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El proyecto “Yo participo por mi futuro...por una adolescencia responsable”

es el ejemplo de trabajar coordinadamente con objetivos claros; sumando la

experiencia y los recursos técnicos del Consejo Cantonal de Proteccion Integral

de Derechos de Guayaquil, Mision Alianza Noruega Ecuador, Plan Internacional y
Aldeas Infantiles SOS como organizaciones aliadas.

Establecer las politicas publicas locales para reducir la tasa de embarazos en

adolescentes en Guayaquil debe ser una de las prioridades de cada una de las

instituciones que conformamos la estructura local de proteccion de derechos;

pues, ademds de lo que conlleva “ninos criando a ofros ninos” es conocido que

detrds de un embarazo adolescente podria existir desde vulneracion de derechos
hasta una problematica de abuso sexual.

iEl trabajo apenas inicial
El Consejo Cantonal de Proteccion Integral de Derechos de Guayaquil a través de

la informacion levantada en diferentes instituciones educativas de nuestra ciudad

y que contd con la participacion de los propios adolescentes, busca generar

la pertinente articulacion con los ministerios responsables de la prevencion de

embarazo en adolescentes para esperar delinear propuestas mds concretas que
permitan ejecutar un modelo de gestion local.

La tarea serd ardua, pero queremos agradecer a cada una de las entidades
e institfuciones que brindan su apertura y contingente para seguir perflando a
GUAYAQUIL como...CIUDAD DE DERECHOS.




Infroduccion

El fendbmeno del embarazo adolescente ha sido objeto de multiples estudios a fravés de
diversas disciplinas, y en la actualidad se identifican algunas determinantes para explicar
su existencia, entre ellas se pueden citar:

« Situaciones de vulnerabilidad social y econdmica.

 Falta de garantia del derecho a la educacion.

* Falta de oportunidades laborales.

e Barreras a las que se enfrentan adolescentes y j6venes cuando quieren
acceder a servicios de salud sexual y reproductiva; especificamente de
anticoncepcion moderna.

Segun el estudio "Vivencias y relatos sobre el embarazo en adolescentes” (Plan
Internacional & UNICEF, 2014), a pesar de la cantfidad y diversidad de politicas publicas
vigentes en el pais, aun existe una gran brecha en su implementacion, asociada a la
escasa valoracion de los adolescentes en la sociedad, los tabus, la idealizacion de la
maternidad y el no reconocimiento real de los adolescentes como sujetos de derechos.

Esto demanda que los ADOLESCENTES sean incluidos a través de una PARTICIPACION
ACTIVA y EFECTIVA en el diseno e implementacion de las normas, politicas y mecanismaos
de proteccion social de responsabilidad del Estado. Se menciona ademds que, frente
a contextos y situaciones complejas y multidimensionales, el abordaje de las politicas
publicas no ha sido integral, sino fragmentado y sin continuidad; limitdndose a una vision
sectorial desde salud, educacion, y en algunos casos, trabajo.

Desde esta perspectiva, resulta necesario preguntarse qué piensan las mujeres y hombres
adolescentes sobre el embarazo a temprana edad, como afecta a sus vidas y cudles
serian las posibles alternativas que proponen para frabajar en su prevencion.

En este marco, el Consejo Cantonal de Proteccion Integral de Derechos de Guayaquil
desde el ano 2018 desarrolla el Proyecto de Politica PUblica “Yo participo por mi futuro,
por una adolescencia responsable” que fiene como objetivo promover la participacion
activa de los adolescentes para la incidencia en politicas publicas relacionadas a la
prevencion del embarazo en adolescentes.

En el presente informe se describird la FASE DEL DIAGNOSTICO conlos resultados y hallazgos
analizados en los diferentes espacios participativos con los adolescentes, donde ademds
se identificaron actores sociales que permitirdn continuar con las siguientes fases, hasta
derivar con la observancia de la politica publica.




Proyecto de Politica Publica
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Antecedentes

“Ecuador se encuentra entre los 5 paises del mundo donde se registran las tasas mds altas
de embarazo en adolescentes”

En Ecuador el porcentaje de embarazo adolescente es significativo y es uno de los
mayores riesgos No solo para las adolescentes mujeres sino también para los adolescentes
hombres, ya que provoca desercion escolar e incumplimiento de los proyectos de vida y
metas. (Observatorio Social del Ecuador-OSE,2016)

Entre las cifras mds relevantes de esta realidad a nivel nacional podemos encontrar las
siguientes:

1. El 2% de ninas entre 10y 14 anos, y el 12% de adolescentes mujeres
entre 15y 17 anos ha tenido por lo menos un embarazo (ENAI 2016).

2. EI 50% de las causas de egresos hospitalarios en adolescentes de entre
10 y 17 anos se relacionan con el embarazo, parto y puerperio. (INEC
2019)

3.Los problemas de embarazorepresentan el 12% de las causas de muerte;
mientras que el embarazo y el parto el 1,4% en mujeres adolescentes
(SISE, 2011, citando al INEC - Causas de Muerte en Mujeres 2011).

4.Segunla Encuesta Nacional de Salud y Nutricion —ENSANUT (2017), 6.487
adolescentes abandonaron sus estudios por un embarazo prematuro.

5. El embarazo en adolescentes es la cuarta razén por la que las
adolescentes abandonan los estudios.




En lo local:

1. En Guayas el 3,33% de las embarazadas son adolescentes de entre 12
a 17 anos (INEC, 2010).

2. En Guayaquil, el 48,66% de egresos hospitalarios en adolescentes de
entre 10 y 17 anos se relacionan con el embarazo, parto o puerperio
(INEC, 2013).

Para el abordaje de esta problemdtica, en el pais se implementa la Politica Intersectorial
de Prevencion del Embarazo en Ninas y Adolescentes (Ecuador 2018-2025) que
busca:

“Contribuir a que los adolescentes accedan de manera
universal a informacion, educacion integral de Ila
sexualidadyserviciosde saludsexualy saludreproductiva,
para la toma de decisiones libres, responsables y
saludables sobre su sexualidad y reproduccion, a
fraves del ejercicio pleno de los derechos sexuales
y derechos reproductivos para una vida libre de
violencia.” Para lograr dicho objetivo estrategico

se pretende: “Fortalecer el desarrollo integral
INDIVIDUAL de los adolescentes”.

La politica intersectorial plantea como
lineas de accidn “la generacion de
estrategias sectoriales e intersectoriales

que contribuyan al desarrollo positivo de los
adolescentes, y que potencien sus proyectos

de vida” identificando a los Ministerios de Salud,
Educacion y de Inclusion Econdmica y Social como
sectores responsables de su cumplimiento.

Considerando  estos antecedentes, es preciso
promover la participacion activa de los adolescentes
no solo en el conocimiento y reconocimiento

del embarazo adolescente como un hecho

social que les afecta, sino también que

sean ellos los encargados de proponer

posibles alternativas para trabajar en

prevencion.



Proceso del Proyecto

Con el Proyecto de Politica PUblica “Yo participo por mi futuro...por una adolescencia
responsable”, el Consejo Cantonal de Protecciéon Integral de Derechos de Guayaquil
implementa un modelo local para la formulacion, transversalizacion, seguimiento,
observancia y evaluacion; asi como la observancia de la politica publica.

1. Diagnédstico.- Permite conocer la problemdtica social desde la
percepcion de los adolescentes, e identificar alternativas de prevencion
para incidir en politicas publicas a nivel local, construidas en base a su
participacion activa.

2. Presentacion de resultados.- Consiste en la socializacién de los
resultados sobre la percepcion y realidad del embarazo en adolescentes
desde la 6ptica de este grupo etario, principalmente de aquellos que
desarrollan su vida en los sectores mds vulnerables del cantén Guayaquil.

3. Informe de observancia.- A través de una Comision Técnica se
analizard la implementacion de la politica publica nacional en el cantdn
Guayaquil, y se identificardn nudos criticos y estrategias para un abordaje
integral de la problemdtica desde la PREVENCION, teniendo como insumo
principal la opinidn de los fitulares de derechos, asi como el criterio de los
diferentes actores sociales responsables de la politica publica.

4. Presentaciondelinforme.- Eslaentregassistematizada de losresultados
y hallazgos de todo el proceso segun las sugerencias identificadas
para cada actor responsable de la politica publica de prevencién de
embarazo en adolescentes.




Fase del Diagnéstico

Para este estudio y proceso de levantamiento de informacion, el Consejo Cantonal de
Proteccion Integral de Derechos de Guayaquil (CCPID-G) desarrollo:

a) Grupos focales
b) Jornada de talleres “Mi Proyecto de Vida”
c) Aplicacion de dos fichas de recoleccion de informacion:

* FICHA 1: “Tu opinidn nos importa”
(Opinidn, consecuencias y posibles soluciones)

* FICHA 2: “Mi proyecto de vida”

(Personas importantes en la vida del adolescente, aspiraciones,
metas y/o suenos a corto y mediano plazo, acciones para
alcanzar sus suenos y limitaciones para el cumplimiento de sus
proyectos de vida)

Este proceso de diagndstico se lo realizd mediante la articulacion en territorio con
Organizaciones de la Sociedad Civil como: Mision Alianza, Plan Internacional y Aldeas

Infantiles SOS; asi mismo, se contd con la participacion del grupo de profesionales
“Sonadores en accion”.

Metodologia
* Muestra no probabilistica.

* Investigacion mixta: cuantitativa y cualitativa.

Unidad de Andlisis
*1.846 estudiantes de 12 a 17 anos de edad pertenecientes a
12 unidades educativas.

1. Muestra que selecciona casos o unidades por uno o varios propdsitos. No pretende que los casos sean estadisticamente representativos de la
poblaciéon



Cobertura Geogrdfica
Unidades educativas de los sectores identificados con mayor porcentaje

de vulneracién de derechos a ninos, ninas y adolescentes.

(Fuente: Junta Cantonal de Proteccion Integral de Derechos de Guayaquil)

e d.e, Unidad Educativa Sectores
Educacion

U.E. Fiscal Carlos Estarellas

Fiscal Aailés Guasmo 1
. U.E. Particular Sergio Nunez .
Particular Santamaria Isla Trinitaria 2
i | U.E. Fiscal Aurora Estrada de A . 5
isca Rerlien cacias
. U.E. Fiscal Otto Arosemena .
Fiscal Gémez El Cisne 4
Particular U.E. Particular Gregoriano Garzota 5
i | U.E. Fiscal Camilo Ponce P . 6
isca Enriquez rosperina
Particul U.E. Particular Sabiduria de Francisco 6
arficuiar Dios J4dcome
i | U.E. Fiscal Dr. Manuel Bastion .
ISca Coérdova Galarza Popular
Particul U.E. Particular Sagrada Nueva 3
aricuiar Familia de Nazareth Prosperina
. U.E. Fiscal Juan Javier .
Fiscal Espinoza Sergio Toral 8
i | U.E. Fiscal Bernardita Correa serqio Toral 8
isca Delgado ergio Tora
) Colegio Luis Chiriboga )
Particular Posorja 10

Manrique




Instrumentos de investigacion

*Grupos Focales

Se abordaron temas relacionados con: embarazo adolescente, salud sexual y
reproductiva; y causas e implicaciones del embarazo en la adolescencia. Estos temas
cenftrales fueron considerados para el planteamiento de las preguntas generadoras
que permitieron indagar y promover una plenaria/didlogo con los participantes,

divididos en:

* 41 adolescentes de 12 a 17 anos de edad, el 30% hombres y 37% mujeres. Este
grupo representaba a 8 de las 12 unidades educativas inscritas en el proceso.

* 13 adultos de los cuales el 85% eran mujeres y el 15% hombres. Los roles de

estos representantes eran: docentes (4), psicologos (7), rectora (1) y madre de

familia (1).

Las preguntas generadoras a los estudiantes fueron:

;. Qué piensan sobre
el embarazo adolescente?
(Implicaciones psicologicas y emocionales)

- 5Qué han escuchado sobre el embarazo
adolescente?

- 5Qué opinan sus familias (padres), profesores y
amigos sobre esta problemdtica?

-;Donde les han hablado sobre este tema?

- 5Como son las relaciones de pareja en los
adolescentes?

- sComo inicia la sexualidad un adolescente?

- 3A qué edad los adolescentes comienzan a tener
relaciones sexuales?

- 5Con quién o quienes hablan sobre este tema?

- En el entorno social, stienen apertura para hablar?
- Si/No spor qué?e




¢Creen que el embarazo en adolescente
trae consecuencias?
(Si/No) ¢ Por qué?

- sConocen de los métodos anticonceptivos? - Si/No
sPor quéz, sCon quiénes?, 3Qué tipo de métodos?

- 5Qué creen que es mds riesgoso: un embarazo o
contagiarse de una enfermedad/infeccion?

- sHan tenido informacién sobre anticoncepcion? -
scudndo?, zquién les platicé? 3Donde?

- sPueden conseguir los anticonceptivos con
facilidad? (Indagar sobre vinculacion con instancias
de salud)

- sExiste algun o algunos culpables para que se dé el
embarazo en adolescentes?

- sHan escuchado de un caso cercano?¢

. Qué proponen para evitar el
embarazo en la adolescencia?

- sHay espacios en los que pueden
expresarse o participar en sus
comunidades?

- sLes gusta que su opinidn sea parte de
las decisiones que se foman?, 3por quée?

*Jornada de Talleres “Mi Proyecto de Vida”

y recoleccion de informacion

En cada unidad educativa se desarrolld un taller sobre
proyectos de vida, donde ademds se implementd una ficha de recoleccion de
informacién con estudiantes desde Octavo de Educacion General Basica hasta Tercero
de Bachillerato, segun la siguiente agenda:

1. Aplicacion de ficha “Tu opinidn nos importa”
Tiempo estimado: 15 minutos

2. Taller sobre proyecto de vida (dindmicas y reflexiones)
Tiempo estimado: 45 minutos

3. Aplicacion de ficha “Mi Proyecto de Vida”
Tiempo estimado: 20 minutos
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Unidad Educativa:

Edad:

Curso:

Hombre Mujer

¢Qué piensas sobre el embarazo adolescente?

¢Crees que el embarazo en adolescente trae consecuencias? (Si/No) ¢Por qué?

¢Qué propones para evitar el embarazo en la adolescencia?
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MI PROYECTO DE VIDA

Unidad Educativa:

Edad Curso

Hombre [_] Mujer []

» Personas mas importantes en mi vida » Cosas de mayor importancia en mi vida

CREANDO MI FUTURO

¢Qué te gustaria hacer o lograr en 1 afio? ¢Qué te gustaria hacer o lograr en 5 afios?

A nivel personal A nivel personal
A nivel familiar A nivel familiar
A nivel laboral y/o educativo A nivel laboral y/o educativo

¢Qué estas haciendo para lograrlo?

¢Qué te limitaria para que desarrolles tu proyecto de vida?

Alcaichs de Guayoosdd JF  mision alianza o s sibes en Ecandor en Accitn




Resultados

Los resultados serdn descritos de manera general combinando los hallazgos en los
grupos focales en relacién a la informacion codificada de las fichas de recoleccion de
informacion.

Cobertura por unidad educativa

Se tenia previsto aplicar 150 fichas por cada unidad educativa con estudiantes
de entre 12 a 17 anos de edad que cursen desde Octavo hasta Tercero de
Bachillerato; sin embargo, debido a la capacidad operativa de cada una
de las instituciones, esta cifra varid congregando el mayor porcentaje de
estudiantes adolescentes enlas Unidades Educativas: Sergio NUnez Santamaria
(Isla Trinitaria) y Aurora Estrada de Ramirez (Acacias); y en menor porcentaje
en las Unidades Educativas Particular Gregoriano (Garzota) y Sabiduria de
Dios (Francisco Jacome). Considerando el drea geogrdfica, del sur y norte
respectivamente.

Grdfico 1: Cobertura por Unidad Educativa

U.E. Particular Gregoriano

U.E. Particular Sergio NUiez Santamaria 10,02%

U.E. Particular Sagrada Familia de Nazareth

U.E. Particular Sabiduria de Dios 7.15%

U.E. Fiscal Otto Arosemena Gémez

U.E. Fiscal Juan Javier Espinoza 9.21%

U.E. Fiscal Dr. Manuel Cérdova Galarza

U.E. Fiscal Carlos Estarellas Avilés 9.48%

U.E. Fiscal Camilo Ponce Enriquez

U.E. Fiscal Bernardita Correa Delgado 8,13%

U.E. Fiscal Aurora Estrada de Ramirez

Colegio Luis Chiriboga Manrique 8,13%

Fuente: Ficha de recoleccidén de informacién — Octubre 2018
Elaboracion: Unidad de Gestidn Técnica - 2019




Edad-Sexo
Desde la generalidad de los resultados del levantamiento de informacion
se encontré que existe exactamente la misma distribucion de poblacion
masculina y femenina, encontrdndose 4 casos que no describen su sexo.

Se halld dentro del universo de encuestados mds adolescentes mujeres
(12,13%) y hombres (12,47%) de 15 anos; seguido de mujeres (11,58%) vy
hombres (11,14%) de 16 anos en comparacion con el resto de edades. A
pesar, de que los estudiantes tenian entre 12 a 17 anos de edad, un minimo
porcentaje de adolescentes tenian edades fuera del rango senalado.

Grdfico 2: Edad - Sexo

l Masculino M Femenino

20 FO0,11%

19 MO0,72% F0,28%

18 M249% F1,27%

17 M537% F521%

16 M11,14% F11,58%

15 M12,47% F12,13%

14 M 10,80% F 10,03%

13 M 5,04% F7,20%

12 M1,83% F216%

10 M0,06% FO0,11%

Fuente: Ficha de recoleccién de informacién — Octubre 2018
Elaboracién: Unidad de Gestién Técnica - 2019




Nivel - Curso
Cuando se menciona el término nivel educativo se hace referencia alos cursos
que comprenden:

, Estudiantes que tienen
Educacion Octavo, Noveno y SR 12 @ ]q4 afos de

Basica Superior Decimo el

Estudiantes que tienen
Primero aTercerode  enfre 15 a 17 afos de
Bachillerato edad, sin perjuicio de
otfras edades.2

Bachillerato

De acuerdo a esta distribucion, existe un 15,81% de adolescentes que tienen
15 anos y estan cursando Primero de Bachillerato, mientras que el 13,54% de
adolescentes de 16 anos estdn cursando Segundo de Bachillerato. El 34,53%
de estudiantes no estd en el ano que corresponde, lo que puede implicar
sifuaciones como pérdida de ano, inscripciones tardias o que salieron del
sistema educativo por algunos anos y posteriormente retornaron.

Grdfico 3: Nivel Curso

H12E13M14015M16 017 18119

1125% 5 %89
Décimo de EBS 5.44% 0,06%
0,96% 0.68%
1,19% 0.11% 011%

Octavo de EBS

0.68%

1,64%
Tercer Bachillerato
0.51%
1,64%
/a
Segundo Bachillerato 2.66% 13,54% lo,34%
/
Primer Bachillerato . 15,81% 7.42% Lo 15%
’ (o}

Fuente: Ficha de recoleccién de informacién — Octubre 2018
Elaboracién: Unidad de Gestién Técnica - 2019

0,45%

2. Reglamento General a la Ley Orgdnica de Educacién Intercultural segin Decreto Ejecutivo 1241, Registro Oficial Suplemento 754 de 26-jul-2012, Ultima
modificacién: 04-may-2018
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Desde un andlisis cualitativo se categorizé las dos primeras opiniones brindadas por
cada adolescente. En un primer muestreo se notdé que existe un gran porcentaje de
adolescentes que contestaron en primera instancia que el embarazo en adolescente era
algo que “estd mal” o “estd bien” o sus similitudes, y en otros casos su primera opinidon se
relacionaba a cualquier tema por lo que fue categorizado como “Otras opiniones”. Las
segundas opiniones halladas dentro de la misma pregunta fueron codificadas en temas
de educacion, relaciones familiares, entre otras.

Desde una mirada global, los adolescentes identificaron que el embarazo se da justo en
esa etapa de transicion de la ninez a la adolescencia, en donde tener un bebe estd mal;
de hecho, seria un error por las complicaciones y responsabilidades que trae, ya que el
adolescente no cuenta con los recursos ni las herramientas para afrontarlo. Otro grupo
considerd que pueden asumir el embarazo, al ser una decision personal que los llevard a
una nueva etapa de vida y les ensenard a ser responsables.

Grdfico 4: Primera opinion sobre embarazo en adolescentes

M Esta bien
H Estd mal

[ Ofras opiniones

Fuente: Ficha de recoleccién de informacién — Octubre 2018
Elaboracién: Unidad de Gestién Técnica - 2019

Tabla 1: Opinién sobre embarazo en adolescentes

Educacion 7.18%
Relacién Familiares 49,64%
Entorno del Adolescente 1.67%
Vivencias del Adolescente 27.,99%
Opiniones Diversas 2,62%
Respuestas Cortas 1,50%
Prejuicio Sociall 0.78%
Economia 0,28%

Emociones y Sentimientos 0,78%
Salud y Prevencién 7.18%
Religion 0,39%




El49,64% de adolescentes estiman que un embarazo a edad temprana provoca conflictos
familiares, afecta las relaciones con sus progenitores o responsables adultos provocando
abandono, ausencia de apoyo, falta de comunicacién, entre ofras dificultades que
convierten el entorno familiar del adolescente y por ende del bebé en un entorno
vulnerable. En otro porcentaje considerable (27,99%) indica que un embarazo distorsiona
sus propositos de vida, les suprime libertad obligdndolos a convertirse en adultos, debido
a las responsabilidades y dificultades que ello implica.

En este punto cabe anotar lo que sehala la Politica Intersectorial de Prevencién del
Embarazo en Ninas y Adolescentes (Ecuador 2018-2025):

1. Garantizar el acceso y permanencia de los y las adolescentes en el dmbito
educativo.

2. Desarrollar entornos favorables en la familia para la prevencion del embarazo
en ninas y adolescentes.

3. Fortalecer el desarrollo integral individual de los y las adolescentes.

A decir de los adolescentes, las relaciones familiares y vivencias es lo mds importante que
perderian si tienen que enfrentarse a un embarazo a temprana edad. Educacién, salud
y prevencion se ubica en un segundo plano, pero no necesariamente implica que es
menos importante en su escala de preocupaciones.

Para efectos de visualizar las opiniones con mayor porcentaje segin edad, sexo y unidad
educativa de los adolescentes respectivamente, se graficardn las 4 opiniones de mayor
porcentgje.

Grdfico 5: Opinion sobre embarazo en adolescentes segun edad
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Educacion Relaciones Familiares Vivencias del Adolescente Salud y Prevencion
Fuente: Ficha de recoleccion de informacién — Octubre 2018

Elaboracién: Unidad de Gestidon Técnica - 2019




Grdfico 6: Opinion sobre embarazo en adolescentes segin sexo

l Masculino [l Femenino
28,10%
25,86%
16,54%
13.87%

4,42% 4,78%
- - - -
Educacion Relaciones Familiares Vivencias del Salud y Prevencién

Adolescente
Fuente: Ficha de recoleccion de informacién — Octubre 2018

Elaboracién: Unidad de Gestién Técnica - 2019

Grdfico 7: Opinidn sobre embarazo en adolescentes segin sexo

M Educaciéon M Relaciones Familiares M Vivencias del Adolescente [Tl Salud y Prevencién

0,60%
U.E. Fiscal Dr. Manuel Cérdova Galarza
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El inicio de las relaciones sexuales a temprana edad les causa miedo y “pavor” por las
consecuencias y problemas en la salud al no estar apto el cuerpo para un embarazo
-refiiéndose a los abortos espontdneos-, o simplemente por la decision u obligacién
de su entorno para no tenerlo, acudiendo a clinicas clandestinas. Esta accién trae
problemas entre padres e hijos, causando conflictos que llegan a mermar las relaciones
familiares, incluso provocando separaciones. Ante esto, los adolescentes consideran que
la responsabilidad del embarazo cae tanto en ellos como en sus padres, porque no les
otorgaron lainformacion necesaria oportunamente para evitarun embarazo; sin embargo,
también mencionan que en su mayoria los adolescentes toman estas decisiones de riesgo
basdndose en las emociones, prefiriendo hacer caso omiso a las recomendaciones de
sus padres o docentes porque “ya estdn grandes y pueden tomar sus propias decisiones”.

Las relaciones sexuales inician en algunos casos desde los 12 anos, otros también indican
que las sensaciones de “ganas” han llegado a sentirla a partir de los 14 anos. La edad
promedio senalada por los adolescentes en este proceso no dista mucho de los hallados
en ofros procesos investigativos; por ejemplo, segun informacién del proyecto Zona
Libre de Embarazo en Adolescentes de Plan Internacional, la edad media de iniciacion
sexual es la misma para hombres como para mujeres (15 anos); 2 existiendo una mayor
normalizacién con respecto a que los hombres tengan una vida sexual activa, mientras
que las mujeres viven mds restricciones y prejuicios; asi mismo, se puede enconfrar que
los hombres son en mayoria quienes se muestran con una vida sexual activa, pero son
quienes menos conocen del acceso a servicios de salud sexual y reproductiva.

No obstante, en el caso de darse un embarazo, los adolescentes opinan que tanto para
los hombres como para las mujeres el hecho de no cumplir sus metas podria generar
sentimientos de rechazo, remordimiento y resentimiento en contra de su hijo o hija,
haciéndolos culpables de las decisiones que tomaron cuando eran adolescentes.

El 96,8% de las respuestas indican que el embarazo adolescente Sl trae consigo
consecuencias, entre ellas, lasmdsdestacadas porcentualmente soneducacion, vivencias
y salud, las cuales representan el 69,99% sobre la totalidad de los datos levantados.

3. El Proyecto Zona Libre de embarazo en adolescentes ensena a prevenir el embarazo y a cambiar normas sociales y discriminatorias. Atiende una
poblacion de 9 a 18 aios. Este proyecto aborda dos de las problemdticas mds complejas y graves a las que se enfrentan niflas y adolescentes en Ecuador;
el embarazo adolescente y la violencia sexual, a través del liderazgo de las adolescentes mujeres y el cambio de normas sociales discriminatorias,
proyecto implementado por Plan Internacional.



Tabla 2: Consecuencias del embarazo en adolescente

Educacién 31,31%
Relaciones familiares 8,40%
Enforno 0,60%
Vivencias 22,21%
Opiniones diversas 1,08%
Respuestas cortas 2,65%

Prejuicio Social 0,27%
Economia 7.58%
Emociones y sentimientos 0,60%
Salud y Prevencién 16,47%
Estd bien/mall 0,60%
Proyecto de Vida 5,63%

El 31,31% senala que las actividades estudiantiles y la desercidon escolar son la primera
consecuencia delembarazo adolescente, seguido porun 22,21% respecto a sus vivencias,
y el 16,47% asocia un embarazo en edad temprana con afectaciones en su salud.

Para comprender lo senalado en lineas anteriores, las vivencias de los adolescentes
se relacionan con aquellas prdcticas y responsabilidades que ellos desconocen coémo
asumirlas en el caso de la crianza y el tfrabajo, debido a que un embarazo los lleva a
perder una parte importante de sus vidas para pasar pronto a ser adultos.

Asimismo, existe un porcentaje de respuestas en donde consideran que el tener un hijo es
una bendicioén, y siles llegase a pasar deben seguir adelante.

Grdfico 8: Consecuencias sobre embarazo en adolescentes segin sexo
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Realizando un desglose de las consecuencias sobre el embarazo en adolescentes segun
el sexo del encuestado, se puede analizar que existe mds preocupacion (leve diferencia)
en los dmbitos de educacion, vivencias, salud y prevencion en las mujeres. Dentro de las
respuestas se pudieron identificar que las mujeres asocian el embarazo con abandonar sus
estudios y sus suenos, ya que consideran que la educacion es el primer paso que deben
dar para alcanzar sus metas. Este andilisis se da desde la mirada de los adolescentes que
identificaron la educacion como prioritaria; sin embargo, también existieron casos en
donde la educacion es vista como una obligatoriedad, impuesta por los padres o algo
que simplemente deben cumplir.

Respecto a los pardmetros de salud (ETS y embarazo), la vision de riesgo que tienen
los adolescentes es imperceptible; dicha palabra no la asocian a sus actos. Entre las
enfermedades de transmisiéon sexual y el embarazo a temprana edad indicaron que
ambas son situaciones malas e importantes; pero entre las dos opciones consideran que
la enfermedad es peor, ya que el embarazo dura ? meses, mientras que una enfermedad
no se sabe el tiempo de duraciéon. La enfermedad mds asociada con el sexo por los
adolescentes es el VIH, también conocen la existencia de otras enfermedades y sus
consecuencias pero dichas enfermedades las notan “menos graves”. *

Hoy en dia el embarazo en mujeres adolescentes es algo que se ve recurrentemente
en el barrio donde viven, en los colegios, e incluso en su misma familia. En las unidades
educativas se han llegado a dar hasta 20 casos de adolescentes embarazadas en un
solo periodo lectivo.

En ofros contextos, se identificaron en los adolescentes hombres frases como: “ser hombre
es ser macho, poner de frente sus problemas y no darle la espalda, ser la cabeza del
hogar, darle de comer a la mujer, ser responsables y respetuoso”; y en el caso de las
adolescentes mujeres habia expresiones como: “ser mujer desde la mirada de los padres
es hacer las cosas domésticas, tener valores, respetar a los hombres, ser luchadora e
infeligente”. Lo que se puede evidenciar que se refuerzan los niveles de sexismo en 1os
roles. s

Para los padres las mujeres se diferencian de los hombres por las cosas que logran hacer.
Asi mismo, en este segmento indicaron que: “En la actualidad ser mujer es dejar de ser
una nina, es madurar y dejar las inquietudes propias de la ninez”.

4. Proyecto Zona Libre de Embarazo en Adolescentes (Plan Internacional)
5. Proyecto Zona Libre de Embarazo en Adolescentes (Plan Internacional)



Grdfico 9: Consecuencias sobre embarazo en adolescentes segin
uvnidad educativa y sector
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Por su parte, los adolescentes encuestados mencionaron que sus padres en algunos casos
los aconsejan vy les dicen cosas puntuales como: cuidado no es el momento para tener
relaciones sexuales, no es la edad adecuada, no metas la pata, estudia primero, cumple
tus metas, elabora tu plan de vida para luego ver tu futuro, analiza primero a la persona
con la que decidas estar, no te relaciones con cualquier chica de la calle, entre otras; y
en el caso de que eso suceda les dicen: “te vas a trabajar”, “te boto de la casa, mientras

vivas aqui se hacen las cosas como yo digo”.




embarazadgqs g temprang edad”

Mujer adolescente de 14 afos
U.E. Luis Chirbogq Manrigque

(Parroquig Posorja)
Primero de Bcchi”ero’ro



En el grupo focal los adolescentes indicaron que la comunicacion y la orientacion de los
padres debe ser prioritaria, por ende, ellos (padres) deben ser incluidos en las estrategias
que se generen para abordar las diferentes problemdticas que enla actualidad enfrentan
los adolescentes.

Las acciones propuestas son:
- Campanas en varios temas relacionados a la problemdatica
- Charlas en varios temas relacionados a la problemdtica
- Prevencién (uso de preservativos)
- Guia y vigilancia de parte de los padres
- Comunicacion y orientacion (de padres y docentes)
- Abstinencia
- Decision personal
- Propuestas varias (generar espacios en donde se desarrollen
actividades que les permitan a los adolescentes mantenerse motivados).

En los encuestados se obtuvieron los siguientes datos:

Tabla 3: Propuestas

Campanas 7,.20%
Charlas 12,89%
Prevencién (métodos) 56,50%

Guia y vigilancia de los padres 4,77%
Comunicacioén y orientacion 5,36%
Decisién personal 3,03%

El 56,50% de los adolescentes indicaron que la prevencion y el cuidado por medio de
métodos anticonceptivos es la mejor alternativa que hoy en dia tienen tanto hombres
como mujeres adolescentes para prevenir embarazos a temprana edad. Hay que tener
presente que los métodos anticonceptivos no son desconocidos conociendo la existencia
de al menos mds de una opcion. ¢

6. Proyecto Zona Libre de Embarazo en Adolescentes (Plan Internacional)



Un 20,10% indicaron que las charlas y campanas no solo deben ser dirigidas a los
adolescentes sino también a sus padres, ya que son ellos los que necesitan conocer de
estos temas para poder entablar una mejor comunicacién en casa y que no sea un tabu.
Asi mismo, senalaron que es importante que los docentes y profesores sepan manejar
estos temas con la comunidad educativa, donde se considere el enfoque de género, sin
tintes bioldgicos o moralistas. 7

Estas situaciones que viven los adolescentes son abordadas en primera instancia
con amigos; sin embargo, existen casos esporddicos en donde pueden sostener
conversaciones con sus padres al tener suficiente confianza para realizar las preguntas
que estimen necesarias.

La falta de orientacion y las limitadas instancias de didlogo guiadas por profesionales

hacen que se vuelva casi que inalcanzable el disipar aquellas dudas que tienen. Es posible
que esto influya a que esta problemdtica trascienda.

Grdfico 10: Propuestas segin unidad educativa y sector
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Relaciones importantes en la adolescencia
El instrumento considerado para el levantamiento de esta parte de la
investigacion fue la Ficha 2 denominada “Mi proyecto de vida”. En ella se
encuentran preguntas relacionadas alas personas y cosas mdas importantes en
la vida del adolescente, los planes a mediano y largo plazo a nivel personal,
familiar, laboral y/o educativo, qué estdn haciendo para lograrlo, y cudles son
las limitaciones que le impedirian llevar a cabo sus proyectos de vida.

El 38,31% de los adolescentes consideran su familia (familia ampliada) como
las personas mds importantes en su vida, seguido de los padres con un 26,04%
y los amigos con un 16,49%. Dentro de estas categorias, ingreso el “yo” como
primera persona, y llama la atencién el bajo porcentaje referido (4,66%),
donde incluso es importante resaltar que en el grupo focal se detectaron
ciertas respuestas en la que los adolescentes se minimizaban, es decir, que no
se ven a si mismos como una prioridad.

Grdfico 11: Personas mds importantes en su vida
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Se pudieron notar respuestas que no refieren solo a personas sino a situaciones, apegos o
adquisiciones de los adolescentes, como la religion y la pareja.

En el caso de la pregunta donde se consultd sobre cudles son las cosas de mayor
importancia para los adolescentes; identificaron en un 36% el estudio, seguido de la
familia con un 16%, y el cumplir con los suenos y metas un 9,4%.

Si bien es cierto estas opciones no podrian o deberian ser consideradas como cosas,
por la concepcién propia de cada palabra; sin embargo, para efecto de andilisis serdn
fratados como personas, cosas y actividades de mayor importancia para el adolescente,
permitiendo asi resaltar que para el adolescente su familia desde cualquier pregunta
siempre serd considerada dentro de los mayores valores porcentuales. En este andilisis las
obligaciones, la alimentacion, la musica, las relaciones sociales, la vestimenta, los valores,
la vida, y los objetos son de menor importancia.

Grdfico 12: Cosas mds importantes en su vida
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Proyectos de vida de los adolescentes
En esta parte de la recoleccidon de informacion se levantaron las aspiraciones
de los adolescentes a mediano y largo plazo. Para este andlisis se considerd la
dindmica “El restaurante de los deseos” ¢ que se aplicd en el grupo focal para
conocer sus aspiraciones en dos procesos diferentes.

GRUPO FOCAL

*El 26,9% de adolescentes identificaron la “educacién” como una
de las principales metas que se proponen alcanzar, desean terminar
sus estudios y continuar con la universidad para iniciar una carrera
que les permita ser profesionales y acceder a un buen trabagjo.

*En segundo lugar con un 21,6% esta la categoria “personal”, misma

que se relaciona con las aspiraciones que fienen los adolescentes
para llegar a ser mejores personas y cumplir sus metas sin cometer
errores.

e Enterceraposicionyno menossignificativaestael17,2% identificada
como “dinamica familiar”. Para ellos es importante recibir el amor de
sus padres, pasar tiempo juntos y poder ayudarlos.

TALLER PARTICIPATIVO

Dentro de lo que les gustaria hacer en 5 anos, el 45,96% de los adolescentes
desea que su familia se encuentre bien, el 31,72% aspira a la superacion
personal, y el 28,53% identifica a la educacién como una de sus principales
metas.

Las respuestas de los adolescentes tienen un alto porcentaje de participacion
en lo que concierne a la familia, la educacion y la superacidon personal. Este
tipo de respuestas se dan no solo en los talleres participativos sino también en
los grupos focales.

8. La dindmica del “Restaurante de los deseos”: Se presenta el camarero: Pregunta qué cosas desea para mi ahora que soy adolescente (aterrizar para
mi vida): nombre del cliente y se anota sus deseos.



Grdfico 13: Proyecto de vida a 5 anos - A nivel personal
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Grdfico 14: Proyecto de vida a 5 anos - A nivel familiar
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Grdfico 15: Proyecto de vida a 5 ainos - A nivel educativo

Otros 7,10%
Ayudar a los demds 1,35%
Ser profesional 20,42%

Apoyar a los amigos 0,11%

Trabajar para ayudar a

mantenerse 20,04%
Apoyar a la familia 3.63%
Estudios 28,55%
Superacion personal 11,81%
Fuente: Ficha de recoleccion de informacién — Octubre 2018

Elaboracién: Unidad de Gestidon Técnica - 2019




¢ Qué estan haciendo para lograrlo?
Acciones para lograr los sueios y metas
Los suenos y las metas reflejadas por los adolescentes son posibles en tanto
y cuanto contemplen acciones para su logro.Estudiar, tener buenas notas,
dedicarse al estudio es lo que ellos y ellas (53,87%) hacen para lograr sus
metas, y es necesario ademds poner esfuerzo, asumir responsabilidades, y ser
perseverantes; asi como tener buena conducta (28,75%).

A pesar de que hay conciencia del esfuerzo que se necesita, hay adolescentes
que indicaron que no estdn haciendo “nada” (4,16%) para llegar a sus metas.

Grdfico 16: Acciones para lograr los suenos y metas

Laboral I1,60%
Familiar ILéo%

Profesional ‘ 0,48%

Personal 28,75%

Educativo 53,87%

Recreativo 1,28%

Todo / Mucho 1,23%

Nada 4,16%

Oftros 2,83%

Fuente: Ficha de recoleccidén de informacién — Octubre 2018
Elaboracion: Unidad de Gestidn Técnica - 2019




¢ Qué los limitaria para que desarrollen sus proyectos de vida?
Obstdculos en la adolescencia

Entre las limitaciones a las que se enfrentan los adolescentes se encuentran
aquellas relacionadas a la “educacion”, puesto que si no terminan los estudios
solo lograrian alejarse de sus proyectos de vida. Ademds, se refirieron a la
realidad de no contar con los recursos econdmicos suficientes para lograr lo
propuesto o la preocupacién que tienen sobre la situacion familiar, problemas
o afectaciones con sus padres.

En su mayoria indicaron que “nada” (13,66%) los limitaria a cumplir sus
proyectos, ya que para ellos lograr las metas depende de tener una actitud
positiva, pensar en grande, luchar y romper todo obstdculo (17,19%).

De acuerdo a los comentarios de adolescentes beneficiarios del proyecto
Zona Libre de Embarazo en Adolescentes?, entre otros obstdculos identificados
se citan:

- Patrones socioculturales, estereotipos de género y existencia de
violencia basada en género contra las ninas y mujeres.

- Poco conocimientos sobre derechos sexuales y reproductivos y
acceso a servicios de salud publica.

Grdfico 17: Obstaculos en la adolescencia
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9. Proyecto Zona Libre de Embarazo en Adolescentes (Plan Internacional)



BUENAS PRACTICAS PARA LA PREVENCION DE EMBARAZO EN
ADOLESCENTES DESDE LA SOCIEDAD CIVIL

El embarazo adolescente debe ser planteado desde un abordaje ecoldgico, donde el
adolescente sea visto como sujeto de derechos, participacion e impulsor de la politica
publica. Dentro de esa dindmica es preponderante el soporte que pueda brindarles la
familia, el Estado y la sociedad para coadyuvar a esa finalidad. En el contexto un poco
mas puntual el rol de las organizaciones en territorio ha sido importante ante las falencias
que puedan presentar las familias y el propio Estado.

Uno de los aliados estratégicos a lo largo del proyecto “Yo participo por mi futuro...por
una adolescencia responsable” ha sido Plan Internacional; organizacion de desarrollo y
humanitaria que promueve los derechos de |la ninez y la igualdad de las ninas.

A través del enfoque de promocidon de derechos implementa el Proyecto Zona Libre
de Embarazo en Adolescentes, mismo que ensena a prevenir el embarazo y a cambiar
normas sociales y discriminatorias, atendiendo una poblacién cuyo rango de edad se
encuentra entre los 9 y 18 anos. En este proyecto Plan Internacional aborda dos de las
problemdaticas mds complejas y graves a las que se enfrentan ninas y adolescentes en
Ecuador; el embarazo adolescente y la violencia sexual, esto se lo ejecuta fortaleciendo
el liderazgo de las adolescentes mujeres y el cambio de normas sociales discriminatorias.

El dmbito de accién del proyecto radica en la PREVENCION por medio de cuatro ejes:

* Prevencion del embarazo adolescente.

* Prevencion del matrimonio y unién precoz.

* Prevencion del abuso sexual.

* revencion de las infecciones de transmision sexual y VIH.

El proyecto Zona Libre de Embarazo en Adolescente ZLEA logrd reducir el embarazo
adolescente en todos los territorios donde fue implementado, el 57% fueron ninas mayores
de 15 anosy el 73% ninas menores de 15 anos en las provincias de Chimborazo, Cotopaxi,
Guayas, Los Rios, Loja, Manabi y Santa Elena.




Adolescentes mujeres aprenden y deciden:
40.692 adolescentes mujeres conocen como tomar decisiones para vivir una vida sexual
y reproductiva saludable.

¢Coémo cambio sus vidas?

» Autoestima: las adolescentes estdn convencidas de lo valiosas que son vy los
derechos que fienen.

* Proyecto de vida: tienen muy presente su proyecto de vida y se enfocan en
hacerlo realidad.

* Violencia sexual: estdn mds preparadas para enfrentar cualquier
situacion de violencia sexual.

* Liderazgo: han aprendido a guiar grupos vy lideran espacios de jovenes en sus
comunidades.

Adolescentes hombres libres de machismo:
20.788 «adolescentes hombres incrementaron
sU conocimiento sobre derechos sexuales vy
reproductivos.

¢ Como cambio sus vidas?

* Aumentod su valoracion y
respeto por las mujeres.
*Respetan las
decisiones de sus
parejas de tener o
no relaciones sexualesy se
protegen.
*Ya no discriminan a adolescentes
LGBTI.

e Lograron abrir el didlogo sobre la
sexuadlidad en sus hogares.



Algunas de las acciones ejecutadas en el proyecto para el empoderamiento de
los derechos sexuales y reproductivos de los adolescentes han sido: comprender
sobre derechos sexuales y derechos reproductivos, distinguir los patrones culturales y
discriminatorios, aumentar la autoestima, aumentar la habilidad de tomar decisiones,
acceso a servicios de salud, y desarrollar un proyecto de vida.

Los principales desafios presentes en el proceso fueron: Patrones socioculturales,
estereotipos de género y prevencion de violencia basada en género confra las ninas y
mujeres, poco conocimiento sobre derechos sexuales y reproductivos, acceso a servicios
de salud publica, y la tasa de desercion escolar en ninas y adolescentes se incrementa a
partir de los 13 anos.

Es importante el reconocimiento de iniciativas privadas que han tenido éxito en los
territorios y que puedan ser elevadas a politicas publicas, lo que conllevaria a una mejor
eficiencia en el recurso técnico y de tiempo.

Este proyecto ha beneficiado a:

* 61.480 ninas, ninos y adolescentes que saben como tomar decisiones para vivir una vida
sexual y reproductiva saludable.

* 640 organizaciones comunitarias promovieron iniciativas de prevencion del embarazo
adolescente y la violencia.

*9621 madres y padres conocen como orientar a sus hijas e hijos para ejercerla sexualidad
de forma saludable y auténoma.

* 137 instituciones implementan acciones en favor de los derechos

sexuales y reproductivos de los adolescentes.




Recomendaciones

Estas recomendaciones se dan desde las opiniones generales
de los participantes del proyecto tanto adolescentes como
docentes:

* Generar espacios de
comunicaciéon para hablar
con los adolescentes sobre la
sexuadlidad y los métodos de
prevencion de embarazos.

e Promover actividades grupales para estimular la
participacién activa de los adolescentes.

e Restablecer valores para fomentar en los adolescentes
el amor por los estudios y la superacion académica,
estableciendo relaciones cdlidas y abiertas con toda
la familia.

* Generar jornadas motivacionales para adolescentes
en donde su producto sea la creacidn de su proyecto
de vida.
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* Impulsar investigaciones dirigidas a adolescentes,
padres y madres de familia para indagar sobre Ias
problematicas del embarazo adolescente. ¢
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e Elaborar un inventario de problemdticas construido
por adolescentes, en donde ellos sean los encargados
de priorizarlas y socializarlas con las autoridades
competentes.
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