
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Sobre las relaciones sexuales:

Hombres

Mujeres

< Sienten

< Quieren

< Fantasean

< Les molesta

< Tienen temor

< Les gusta de las mujeres
< Rechazan

“ Inician con

“ Sienten

“ Quieren

+ Fantasean

% Les molesta

% Tienen temor

% Les gusta de los hombres
“* Rechazan

“ Inician con

El facilitador pide a cada equipo que discutan los enunciados y elaboren una lista tomando en
cuenta los aportes de cada participante. Al finalizar, ambos equipos presentaran sus ideas. Después,

el facilitador preguntara al grupo:
= ;Qué opinan de lo expresado por las mujeres en las frases escritas sobre los hombres?
= ;Qué opinan de lo expresado por los hombres en las frases escritas sobre las mujeres?
= ;Por qué creen que las mujeres piensan y sienten asi?
= ;Por qué creen que los hombres piensan y sienten asi?
= ;Qué podrian hacer los hombres y las mujeres para mejorar estas percepciones?
Ambos equipos haran aportaciones y elaboraran sus conclusiones.
El facilitador mencionara lo siguiente:
2. FORMAS DE ENTENDER LA SEXUALIDAD (50°)

El facilitador mencionara los significados que se le atribuyen a la sexualidad y el ejercicio de esta.
Preguntard a los participantes qué opinion tienen sobre la definicion de sexualidad que se explico

al inicio.

Iniciard la actividad leyendo a los participantes la historia de las islas. Les pide que pongan mucha
atencion, ya que después de la lectura tendran que tomar decisiones respecto al caso que se les

presente.
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HISTORIA DE LAS ISLAS

En un barco iban Ana (una muchacha de 18 afos), Berta (su madre), Carlos (el novio de Ana) y
Daniel (un amigo de ambos). Naufragaron y tuvieron que nadar hacia unas islas cercanas,
quedando separados de la siguiente forma: en una isla Ana y su madre, y en la otra, Carlos y Daniel.
Un dia llegd Efrén, un barquero que podia hacer un sélo viaje de la isla de Ana a la de Carlos. Ana,
al saberlo, le pidi6 a Efrén que la llevara a la otra isla. El barquero acepta solo si tiene relaciones

sexuales con él.

“Es importante confrontar las percepciones de hombres y mujeres en referencia al otro, con la

finalidad de mejorar las relaciones entre ambos”.

Ana pide consejo a su madre quien le dice: “Hija, esta decision solo te concierne a ti y ti debes ser
quien la tome; yo te apoyaré siempre”. Ana accede a la peticion del barquero para estar con el
hombre que ama. Al llegar a la otra isla, le platica a Carlos lo que ha hecho para reunirse con €l.
Para Carlos es muy importante la pureza e integridad de la mujer con la que va a vivir el resto de

su vida y, por tanto, le dice a Ana que su relacion no puede continuar.

Enterado Daniel del rechazo de Carlos a Ana, €l le dice a Ana que siempre la ha querido y que la

acepta.

Después de la lectura, entregara hojas blancas y boligrafos y solicitard a los participantes que
califiquen, de manera individual, a cada personaje. El 5 es la méxima calificacion y es para la

persona que mas respeten, admiren o se identifiquen.

El 1 sera para quien rechazan o no estan de acuerdo en como actuo la persona. No se debe repetir

ninguna calificacion.

Posteriormente, los participantes comentaran sus respuestas y el facilitador propiciara la discusion
para conocer los argumentos de por qué dieron esa calificacién a cada personaje. El facilitador
mencionara que no se tienen que poner de acuerdo en una calificacion, sino solo darlas a conocer

a las (0s) demas.

El facilitador sefialard que la toma de decisiones libre y responsable es una condicion fundamental

para el ejercicio de los derechos sexuales y reproductivos.
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3. CIERRE (10°)
El facilitador concluira la sesion preguntando a los participantes:
= Como se sienten?
= ;Qué opinan del trabajo realizado?
= ;Que aprendieron en la sesion?
Invitara a los participantes a que se planteen reflexiones a través de los temas revisados.

Les recordara el horario, dia y lugar de la proxima sesion, y se despedird agradeciéndoles su

asistencia y participacion.

SESION 5
EMBARAZO ADOLESCENTE: RIESGOS Y CONSECUENCIAS
Objetivos

= Analizar las causas y consecuencias del embarazo adolescente
= Reflexionar sobre la necesidad de postergar la vida sexual activa

= |Intercambiar puntos de vista acerca del embarazo adolescente

ACTIVIDADES MATERIAL DURACION
1. EMBARAZO ADOLESCENTE Tarjetas con las situaciones a | 30 MINUTOS
representar

Hojas blancas
2. EMBARAZO Y ECONOMIA Hojas de rotafolio 20 MINUTOS

Hojas blancas

Boligrafos
Plumones
3. COMPARTIENDO EXPERIENCIAS | Hojas de rotafolio 20 MINUTOS

Hojas blancas
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Boligrafos
Plumones
4, PATERNIDAD Y MATERNIDAD Hojas de rotafolio 20 MINUTOS
Plumones
5. REPERCUSIONES DEL | Hojas de rotafolio 20 MINUTOS
EMBARAZO ADOLESCENTE Plumones
CIERRE 10 MINUTOS

DESARROLLO DE LA SESION
1. EMBARAZO ADOLESCENTE (30°)

El facilitador daré la bienvenida al grupo, y comentard brevemente que en esta sesion se tratard el
tema del embarazo adolescente. Pedird al grupo que comenten aspectos relevantes revisados en la

sesion anterior.
A continuacion, hara referencia al embarazo adolescente o en la juventud, diciendo que:

En nuestro pais cada vez son mas elevadas las cifras de mujeres que a temprana edad son madres.
En esta etapa, generalmente, no es planeado o deseado, por lo que tiene graves consecuencias en
la salud de la madre y del bebé. Ademas de que se presentan problemas emocionales, ya que en
muchos casos se sienten avergonzadas, con miedo, inseguras; por parte de la familia puede existir
rechazo y poco apoyo para que continiien con el proyecto de vida pensado antes de que quedaran

embarazadas.

Entre las y los adolescentes existen mitos relacionados al ejercicio de su sexualidad, por ejemplo,
algunos piensan que por ser la “primera vez” no se van a embarazar o porque fue muy répido, o
porque si la adolescente tenia meses de haber iniciado su menstruacion, tampoco quedara

embarazada. Pero son MITOS.
La realidad es que SI pueden quedar embarazadas.

TECNICA
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El facilitador pide a los participantes que se organicen en 4 equipos y, cada uno va a representar
una situacion relacionada con el embarazo adolescente y el ejercicio de la sexualidad en edades

tempranas.
Equipo 1:

Jimena tiene 14 afios y Luis 15 afos, son novios desde hace 3 meses y se conocen desde hace un
afno. Son compaifieros de escuela. Sus papas no lo saben. Jimena se ha sentido mal, con nauseas,
se duerme en clases, no ha hecho tareas porque se siente cansada. Una amiga le recomienda se

haga una prueba de embarazo y resulta positiva.
El equipo debera discutir:
= ;Qué creen que sienta Jimena al saber que estd embarazada?
= ;Qué creen que pasara con ambos y con sus familias?
Equipo 2:

Silvia y Paco tienen 15 afios, se conocieron en una fiesta de quince afios. Se gustaron y se hicieron
pareja, ambos habian tomado un poco de alcohol y “sin saber como”, tuvieron relaciones sexuales

y Silvia qued6 embarazada. Tiene 1 mes y no ha vuelto a ver a Paco.
El equipo debera discutir:

= ;Qué creen que pasara con Silvia?
Equipo 3:

Adriana y Lucas, son novios desde hace 6 meses, ambos tienen 16 afos. Pelean todo el tiempo,
discuten mucho porque Lucas es muy celoso. Inclusive, le ha llegado a pegar a Adriana cuando la
ha visto platicando con sus compaieros de la escuela. Hace 15 dias, Lucas estaba muy enojado y
ademas habia tomado algunas cervezas, fue por Adriana y en el patio de la escuela la obligd a tener

relaciones sexuales. Ahora ella esta embarazada.

El equipo debera discutir:
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= ;Qué consideran debera hacer Adriana?
= ;Qué deberia hacer Lucas?
Equipo 4:

Susana y Consuelo son amigas desde hace muchos afios. Susana tiene relaciones con su nuevo
novio Alejandro sin proteccion, porque dice que con condén no es lo mismo. Ella le dice a
Consuelo que ya tiene 17 afos y que como puede ser posible que no tenga relaciones con Pepe que
es su novio. Susana le dice que, si no las tiene, ¢l va a buscar a otra chava y la va a dejar. En alguna
ocasion, Pepe le propuso tener relaciones a Consuelo, ella se enoj6 y no volvieron a hablar del

tema. Ahora tiene miedo de que la “deje”, ya que siente que Pepe se ha alejado un poco.
El equipo debera discutir:

= ;Qué debe hacer Consuelo?

= ;Qué puede pasarle a Susana?

Después de que cada equipo represente las diferentes situaciones, los participantes deberan hacer
una conclusion, frente al riesgo de embarazo en edades tempranas, identificando las posibles

consecuencias que esto implica.
El facilitador mencionara que:

El embarazo adolescente, no solo afecta a la pareja. El momento de hablar con los padres de ambos
para darles la noticia, implica una confrontacién con ellos, ya que seguro se enojaran. Asi como
en la representacion, no solo se da en parejas formales, algunos jovenes tienen parejas

“ocasionales”, con lo cual el riesgo es todavia mayor.
El facilitador pregunta:
= ;CAmo se sintieron?

= ;Cuantos de ustedes piensa que eso nunca les pasara?
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El facilitador mencionara que esto es parte de los mitos. Si puede pasar si no se toman las medidas

de responsabilidad necesarias.
2. EMBARAZO Y ECONOMIA (20°)

El facilitador hara referencia acerca de que los costos para mantener saludable a un bebé son altos,
aun cuando seamos muy ahorradores. Pedira a los adolescentes que, a manera de lluvia de ideas,
mencionen cuanto se gastan aproximadamente sus padres en darles de comer diariamente; cuanto

invierten en pasajes, utiles, uniformes, ropa, zapatos, sélo en ellos.
TECNICA

Después el facilitador les pedira que se retnan en 3 equipos y les mostrara una lista en rotafolio

para que saquen costos aproximados de articulos y servicios necesarios para un bebé.

COSTOS DE LA PATERNIDAD/MATERNIDAD

Accesorios para bebé

Carreola, andadera, silla para el coche, silla para comer, banera, porta bebé,

perfumeria para bebé, juguetes, cuna, ropero, etc.

Ropa y objetos

Pijama, panales, biberones, suéteres, zapatos, baberos, camisetas, calzones,
calcetines, sabanas, sarapes, algoddn, cotonetes, etc.

Servicios médicos

Hospitalizacién por nacimiento, consultas médicas, vacunas, medicamentos, etc.

Alimentacion

Leche en polvo, papillas, jugos, miel, frutas, etc.

Una vez que todos los equipos hayan concluido, el facilitador promovera la discusion de los

Participantes, y se anotaran en hojas de rotafolio los costos que proponen como mas frecuentes.

3. COMPARTIENDO EXPERIENCIAS (20°)

El facilitador indicara que, de manera individual, cada participante respondera en una hoja de

papel, sin nombre, lo siguiente:
1. ¢Les gustaria tener relaciones sexuales? ;por qué?
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2. ¢Siquedaran embarazadas o embarazaran a alguien que sentirian y qué harian?
3. ¢Como se los dirian a sus padres?
4. ¢CoOmo se harian cargo de los gastos que implica un bebé?

Se les daran 10 minutos para que cada uno responda.

Posteriormente, se formaran equipos para que se discutan las mismas preguntas y después

comentardn en grupo, por medio de una lluvia de ideas, lo acordado en cada equipo.
4. PATERNIDAD Y MATERNIDAD (20°)

El facilitador les pide a los participantes que formen dos equipos: uno de hombres y uno de

mujeres, y que se organicen para discutir sobre:

= ;Cuales son las caracteristicas que se deben tener para que un padre y una madre tengan

una crianza adecuada de los hijos e hijas?

Posteriormente, en hojas de rotafolio, anotaran las conclusiones de ambos equipos. A continuacion,
se identificardn semejanzas y diferencias entre lo que piensan los hombres y las mujeres que es

necesario para tener resultados exitosos.
5. REPERCUSIONES DEL EMBARAZO ADOLESCENTE (20°)
El facilitador comentara que:

Con frecuencia alguna de las familias de los jovenes embarazados, deciden apoyar a la nueva
familia, aunque no cuenten con recursos economicos suficientes. Esta situacion representard una
carga afectiva, econdmica y social para esa familia y sera causa de actitudes hostiles hacia la o el

joven ajenos al nacleo original. Sin lugar a duda la familia lo vivira, como causa de la frustracion

de las expectativas puestas en la o el hijo, y se pueden propiciar humillaciones, malos tratos y
violencia. Por lo que los sentimientos de los nuevos padres seran de sufrimiento y degradacion del
destinatario de estas agresiones y, poco después, de la propia pareja y facilmente esta dinamica

ocasiona situaciones de violencia familiar.
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Ademas de que, en el aspecto de salud, y debido a que los 6rganos reproductivos de las mujeres
menores de 15 afios no han alcanzado aun su pleno desarrollo y madurez, el embarazo en esta etapa
implica altos riesgos tanto para la madre como para el bebé, tanto en el proceso de gestacion como
al nacimiento. Existe la posibilidad de que se presenten abortos espontaneos o bien partos

prematuros, con el consecuente riesgo tanto para la madre como para su hijo.

Es frecuente que el trabajo de parto se complique por inmadurez uterina, y sea con tiempos muy
prolongados, lo que puede ocasionar sufrimiento del bebé antes de nacer y dafio neurolédgico, o

alguna consecuencia para la madre.

Los problemas de presion arterial durante el embarazo son frecuentes, situacion de alto riesgo para

la vida de la madre y del bebé.
Después el facilitador les pedira que, en los mismos equipos, discutan las siguientes preguntas:

= :De qué manera deben hablar los padres y las madres con las hijas y los hijos sobre la

sexualidad y el inicio de las relaciones sexuales?
= ;Qué sucede durante el embarazo?

= ;Saben como “funciona un bebé” ?, ;cudles y cada cuando deben atenderse sus

necesidades?
= ;De qué manera el padre puede participar en el cuidado del embarazo?
= ;Cuales son los cuidados que la mujer debe tener durante el embarazo?
Al concluir la discusion en los equipos, ésta se abrird a plenaria.

El grupo tendra que hacer la conclusion sobre los efectos psicologicos, emocionales, fisicos y
sociales, que conlleva el embarazo en edades tempranas, por ello, se recomienda postergar a otras

edades estas practicas.
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TALLER FINAL: LECCIONES APRENDIDAS

Algunas de las maneras de como concientizar a los adolescentes para que esta situacion no sea
frecuente seria informéandoles acerca de como cuidarse y tener relaciones a partir de determinada

edad en donde ya se es responsable.

El motivo principal por los cuales se produce un embarazo en la adolescencia que ellos remarcan
es no solo la falta de informacién sino también las creencias de cada uno. Los factores
socioculturales: la evidencia del cambio de costumbres derivado de una nueva libertad sexual que
se da por igual en los diferentes niveles socioecondémicos. También hacen mencion de la falta o
distorsion de la informacidn: es comun que entre los adolescentes circulen mitos Las experiencias
vividas por los alumnos al tener bajo su cuidado a un bebé fueron enriquecedoras. Cada uno
expreso la dificultad que tuvieron para realizar sus actividades vespertinas, asi como las escolares.
Con esta actividad concientizaron acerca de la responsabilidad, consecuencias y desventajas que
trae consigo un embarazo en la adolescencia, expresaron querer vivir libremente cada etapa de

acuerdo con su desarrollo fisico, psicologico y emocional.

Como parte final expresaron que existen diversos motivos por los cuales se produce un embarazo

no deseado y homogéneamente se obtuvieron los siguientes:
= No solo la falta de informacion sino también por las creencias de cada uno.

Los factores socioculturales: la evidencia del cambio de costumbres derivado de una nueva libertad

sexual que se da por igual en los diferentes niveles socioecondmicos.
= El abuso sexual, y
= Distorsion de la informacion: es comin que entre adolescentes circulen mitos.

Al terminar el taller, las 6 parejas de padres virtuales externan su experiencia al tener bajo su
cuidado a un bebé que demanda de su atencion las 24 horas del dia y la principal desventaja que

encuentran.

Luego deben expresar las conclusiones del ejercicio de cuidar bebés.
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La principal recomendacion o consejo que ellos hacen a sus compafieros.

Expresar un mensaje final a manera de reflexion.

CONCLUSIONES

1.

La educacion sexual integral es fundamental en la prevencion del embarazo adolescente,
ya que provee a los jovenes de informacion precisa y confiable sobre métodos

anticonceptivos, relaciones saludables y responsabilidad sexual.

Las intervenciones basadas en la comunidad, como la implementacion de programas de
educacidn sexual en escuelas y centros comunitarios, son eficaces para reducir las tasas de
embarazo adolescente al promover cambios positivos en las actitudes y comportamientos

de los jovenes.

El apoyo familiar y el acceso a servicios de salud reproductiva, incluyendo la contracepcion
y el asesoramiento, son pilares clave en la prevencion del embarazo adolescente. Es
importante que los adolescentes tengan un entorno de apoyo y se sientan comodos

buscando ayuda cuando sea necesario.

RECOMENDACIONES

1.

Implementar programas educativos integrales: Se recomienda enfocar los esfuerzos en la
implementacién de programas educativos integrales que aborden no solo la informacion
sobre métodos anticonceptivos, sino también las habilidades para la toma de decisiones
autonomas y responsables. Estos programas deben ser inclusivos, adaptados a las
necesidades y contextos de los adolescentes, y contar con la participacion de profesionales

de la salud, educadores y padres de familia.

Promover acceso gratuito y confidencial a métodos anticonceptivos: Es esencial garantizar
que los adolescentes tengan acceso gratuito a una variedad de metodos anticonceptivos
confiables, tales como preservativos, pildoras anticonceptivas y dispositivos intrauterinos.

Ademas, se debe garantizar que estos servicios sean confidenciales y respeten la autonomia
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y privacidad de los adolescentes, para asi reducir el miedo o la vergiienza de buscar ayuda

y asesoramiento.

Fomentar la participacion y el apoyo de la comunidad: Es fundamental involucrar a la
comunidad en la prevencion del embarazo en adolescentes. Esto implica promover una
cultura de apoyo Yy orientacion hacia los jovenes, donde los adultos, educadores, lideres
religiosos y pares brinden informacion precisa, empatica y sin prejuicios sobre la
sexualidad y la prevencion del embarazo. Ademas, se deben establecer redes de apoyo que
ayuden a los adolescentes embarazadas a acceder a servicios de salud y a continuar con su

educacion de manera integral.
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ANEXO 1: MODELO ENCUESTA PADRES DE FAMILIA
PONTIFICA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR SEDE ESMERALDAS
PUCETEC
Encuesta dirigida a los padres de familia de la ciudadela "Ave Fénix" - canton Atacames

Objetivo: Determinar la situacion actual de la problematica del embarazo adolescente en la

Ciudadela Ave Fénix del canton Atacames.

La informacion requerida en el siguiente cuestionario sera utilizada netamente para fines

investigativos y se mantendra en absoluta reserva, por favor, conteste con absoluta sinceridad.

Instrucciones:
e Leer detenidamente las preguntas y conteste.
e Marque con una X su respuesta,

e escoja solo una respuesta en cada pregunta.

1. ¢(Cree usted que existen suficientes programas educativos sobre salud sexual y
reproductiva para los adolescentes en nuestra comunidad?
Si() No()

2. ¢Considera que los embarazos en adolescentes son un problema significativo en nuestra
comunidad?
Si() No ()

3. ¢Esta de acuerdo con la implementacion de programas de educacion sexual en las
escuelas?
Si() No ()

4. ¢Piensa que los padres tienen un papel importante en la educacion sexual de sus hijos
adolescentes?
Si() No()

5. ¢Estd usted informado sobre las opciones anticonceptivas disponibles para los
adolescentes?
Si() No()

6. ¢Cree que los servicios de salud reproductiva y planificacion familiar son accesibles para
los adolescentes en nuestra comunidad?
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Si() No()

¢Considera que la educacion sexual debe abordar temas relacionados con el
consentimiento y la prevencion de abusos sexuales?
Si() No()

¢ Cree que los programas de educacion sexual en la escuela deberian incluir informacion
sobre enfermedades de transmision sexual?
Si() No()

¢Esta de acuerdo con la implementacion de programas de apoyo psicolégico para
adolescentes embarazadas?
Si( ) No()

¢Piensa que los adolescentes deberian recibir educacion sobre como manejar su vida
sexual de manera responsable?
Si() No()

¢, Cree que el acceso a métodos anticonceptivos deberia ser gratuito para los adolescentes?
Si( ) No()

¢ Considera que el embarazo en la adolescencia puede afectar el desarrollo educativo y
profesional de los adolescentes?
Si() No()

¢Piensa que es responsabilidad del gobierno promover la educacion sexual en nuestra
comunidad?
Si() No()

¢ Cree que se deberian implementar campafias de concientizacién sobre el embarazo en
adolescentes?
Si() No()

¢, Cree que se deberian ofrecer programas de educacion sexual para padres de familia en
nuestra comunidad?
Si() No ()

¢ Considera que se deberian realizar actividades extracurriculares que promuevan la
educacion sexual y la prevencion del embarazo en la adolescencia?
Si() No ()

Gracias por su colaboracion
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ANEXO 2: GRUPO FOCAL
PONTIFICA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR SEDE ESMERALDAS
PUCETEC

Importante: Prevencion de embarazos en la adolescencia en la ciudadela Ave Fénix del

canton Atacames

Los datos llenados se usaran para la elaboracion del trabajo de integracion curricular previo a la
obtencion del titulo de Técnico Superior en enfermeria. La informacion recogida es de uso

académico e investigativo, se considera de estricta confidencialidad.

Objetivo: Proporcionar una vision general del conocimiento de los adolescentes sobre el embarazo

en adolescentes.

1. ;Qué opinas sobre el tema del embarazo en adolescentes?

2. (Crees que existe suficiente educacion sexual para prevenir el embarazo en los
adolescentes?

3. {Qué factores crees que contribuyen al incremento del embarazo en adolescentes?
4. ;Qué medidas crees que se deben tomar para prevenir el embarazo en los adolescentes?
5. ¢Has recibido educacion sexual en la escuela? ;Crees que ha sido suficiente?

6. (Cual crees que es la principal contribucion de los medios de comunicacion al embarazo
en adolescentes?

7. :Qué papel crees que juega la influencia de los amigos en las decisiones sobre sexo seguro?

8. (Cuales son los principales obstaculos que enfrentan los adolescentes para acceder a
métodos anticonceptivos?

9. ;Como crees que se pueden mejorar los servicios de salud sexual para los adolescentes?

10. ;Qué consejos darias a otros adolescentes para evitar un embarazo no deseado?
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