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Resumen

El presente trabajo, plantea un estudio de caso, que pretende determinar las causas del
embarazo a temprana edad en adolescentes de 14 a 16 afios en el barrio Valle del
Ortigal, en la ciudad de Popayan, Cauca. Este proyecto es de caracter descriptivo, a
partir de la realizacion de entrevistas semiestructuradas, para aproximarse al objeto de
investigacion, desde un enfoque cualitativo, que parte a su vez del método
fenomenoldgico, pues da relevancia a las locutoras alrededor del tema en cuestion.
Desde el punto de vista del Marco Tedrico, se incluye la Teoria de Sistemas y la Teoria
de la Familia, con los respectivos conceptos que sustentan el desarrollo del trabajo. El
documento estd conformado por el Capitulo I, que contiene la descripcion y
planteamiento del problema, la justificacion y los objetivos, el cual esta el marco
tedrico, se exponen las teorias y conceptos pertinentes para los objetivos del trabajo con
la metodologia, mas adelante el Capitulo Il con los resultados y el capitulo 111 su

respectivo analisis, finalmente, las conclusiones y recomendaciones.

Palabras Clave: Adolescencia, Embarazo temprano, Prevencion, Familia,

Educacién Sexual.
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Introduccion

A lo largo de la historia, el tema de la sexualidad ha evolucionado, un ejemplo
de ello es la reproduccion y el rol femenino dentro de la misma, en la actualidad las
mujeres pueden decidir a qué edad o etapa de su vida quieren tener hijos o crear una
familia, accion que en décadas pasadas no era posible dado a las concepciones e
ideologias imperantes. No obstante, persisten mitos o tabules, que han llevado a que
algunas adolescentes sean madres a una edad muy temprana; en esto se debe tener en
cuenta el entorno familiar, social, cultural, e incluso el religioso, dejando proyectos de

vida y metas por cumplir.

Por consiguiente, se decide investigar acerca de las causas que producen el
fendmeno de los embarazos a temprana edad, que se considera como un problema de
salud publica. El objetivo principal, es determinar las causas de dicho sintoma social,
manifestado en el grupo que se tom6 como muestra para esta investigacion, con el
animo de conocer dificultades y acontecimientos que pueden llevar a padecer las
adolescentes al convertirse en madres a una edad temprana, sin continuar con el
desarrollo de las etapas de crecimiento naturales de su edad, como es la adolescencia y
postergando sus proyectos de vida, en este sentido, se pueden producir otras

afectaciones a futuro desde el plano economico, laboral y socioafectivo.

Desde lo metodologico, se asume un enfoque cualitativo de tipo explicativo,
afiadiendo dos disefios de investigacion, con técnicas de recoleccion, con una poblacién

y muestra no probabilistica. En cuanto al Marco Teorico, esta la Teoria de Sistemas, la
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Teoria de Familia, entre cuyos autores se destaca los aportes de Minuchin (1980); se
complementa con los Antecedentes investigativos; luego estan los conceptos de salud
sexual y reproductiva, embarazo en adolescentes; y, se cierra este apartado, con el
marco normativo o legal. Continuando con el desarrollo del informe, se pasa a los
Resultados, que contienen los enunciados de las entrevistas efectuadas, para
posteriormente hacer el respectivo Analisis. Ya en la parte final, figuran las

Conclusiones, las Recomendaciones y las Referencias bibliogréficas.
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Capitulo I Planteamiento del Problema

En este capitulo se desarrollara el universo problemaético, tedrico-conceptual y

metodoldgico.

El problema de los embarazos tempranos en los paises latinoamericanos es un

problema de salud publica ya que Segun Save The Children, cada afio en el mundo:

(...) nacen 13 millones de nifios y nifias de mujeres menores de 20 afios: un 90

% (11,7 millones) en los paises en vias de desarrollo y un 10 % en los paises

desarrollados (1,3 millones). Contando con la tasa mundial de embarazo

adolescente, se estima en 46 nacimientos por cada 1.000 nifias, mientras que las
tasas de embarazo adolescente en América Latina y el Caribe continGan siendo
las segundas mas altas en el mundo, estimadas en 66.5 nacimientos por cada

1,000 nifias de entre 15 y 19 afios, y son s6lo superadas por las de Africa

subsahariana. (2018, p.1)

La poblacién joven es una de las mas vulnerables a raiz de la falta de
oportunidades, poco acceso al empleo, escaso apoyo por parte de los padres o familiares
a cargo; mas los factores culturales que influyen en el comportamiento de cada
individuo. Conviene subrayar el trasfondo de la problematica; y es la ineficiente
formacion sobre una sexualidad responsable, en este sentido, las medidas tomadas por
los entes gubernamentales quienes son los encargados de disefiar alternativas en pro de
disminuir las tasas de natalidad en adolescentes, los resultados no han sido lo

suficientemente satisfactorios porque las estadisticas siguen en aumento, a su vez, se
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puede observar que en muchos hogares se evidencia una cultura del prejuicio sobre una
abierta comunicacion entorno a la sexualidad, imperando mitos, tables y estigmas al

respecto.

Segun una encuesta Nacional de Salud, realizada hay més del 60% de los
jévenes que tuvieron su primera relacion sexual antes de los 19 afios no emplearon
ningun método anticonceptivo. (ENSANUT, 2012) y partiendo de las encuestas

demogréfica en salud de 2015, indica que:

(...)en Colombia tiene un porcentaje de 17,4% de embarazos tempranos
donde las zonas rurales son las que mayor porcentaje poseen y en poblacion
pobre y con menor nivel educativo, razon por la cual se deben articular muchas
entidades para mermar los embarazos a temprana edad entre ellas estan sectores
como salud, educacion, cultura, deporte, ambiente, ICBF, Pro familia, entre

otros. (Informe de Secretaria de Salud del Cauca, 2020, p.1)

Por ello, se considera que es importante el apoyo y orientacion desde la familia,
ya que es el primer sistema de socializacion e interaccion de emociones y valores que
pueden formar a un nifio, nifia y adolescente. Fortaleciendo los nacleos familiares, se
podria reducir los factores influyentes en el embarazo a temprana edad, priorizando la
construccidn de proyectos de vida consistentes para poder tener un buen desarrollo de la

personalidad y alcanzar su bienestar tanto fisico, como psicol6gico, econémico y social.

Considerando que, asumir la maternidad y paternidad en un constructo social
interviene una serie de responsabilidades y cambios vitales, se hace necesario que el
Estado fomente espacios de retroalimentacion y dialogo frente a este tema. Es preciso
mencionar que, en el afio 2018 se realiz6 una movilizacion masiva y fue respaldada
positivamente por los estudiantes de las diferentes instituciones del municipio de

Popayan:
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(...) en Popayan muchos adolescentes expresaron sus opiniones sobre la
prevencion del embarazo en adolescentes, por medio de llamativas pancartas,
ingeniosos disfraces y variadas comparsas, asi como a través de un sinnimero de
frases como: “Si me quiero, yo me espero”, “Amor y responsabilidad es
felicidad” y “Porque el embarazo en adolescentes no es algo inteligente,

espérate” (Alcaldia, 2018, p.1)

Este tipo de campafias, son insumos para la construccion de un ambiente
educativo para contribuir a la sensibilizacion en torno al tema de la sexualidad y sus

practicas responsables en la poblacion joven.

En el caso de la poblacion tomada como muestra, en el barrio Valle del Ortigal
la informacion suministrada no es la suficiente, dado a la ubicacion del barrio, de cierta
manera es excluido de camparias desarrolladas en el centro de la ciudad y sus
alrededores, en este sentido, la precariedad de la informacion por parte de la Secretaria
de Salud y entes relacionados estan agravando la problematica en el sector joven. En
consecuencia, otros factores que se suman a la problematica expuesta es la
vulnerabilidad en la que viven algunas de las locutoras, también, la falta de empleo,
ausencia de programas de aprovechamiento del tiempo libre ofertadas por parte de las
entidades involucradas, falta de estimulos para que se enfoquen en proyectos de vida

realizables, entre otros por mencionar que inciden en los embarazos a temprana edad.

Ante este panorama, surge la siguiente pregunta de investigacion: ¢ Cuéales son
los factores sociales y familiares que llevan al embarazo a temprana edad en las
adolescentes entre los 14 y 16 afios en el barrio Valle del Ortigal en el municipio de

Popayan, Cauca?
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1.2 Objetivos

1.2.1 Objetivo General

Describir los factores sociales y familiares que llevan al embarazo a temprana

edad en las adolescentes entre los 14 y 16 afios en el barrio Valle del Ortigal.

1.2.2 Objetivos Especificos

- Identificar el conjunto de causas familiares que llevan al embarazo a temprana
edad en las adolescentes entre los 14 y 16 afios, del barrio Valle del Ortigal en Popayan

Cauca.

-Especificar los factores sociales que conducen al embarazo a temprana edad en

las adolescentes entre los 14 y 16 afios en el barrio Valle del Ortigal.

1.3 Justificacion

Esta investigacion, se enfoco en el estudio del embarazo en edades tempranas, se
toma esta problematica porque se busca identificar cuales son las causas que conllevan a
este fendmeno social, y se intenta aportar con elementos que se puedan tomar en
acciones de promocion y prevencion desde el area de la salud ya que esto se ha
convertido en los Gltimos afios y por sus altos indicadores de aumento en un problema

de salud publica.

Segun el contexto social en el que se encuentren y los procesos de adaptacion
que vivan los adolescentes podran desarrollar patrones de conducta que tendran
efectos positivos 0 negativos duraderos en su salud y bienestar futuros, como el

consumo o no consumo de drogas o alcohol, el inicio o postergacion de las
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relaciones sexuales, la adopcidn de conductas riesgosas o el uso de proteccion en

relacion con las précticas sexuales (OMS, 2011)

En contraste con lo anterior, se requiere un acompafiamiento desde los hogares y
con el apoyo de las instituciones, por tanto, la retroalimentacion y una saludable
informacion sobre el tema contribuye a fortalecer las buenas practicas y toma de
decisiones responsables frente a su sexualidad y no sean victimas del contexto social; en
cuanto a desinformacion, aspecto que toma gran relevancia en esta problematica porque
se genera una cultura de los prejuicios morales, mitos o creencias que no tienen una
validez en la ciencia, ademas, de los rituales religiosos en los que se intenta calificar
negativamente a quienes quieren saber sobre la sexualidad, todos estos aspectos
conforman unas barreras para compartir informacidn pertinente a los jovenes que estan
iniciando su sexualidad, y claramente, sirve de insumo para el resto de poblacion que no

poseen unos saberes minimos sobre el tema, ya sean adultos como nifios.

Conviene subrayar que, desde hace afios se ha buscado implementar nuevas
metodologias para evitar que se presenten estos casos, lastimosamente en nuestra
actualidad hay un entorno social en el que se exponen a los adolescentes a constantes
cambios y presencia de factores como la drogadiccion; circunstancias que conllevan a
tomar decisiones de manera apresurada, ademas, de otro tipo de afectaciones
individuales como la baja autoestima por los estereotipos presentes en la economia, el
medio al fracaso, entre otros. Al finalizar la investigacion, se aspira a que el lector tome
como una herramienta de apoyo los resultados obtenidos, para sensibilizar y ayudar a

que quienes lo rodean también lo hagan.
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Marco Tedrico

2.1 Enfoque Teorico

2.1.1 La Teoria Sistémica

La teoria general de sistemas interpreta e identifican cada parte de las relaciones
humanas generando esquemas de comportamiento para poder entender los problemas

familiares. La teoria de sistemas abarca diversos paradigmas entre ellos la familia.

2.1.2 Modelo estructural de Minuchin

La familia es un sistema vivo y abierto en el que su totalidad lo conforman no
solamente sus elementos como los miembros de la familia, sino también las relaciones
que éstos establecen entre si. La familia es un sistema en el que se pueden identificar
subsistemas: individual, conyugal, parental, fraterno. Es preciso mencionar, que la
existencia de los conflictos familiares se produce cuando hay una disfuncion en las
interrelaciones que se establecen entre sus miembros. El conflicto individual en
cualquiera de los miembros del sistema es sélo la manifestacion de un conflicto
familiar. (Minuchin, 2003, p. 67) En otras palabras, la familia es un sistema a la vez
fragil y fuerte, todo depende de los factores de riesgo y de las alternativas que se

implementen para hacerla mas eficiente y funcional.

2.1.3Teoria de la Familia.

Para esta teoria, los autores Frederick Le Play y Proudhon (1871) manifiestan
que “la familia es la célula base de la sociedad a partir de la cual las virtudes del orden
social o del socialismo, podian esbozarse en la ciudad” (p, 43). Para Le Play, el orden
social s6lo podria ser restableciendo en la familia la autoridad del padre, sobre la mujer

y los hijos, exigiendo la presencia femenina en el hogar, en cuanto a Proudhon, el pacto
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conyugal representa el primer grado de jurisdiccién social. Este organismo tiene la
finalidad de crear la justicia, para €l, la justicia y la complementariedad consistian en
mantener a la mujer en una situacion subordinada y en hacerla completamente

dependiente del hombre en el matrimonio, la familia y la sociedad.

En comparacidn con lo anterior, se expone la teoria de que la sociedad tiene
influencia sobre la estructura familiar de los autores Morgan y Engels (1858). La
familia no es estacionaria, pasa de una forma inferior a una forma superior, a medida
que la sociedad se desarrolla de un grado inferior a un grado mas elevado, como
consecuencia del desarrollo de la técnica y de la economia. Las etapas fundamentales de
la familia que define Morgan y que retoma posteriormente Engels dicen que, al
principio, predomina el comercio sexual sin trabas, cada hombre pertenece a cada mujer
y viceversa. A partir de aqui, apareceran formas diferentes de familia.

Por otra parte, la familia se caracteriza por ser una organizacion social, donde
cada miembro de ellos cumple una funcién especifica en diferentes espacios sociales ya
que ellos aprenden desde su nifiez a relacionarse con los miembros de su familiay a la
vez con el entorno. Tomando los valores que dentro de cada familia fueron inculcados
pueden irse perdiendo ya que el medio social es cambiante e influye en los

comportamientos y decisiones de las personas.

2.2 Antecedentes

2.2.1 Antecedentes Internacionales

Para la Organizacion Mundial de la Salud y la Organizacion Panamericana en un
estudio realizado en el 2018, exponen los resultados sobre la tasa mundial de embarazo
en adolescentes, la cual se estima en 46 nacimientos por cada 1.000 nifias; mientras que

las tasas de embarazo adolescente en América Latina y el Caribe contindan siendo las
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segundas mas altas en el mundo, estimadas en 66.5 nacimientos por cada 1,000 nifias de
entre 15 y 19 afios, y son s6lo superadas por las de Africa subsahariana, observando la
aceleracion del progreso hacia la reduccion del embarazo en la adolescencia en América
Latina y el Caribe (p. 2) méas adelante sefialan que:
Las tasas de fertilidad en adolescentes siguen siendo altas. Afectan
principalmente a las poblaciones que viven en condiciones de vulnerabilidad y
muestran las desigualdades entre y dentro de los paises. El embarazo en la
adolescencia puede tener un profundo efecto en la salud de las nifias durante su

curso de vida. (2018, p. 5)

Estos factores son conocidos como determinantes sociales de la salud y se
refieren a las condiciones de vida que impactan en forma positiva o negativa la salud de
las personas. Estimando que, durante toda la vida, pero la adolescencia temprana entre
los 10 y los 14 afios, es un momento critico en el que las nociones preconcebidas sobre
los roles y comportamientos que deben adoptar hombres y mujeres se intensifican:
cambian las expectativas propias y las de los demés sobre los roles de género que se

tenia en la infancia (Venkatraman, 2017, p. 45).

Pues aqui se inician el crecimiento y los cambios de la composicion corporal,
emocionalmente aun perciben su entorno en términos concretos e inmediatos y es
incipiente el desarrollo de la capacidad de considerar las consecuencias que sus acciones
tendran a largo plazo; socialmente transitan entre la necesidad de afirmar su
independencia y el temor de abandonar la seguridad, entre la necesidad de construir su
propia identidad y la necesidad de adaptarse, de ser aceptado y de ampliar su circulo

social (Rodriguez, 2017, p. 28)
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2.2.2 Antecedentes Nacionales

El embarazo durante la adolescencia tiene gran impacto en el desarrollo del pais,
especialmente por sus implicaciones en la desercion escolar; es asi como entre el 20 y el
45% de adolescentes que dejan de asistir a la escuela, lo hacen en razon a su paternidad
o maternidad (MEN, 2011, p.17) Por esto, se favorecen los circulos de la pobreza, dado
que los embarazos tempranos no deseados en ausencia de redes sociales de apoyo,
dificultan las oportunidades de desarrollo personal y el fortalecimiento de capacidades,
limitan el acceso a oportunidades econdémicas y sociales e inciden en forma negativa
sobre la conformacion de hogares entre parejas sin suficiente autonomia e
independencia econdmica para asumir la responsabilidad derivada y el fortalecimiento
individual y familiar.

El mayor porcentaje de madres adolescentes, se sitla en niveles de educacion
bajos. El 55 % de adolescentes que han sido madres no tiene ningun nivel de educacion;
el 46 % apenas tiene primaria, frente a menores porcentajes cuando el nivel educativo es
mayor como en secundaria 18 % y educacion superior 11 %. En cuanto a la edad de
inicio de las relaciones sexuales, el 13% de las mujeres menores de 20 afios tiene su
primera relacion sexual antes de cumplir los 15 afios de edad; y ésta ocurre mas
temprano en las mujeres sin educacion (15,8 afios) y en aquellas que viven en areas
rurales (17,5 afos), que en aquellas que tienen educacion superior (18,9 afios) o viven

en zonas urbanas (18,5 afios) ( Gabriel Ojeda Y AL 2010, p. 38)

El embarazo en la adolescencia, un problema de salud publica, con marcadas
consecuencias sociales y economicas, ya que esta relacionado con la reproduccion
intergeneracional de la pobreza, el bajo logro escolar y la falta de oportunidades; asi

como con profundas consecuencias para la salud: el embarazo en la adolescencia afecta
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la salud fisica, mental y social de las mujeres mas jovenes y continta siendo uno de los

principales factores de mortalidad materna e infantil. (Florez, 2006, p. 20).

2.2.3 Antecedentes Locales

A partir de la experiencia desarrollada en los municipios de Cajibio, EI Tambo,
Timbio y Florencia (Cauca), podemos decir que el embarazo adolescente 0 a temprana
edad considerado por si mismo, no es un problema ya que el proposito de la existencia
humana es precisamente la reproduccion, el dejar descendencia, el vivir en sociedad;
pensando desde como se asume responsabilidades, el embarazo en el momento
adecuado es una bendicidn, ya que es la postergacion de la vida propia en la
conformacién de una familia y es considerado un logro dentro del pensamiento

campesino. (Mincultura, s.f. p.13)

Los jovenes expresan que en muchas ocasiones inician su vida sexual antes de
tiempo, cohesionados por el medio social en el que viven, sin tener conciencia propia de
querer hacerlo o no, y sin contar con la informacion suficiente sobre como protegerse, lo
cual hace que en el momento de tener la relacion sexual lo hagan de una manera
irresponsable dando como consecuencia un embarazo no deseado y viendo en menos

cabo todos los suefios que tenian a futuro. (Mincultura, s.f. p.13)

El trabajo titulado Conocimientos, practicas y actitudes en torno a la prevencion
del embarazo en adolescentes de los grados 9, 10 y 11 de la Institucion Educativa de
Poblazén-Resguardo indigena de Popayan, de Sanchez y Campo (2009) Tuvo como
objetivo conocer practicas y actitudes en torno a la prevencion del embarazo
adolescente en estudiantes de este resguardo; el cual pretendid observar y conocer los

diferentes mitos y creencias en cuanto a la tematica. Infiere que la actividad sexual
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comienza a edades tempranas y cada vez se hace mas comun en contextos urbanos,

principalmente en contextos rurales.

2.3 Marco Conceptual

2.3.1 La Salud Sexual y Reproductiva

La Organizacion Mundial de la Salud define la adolescencia como la etapa que
transcurre entre los 10 y 19 afios. Normalmente la dividen en dos fases; adolescencia
temprana de 12 a 14 afios y adolescencia tardia de 15 a 19 afios. En cada una de estas
etapas se presentan cambios fisioldgicos como estimulacion y funcionamiento de los
organos por hormonas, femeninas y masculina; y estructurales, referidos los cambios
anatomicos, psicologicos como la integracion de la personalidad e identidad y la
adaptacion a los cambios culturales y/o sociales. Y finalmente, la adolescencia, como
concepto funcional, se define como “El periodo que comienza con la salida de la
infancia, salida para cuyo analisis disponemos de un criterio objetivo: la pre pubertad y
la pubertad, pero en el cual todavia no se ha alcanzado el estado de adultez” (Bueno,

1998, p. 48).

Embarazo Adolescente 0 Embarazo Precoz. El embarazo adolescente es la
gestacion que ocurre en mujeres de 10 hasta 19 afios de edad, una condicion que se
encuentra en aumento en todo el mundo, principalmente en edades mas precoces. Esto
guarda estrecha relacion con que, cada vez con mas frecuencia, se produce un inicio
precoz de la actividad sexual y existe una mayor proporcion de adolescentes

sexualmente activas (Lete, 2001, p. 35)
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2.4 Marco Legal
Este trabajo esta sustentado bajo las siguientes fuentes legales dentro de las
cuales se encuentran inmersas 0 que cobijan a las adolescentes menores de edad en

estado de embarazo. Embarazo a temprana edad.

Decreto 3705 de septiembre 24 de 2007. Por el cual se declara el dia nacional
de la prevencion del embarazo en adolescentes, conferido por el numeral 11 del articulo
189 de la Constitucion Politica y los articulos 41 y 46 de la Ley 1098 de 2006, y que el
articulo 7 de la Ley 1098 de 2006, establece que se entiende por proteccion integral de
los nifios, nifias y adolescentes el reconocimiento como sujetos de derechos, la garantia

y cumplimiento de los mismos.

Metodologia

3.1 Tipo de Investigacion

Esta investigacion se inscribe dentro del enfoque mixto, el cual permite la
recopilacién de datos, a través, de diversas técnicas como el cuestionario el cual se
utiliza para recopilar informacién por parte de los investigados y utilizarla a favor del
investigador en el formato que prefieran y que de esta manera se ajusta a la
investigacion; para de esta manera, comprender y reconocer aquellas caracteristicas que
componen el fenémeno social. Con la informacion obtenida sobre las diversas causas
del embarazo en las adolescentes entre los 14 y 16 afios dentro de la zona focal y el
contexto relacional de cada familia, incluyendo las conductas, creencias y
comportamientos, permitid estudiar cada una de las significaciones otorgadas en este

proceso, por la poblacion analizada.


https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=22106#41
https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=22106#46
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3.2

Enfoque mixto

Los estudios mixtos se componen de los enfoques cualitativo y cuantitativo para la
realizacion de una investigacion, los datos mixtos recopilan informacion basados en la
técnica del cuestionario. Son disefios donde el investigador recopila la informacion y la
analiza, teniendo en cuenta la graficacion de pasteles, barras etc. para darle importancia
a lo cuantitativo, por otra parte, se tiene en cuenta en los estudios mixtos el enfoque
cualitativo, para Sampieri (2012) el enfoque cualitativo se guia por areas y temas
significativos de investigacion, desarrollando preguntas e hipétesis antes, durante y

después de la recoleccion y el analisis de los datos.

Asumiendo la propuesta de investigacion sobre las causas del embarazo en
adolescentes a temprana edad, se optd por tomar el tipo de investigacion mixta, donde
se priorizo la técnica del cuestionario, dando como resultado datos cuantitativos-
(graficas y datos cualitativos- donde se obtuvo las siguientes categorias analiticas Ellas
son: Causas del embarazo a temprana edad, métodos de planificacion familiar y
orientacion, educacién sexual y dialogo con los padres de familia, discriminacion
laboral para las madres solteras, adolescencia y no planeacion del embarazo, madre
adolescente y apoyo familiar, estrategias de la instituciones para apoyar a las
adolescentes en su etapa gestacional) ya que cada una de ellas apunta a responder desde

las voces de las adolescentes la problematica sobre el embarazo en adolescentes.
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3.3 Técnicas de Recoleccion de Informacion

3.3.1 El cuestionario

El cuestionario se utiliza mucho dentro de la investigacion en Ciencias Sociales y
Humanas, para la obtencion de datos mixtos, el cuestionario se basa en una serie de
preguntas cerradas y abiertas, la finalidad del cuestionario es obtener informacion
sistematica y cualitativa de una poblacion. El cuestionario es un instrumento que mescla

lo cualitativo con lo cuantitativo para investigar dentro de las variables de un

problematica mixta.

3.4 Poblaciéon y Muestra

La poblacién consta de diez adolescentes, se toma como muestra total de las 10
adolescentes del barrio valle del Ortigal de la ciudad de Popayan. El tipo de muestra es
no probabilistica, que es una técnica de muestreo en la que se recoge la informacion en
un proceso que no brinda a todos los individuos de la poblacién iguales oportunidades
de ser seleccionados (Cuesta, 2009, p. 28) La muestra no probabilistica no es un
producto de un proceso de seleccion aleatoria, es preciso mencionar que los sujetos en
una muestra no probabilistica generalmente son seleccionados en funcion de su
accesibilidad o a criterio personal e intencional del investigador. Segun Arias (2006) el
muestreo es “un proceso en el que se conoce la probabilidad que tiene cada elemento de

integrar la muestra” (p. 83).

3.5 Fases

Fase 1. Se realiz6 el anteproyecto y la busqueda de la muestra.

Fase 2. Se aplico el trabajo de campo, en el cual se desarrollaron 10

cuestionarios a las adolescentes de esta investigacion.



26

Fase 3. Se Sistematiz6 la informacion obtenida del cuestionario y se analizaron

los de resultados para la realizacion del proyecto de trabajo de grado.

Capitulo 11 Resultados

En este apartado, presentamos los resultados de la sistematizacion de las

entrevistas por categorias analiticas y las siguientes gréaficas.

Grafico 1

¢, Cuales fueron las causas gque conllevaron a quedar embarazada a esta edad?
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= FALTA DE INFORMACION = DESCUIDO = PRIMER NOVIO = PLANIFICACION FAMILIAR = FALTA DE CONFIANZA

Fuente: Elaboracion propia a partir de las entrevistas realizadas

El 50% de las encuestadas dicen que el embarazo se dio por descuido, el 20%
expresa que pasé por falta de confianza, el 10% (gris) ocurrié con el primer novio, el
otro 10% (amarillo) por falta de planificacion familiar y por altimo el 10% (azul oscuro)

por falta de informacién.

Gréafico 2

¢ Qué significa para usted el embarazo?

= |RRESPONSABILIDAD = PROYECTODE VIDA = FORMA DE VIDA FELICIDAD = ERROR =
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Fuente: Elaboracién propia a partir de las entrevistas realizadas

Las adolescentes coinciden en un 20% en cada uno de los items, tomando como
significado al embarazo como una irresponsabilidad, proyecto de vida, forma de vida,

felicidad y error.

Gréfico 3
¢ Qué tipo de orientacion recibi6 sobre los métodos de planificacion familiar para

prevenir el embarazo?

= PROMOCION Y PREVENCION EN PLANIFICACION FAMILIAR
= ORIENTACION INSTITUCIONAL
= NO RECIBIO

Fuente: Elaboracion propia a partir de las entrevistas realizadas

De acuerdo a las estadisticas se encontré que, el 40% de las adolescentes recibio
educacion sobre promocién y prevencion en planificacion familiar, el 30% por medio de
orientacion institucional y el 30% restante no recibi6 orientacion.

Grafico 4

¢ Qué opinidn tienes sobre la intervencion de los padres dentro de la educacion sexual?

O
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Fuente: Elaboracion propia a partir de las entrevistas realizadas

El 60% de las adolescentes, piensan que la orientacion familiar es muy
importante, el 30% que se debe generar mas confianza y el 10% demuestra que hay

desinterés por parte de los padres.

Grafico 5

¢, Qué opinas sobre la discriminacion laboral que existe por ser madres a temprana

—

edad?

¢

= SALUD MENTAL = APOYO LABORAL

= ECONOMIA FALTA DE OPORTUNIDADES
= FALTA DE EDUCACION

Fuente: Elaboracidn propia a partir de las entrevistas realizadas

Estos datos demuestran que el 20% del total de las entrevistadas coinciden en
que la discriminacion laboral genera dafios en la salud mental, afecta la economia, falta
de educacion, falta de apoyo laboral y oportunidades.

Gréfico 6
¢ Cuales pueden ser las prioridades para mitigar un embarazo a temprana edad?

= ACCESO A LA PLANIFICACION FAMILIAR = EDUCACION SEXUAL = PROTECCION
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Fuente: Elaboracion propia a partir de las entrevistas realizadas

El porcentaje mayor refiere que el acceso a la planificacion familiar es la base
fundamental para mitigar el embarazo, el 30% refiere que la educacion sexual se debe
implementar y el 30% restante, refiere que se debe tener en cuenta los métodos de

proteccion.

Grafico 7
¢ Qué proyectos se habian planteado antes de ser madres?

10% 10%

10%s ’

= EDUCACION BASICA = EDUCACION SUPERIOR
OPORTUNIDAD LABORAL SIN PROYECTO DE VIDA

= VIVIENDA PROPIA = VIAJAR

= AUTOMOWVIL = EEMPRENDIMIENTO

= ESTABILIDAD EMOCIONAL Y FAMILIAR

Fuente: Elaboracidn propia a partir de las entrevistas realizadas

En este gréfico, 2 de 10 personas, respondieron que sus proyectos estaban
enfocados hacia la educacion superior y 8 personas, respondieron que su proyecto
estaba dirigido hacia la educacion basica, la oportunidad laboral, una vivienda propia,
un automovil, estabilidad emocional y familiar, viajes, emprendimientos y también sin

proyecto de vida planteado.
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Gréfico 8

¢ Cémo fue el apoyo dentro de su circulo familiar cuando se present6 el embarazo?

—

o

= APOYO FAMILIAR = APOYO ECONOMICO = ORIENTACION FAMILIAR

RECHAZO = DESILUSION

Fuente: Elaboracion propia a partir de las entrevistas realizadas

Contrastando la informacién, se deduce que hay igualdad de porcentajes del
20% en cada uno de los siguientes items: apoyo familiar, rechazo, apoyo econémico,
desilusion y orientacion familiar.
Grafico 9

En la actualidad ¢ como ve sus planes de sostenibilidad?

= TRABAJIO ESTABLE = ECONOMIA SOSTENIBLE
= PROYECTO EDUCATIVO APOYO FAMILIAR

Fuente: Elaboracion propia a partir de las entrevistas realizadas

El 40% de las entrevistadas menciona que el apoyo familiar hace parte de la
sostenibilidad, el primer 20%, menciona un trabajo estable, el segundo 20% menciona

un buen proyecto educativo y el tercer 20% menciona una economia sostenible.
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Gréfico 10

Por parte de los entes de salud y el gobierno ¢ qué estrategias o medios deberian

fortalecer para apoyar a las adolescentes en su embarazo y crecimiento de sus hijos?

o

m FACILITAR DERECHO A LA PLANIFICACION
= EDUCACION DE CALIDAD
= PROGRAMAS SOCIALES

Fuente: Elaboracion propia a partir de las entrevistas realizadas

De acuerdo a los datos estadisticos, se dice que el 40% de los entes de salud y el
gobierno deberia facilitar el derecho a la planificacion, el 30% una educacion de calidad

y el 30% aplicar programas sociales.

Capitulo 111 Andlisis de Resultados

Aqui se presentan los analisis de resultados, teniendo en cuenta las categorias

analiticas, para ello, se realizé una triangulacién de datos a tres voces, donde el discurso
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es la voz del Trabajador Social contrastado con las voces de los autores del Marco

Teorico, y, por ultimo, las voces de las adolescentes.

5.1 Causas que Conllevaron a Quedar Embarazada a Temprana Edad

Los cambios sobre la concepcion de la sexualidad en la sociedad han sido
importantes, ya que desde sus inicios se veia como algo reprobable o como un deseo.
Gracias a la ciencia y a la educacion, se puede hablar de prevencién para las
adolescentes de las diversas culturas. Sin embargo, se sigue considerando el embarazo
adolescente como una problematica de salud pablica; porque afecta su proyecto de vida
y el desarrollo psicosocial de la mujer que esta pasando por esta situacion, ademas, para
el Estado implica la intervencidn de politicas publicas para atender a las personas de
esta poblacién, y, por ende, disponer de recursos que podrian ser utilizados en otro tipo

de actividades, por ejemplo, que ayuden a prevenir este tipo de situaciones.

En este sentido, es de reiterar que “la falta de informacion y el acceso restringido a
una educacion sexual integral y a servicios de salud sexual y reproductiva adecuados
tienen una relacion directa con el embarazo en las adolescentes”. (OMS, 2018, p.1) Por
esta razon, las entidades responsables, deben hacer mas efectiva su labor brindando
mayor informacion y orientacion a las menores, a los nucleos familiares y a las
Instituciones Educativas. Claramente, de manera constante y articulada para proveer a
los adolescentes de herramientas necesarias en la comprension de una sexualidad

responsable.

Por ejemplo, la adolescente del caso uno, afirma que: “Por falta de informacion
y educacidn sexual, porque yo no sabia muy bien de los métodos de proteccion, falta de
confianza con mi mama, que también es madre soltera.” (Comunicacion personal, enero
de 2022) Si las Instituciones aportaran un mayor esfuerzo en union con los nucleos

familiares, ofrecerian mas herramientas a las adolescentes, para que no se embaracen a
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temprana edad, y mas adn, si no desean ser madres, evitando afectar el proyecto de vida,
tal como es el caso de la adolescente dos, quien expresa lo siguiente: “Falta de cuidado
a la hora de tener relaciones sexuales, no haber empezado a planificar y haberle dicho a

mi mama cuando iba a iniciar mi vida sexual.” (Comunicacion personal, enero de 2022)

Desde la perspectiva del contexto social en el que se encuentren los
adolescentes, Rodriguez (2016) manifiesta que las incidencias de otros factores
asociados intervienen de manera contundente el estado como poblacion de embarazos a
temprana edad:

(...) podran desarrollar patrones de conducta que tendran efectos positivos o

negativos duraderos en su salud, como el consumo de drogas o alcohol, el inicio

0 postergacion de las relaciones sexuales, la adopcion de conductas riesgosas o

el uso de proteccidn en relacion con las practicas sexuales (p.1)

5.2 Métodos de Planificacion Familiar y Orientacion

“El entorno social en el cual crecimos es importante, porque como se puede ver hay
condiciones muy indeseables o situaciones que se ven en este barrio y también en otros,
las situaciones son unas de ellas, son la pobreza, falta de educacion, falta de recursos
econdmicos Y la falta de capacidad de los jovenes para fijarse metas. La clave esta, no
en evitar las relaciones sexuales entre adolescentes, sino en prevenir y educar para que
como jovenes tengamos un comportamiento mas responsable a la hora de tener

relaciones sexuales”.
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Todas las personas desde el inicio de su vida tienen conductas que son visibles y
perceptibles por otras, acompariados de comportamientos que se adquieren por medio
del ambiente en donde vive o se desarrolla, asi, también actos que van definiendo su
personalidad y su relacion con los demés. Durante la adolescencia temprana (entre los
10 y los 14 afios), es un momento critico en el que las nociones preconcebidas sobre los
roles y comportamientos que deben adoptar hombres y mujeres se intensifican: cambian
las expectativas propias y las de los demas sobre los roles de género que se teniaen la

infancia (Venkatramani, 2017, p. 45).

Cabe sefialar que, como ser humano ser sociable es algo natural, y como parte de
su vida la sexualidad llega en algin momento, pero como ser racional se deben tener en
cuenta los riesgos y cuidados que pueden tener estas acciones, por tanto, recibir una
orientacion acerca del cuidado, responsabilidad y compromiso es esencial. Para algunas
de las adolescentes, tener en cuenta que las acciones o decisiones que aplican en su vida
tienen un efecto, varia dentro del entendimiento y la aplicacion, porque quizas saben
qué riesgos corren, pero no tienen la capacidad de tomar las prevenciones necesarias,
por ello, recibir una educacion sexual completa en los aspectos cognitivos, emocionales,
fisicos y sociales de la sexualidad, las prepara para la vida y méas adn, en la vida sexual
activa, mejorando el acceso a los servicios de informacion y anticoncepcion,

disminuyendo los embarazos en las adolescentes.

En cuanto al ser responsables, inicia como siempre desde el hogar con tareas
pequefias y de la cotidianidad, a medida que pasa el ciclo de vida se puede incrementar
el nivel de responsabilidad y para usar esta herramienta, la mejor manera 0 como
prueba, es saber explicar los comportamientos, expresar el por qué existen las normas y
coémo se deben cumplir. Muchos de los errores mas comunes, es que, dentro del circulo

familiar no se reciben las orientaciones basicas que pueden llevar a que una adolescente
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esté prevenida cuando vaya a tener su primera relacion sexual, asi como se menciond en
la categoria anterior, la familia es la primera base donde se puede construir los

pensamientos, acciones y los valores que rigen la mayoria de la vida.

Por otro lado, el conocimiento de las adolescentes sobre métodos de
planificacion familiar encontramos los siguientes: “la pila, la t, inyeccion, pastillas,
DIU, implante, inyeccion, ligadura de trompas y pildoras” (Comunicacion personal,
enero de 2022). Sin embargo, conocer el nombre no garantiza el saber utilizarlos de
manera adecuada y responsable. Es preciso mencionar que, para los Trabajadores
Sociales hay una mision en este aspecto; y es garantizar que las personas reciban sus
derechos sobre su salud, para guiar, motivar y particularmente, que los adolescentes

tomen decisiones conscientes sobre su vida sexual y reproductiva.

En relacién con lo anterior, esta tarea magnifica su significativo valor, tal y
como lo enuncia el caso uno sobre su experiencia en relacion con su proceso como
madre a temprana edad: “recibi orientacion muy minima en mi casa; y en el colegio a
mis padres les daba pena hablar de eso, s6lo me decian que me cuidara” (Comunicacién
personal, enero de 2022) Mas adelante agrega que: “a temprana edad no es adecuado
tener bebés y después que debia usar algiin método de planificacion familiar”

(Comunicacion personal, enero de 2022).

En este sentido, se hace necesario trabajar con los entes de salud, para prevenir
los embarazos tempranos, divulgando informacion sobre los procesos de la
reproduccion sexual y los distintos métodos para disfrutar esta etapa de la vida con
bienestar fisico y emocional. La educacion y el acompafiamiento son herramientas
validas para atender la problematica de las adolescentes, sin dejar de lado a los
adolescentes de género masculinos, ya que es una cuestion que compete no solo a las

mujeres.
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5.3 Educacién Sexual y Dialogo con los Padres de Familia

Se parte de la premisa que la educacion sexual es un proceso de ensefianza 'y
aprendizaje en el que se explora opiniones y valores inculcados desde la familia, sus
creencias y todo lo que constituye un ambiente para adquirir elementos de juicio que
ayuden a afrontar temas como el que se esté tratando. Se ha mencionado que
dependiendo del tipo de medio en donde se desarrolle una adolescente, puede
determinar sus acciones, y en el caso de la salud sexual y reproductiva, es relevante que

exista un modelo a seguir.

Contrastando los datos obtenidos, se evidencia que la inclusion de los padres en
esta educacion, se dificulta por mantener una estigmatizacion: “Que a temprana edad no
es adecuado tener bebés y después que debia usar algin método de planificacion
familiar” (Comunicacién personal, caso cuatro, enero de 2022) la intervencion de los
padres es muy minima, algunos porque no tienen un conocimiento o por prejuicios
morales, tal es el testimonio de la adolescente del caso uno, quien manifiesta que:
“Recibi orientacion muy minima en mi casa y en el colegio, a mis padres les daba pena
hablar de eso, solo me decian que me cuidara” (Comunicacion personal, enero de 2022)
tal y como se advierte, se enfatiza en que se cuiden pero no brindan una educacion

consistente.

La relacién de las Instituciones Educativas como un segundo hogar, en el que
los adolescentes terminan de formarse para enfrentarse como tal al mundo social y su
participacion en la sexualidad. Para la Institucion Educativa Maria Occidente, la
asistencia a las charlas de orientacion sobre sexualidad, se limitd a cumplir con el
requisito, porque: “A veces escuchaba la informacion, pero ni ponia atencién y eso fue
en el colegio cuando habia capacitaciones por los servicios de salud” (Comunicacion

personal, caso cinco, febrero de 2022).
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En cuanto a lo expresado, se considera que el inicio de una vida sexual no
llegara, dado a la edad en la que estan las adolescentes, en este sentido, para el caso dos:

dice que:

A veces en la adolescencia le hablan sobre las relaciones y cuidarse, pero no le
presta atencion, anda a la deriva y en la vagancia, uno piensa que no va a llegar
el dia de tener relaciones sexuales es que no hay interés en conocer

(Comunicacion personal, febrero de 2022).

En cuanto a los testimonios proporcionados por las menores, se puede identificar
la necesidad de tener un sentido de conciencia sobre lo que implica iniciar su vida
sexual y toda la responsabilidad que conlleva, mas adn, si se llega concebir un ser
humano, para el caso dos manifiesta este precedente: “La intervencion de los padres es
importante en estos casos para evitar el embarazo”. (Comunicacién personal, febrero de
2022). Acciones como estas, son las que ayudan a que las menores, puedan tener una
guia de proteccién y poder disfrutar de una vida sexual con bienestar, aprovechando la
oportunidad de utilizar las Instituciones y a los maestros como medio pedagogico, para

el caso ocho manifiesta al respecto que:

Los padres deben hablar, comunicar, debe haber una confianza para que uno
pueda contar y hablar de estas cosas ya que algunos son bravos y no entienden
(...) los padres deberian hablar con uno y explicarle y a la hora de tener novio
protegerse y planificar para no quedar embarazada.” (Comunicacion personal, 8
de febrero de 2022).
Es importante que los integrantes de la familia, especialmente los padres, no
interfieran en la comunicacion, particularmente cuando las menores desean tener

respuestas acerca de la sexualidad, por el contrario, deben estar dispuestos a escuchar,
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pues es una habilidad que se puede trabajar en familia y la escuela. El didlogo es la

clave para una salud sexual sana.

5.4 Discriminacién Laboral para las Madres Solteras

El embarazo en la adolescencia es un problema de salud pablica, con marcadas
consecuencias sociales y econdmicas, ya que esta relacionado con la reproduccion
intergeneracional de la pobreza, el bajo logro escolar y la falta de oportunidades; asi
como con profundas consecuencias para la salud: el embarazo en la adolescencia afecta
la salud fisica, mental y social de las mujeres mas jovenes y continta siendo uno de los

principales factores de mortalidad materna e infantil. (Fl6rez, 2006, p. 36).

Es preciso mencionar que, el apoyo de los padres en la educacion sexual es
fundamental porque influye en las concepciones individuales de su corporalidad y que
tan responsables pueden llegar a ser con el mismo, ademas, es un factor de prevencion.
No obstante, son las jovenes quienes deben enfrentar un cambio de vida tanto en los
proyectos educativos como laborales, los cuales se ponen mas dificiles, pues su
responsabilidad de ser madre conlleva mas esfuerzo y conocimiento sobre la crianza de
un hijo. Para muchas adolescentes iniciar esta vida no es facil, y se complica méas
cuando su compafiero o pareja abandona su rol de padre y deben cumplir con las dos
funciones, en este sentido, algunas adolescentes entrevistadas comentan su experiencia

en relacion con la busqueda de empleo:

Las mamas jovenes no tienen la culpa de haber tomado una mala decision o de
no cuidarse en el momento, lo Gnico que puede hacer la sociedad es darles esa
oportunidad de mejorar, para bien de todos, porque con el trabajo da como la
mano a la economia y también cubre las necesidades suyas y del bebé.

(Comunicacion personal, caso nueve, 9 de febrero de 2022)



40

Otras afirman que:

A veces es complicado, porque dicen: usted es muy nifia, estamos recibiendo
hombres, ahora en dia es diferente, ha cambiado el hecho de que las mujeres se
queden en la casa, habra mujeres que pensamos en tener un negocio o trabajar y
buscar un buen empleo, pero nos discriminan por ser mujeres. (Comunicacion

personal, caso diez,10 de febrero de 2022)

Se me dificulté mucho por ser menor de edad, ser mujer y madre de familia (...)
deberian dar més oportunidades de trabajo porque es verdad que uno comete un
error, pero necesitamos trabajar para salir adelante (Comunicacion personal,

caso uno, 10 de febrero de 2022).

Ver a las mujeres queriendo trabajar y no poder hacerlo, ya que por el estudio o
gue muy jévenes no tiene que ser ese limite para que no nos den un trabajo de lo
que sea, porque al fin es trabajo y asi es como se pueden conseguir las cosas.
(Comunicacion personal, caso uno, 01 de enero de 2022)

En general, los casos de desempleo para las madres jovenes solteras, es una
problematica presente en el contexto colombiano, puesto que, no hay condiciones para
que las mujeres con estas caracteristicas puedan acceder facilmente al mundo laboral,
generando un empobrecimiento y vulnerabilidad a estos grupos familiares. ES preciso
mencionar, los factores asociados al desempleo en madres menores, cdmo: estudios no
culminados (secundaria y basica) falta de experiencia laboral, edad no pertinente para el
trabajo, falta de ofertas laborales para mujeres, entre otros que aumentan los casos de
discriminacion.

En contraste con lo anterior, la oferta laboral es mas amplia para el género

masculino, puesto que socialmente se considera a los hombres como el sexo mas
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adaptable para el trabajo independientemente del area; ademas, del proceso historico
que las mujeres han estado sometidas, entonces la cultura aln conserva estereotipos
sobre las funciones del cuerpo y la destreza que esto representa en el trabajo. Ya con el
paso del tiempo, las mujeres quienes eran las encargadas del hogar han migrado a otros
sectores funcionales de la sociedad, demostrando que son competentes en cualquier
labor y que no es una cuestion de género, sin embargo, la brecha en esta problemética es
amplia en muchos paises y especificamente en Colombia, donde las posibilidades
laborales son reducidas para la poblacion, y mas adn, para las menores madres de

familia.

Asimismo, se involucran otros factores alternos a las necesidades laborales
como las tareas familiares, la solvencia econdmica de las necesidades propias y del
menor, entre otros, en este sentido, la sociedad ha hecho que las madres solteras sientan

esa desigualdad de género:

Se siente un rechazo a nivel social, porgue ya no se puede pedir trabajo y lo
afecta econdmicamente, ademas, que hay mucha falta de oportunidad y la falta
de educacion lleva a que no podamos obtener un buen trabajo y ademas
debemos encargarnos de nuestros hijos”. (Comunicacion personal, caso dos,
enero de 2022)

Esto no deberia existir, ya que todos tenemos derecho a salir adelante en lo
laboral y también en la educacion. Ya que en estos dias me presente al Sena 'y
me preguntaron que yo que hacia y si tenia hijos y que si dispondria del tiempo
para estudiar y a la vez cuidar a mi hijo, a lo que yo respondi que si tenia el
tiempo, y aun asi, no pase al curso al cual me inscribi. (Comunicacion personal,

caso tres, enero de 2022)
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Se debe mencionar que, las oportunidades en el campo educativo son escasas y
en cuanto a las instituciones publicas es dificil obtener un cupo, hay desercion escolar y

en general, falta mas acciones de parte de las entidades gubernamentales.

5.5 Adolescencia y la no Planeacion del Embarazo

Para Rodriguez, 2017, indica que: “las decisiones que cada persona tome con
respecto a su propia sexualidad y los resultados que de estas se deriven, no estan
estrictamente determinados por elementos de su individualidad” (p. 2) esto contrasta
con lo que las adolescentes afirman. “estudiar la carrera que yo queria (POLICIA),
viajar a conocer otros paises, tener un apartamento propio, tener mi carro, pero ahora
con mi hija se me complica mi situacion”. (Comunicacion personal, Caso cuatro, enero
de 2022) también esta el testimonio del caso cinco:

Ir al ejército o policia, viajes estudio profesional (...) terminar mi bachillerato e

irme a otra ciudad a estudiar mas, quiero estudiar ingenieria de sistemas y luego

trabajar, para poder tener mi propia empresa, casa y asi poder darle una mejor

vida a mi madre y mi hijo (Comunicacién personal, enero de 2022)

Y para finalizar la triangulacion, la entrevista del seis: “terminar de estudiar mi
bachillerato y seguir con una carrera profesional (...) queria estudiar enfermeria
superior y bacteriologia”. (Comunicacion personal, febrero de 2022). Partiendo de estos
testimonios, se observa como un embarazo a temprana edad interfiere en el proyecto de
vida de cada mujer. De igual forma, la no planeacion de un embarazo es un cambio
dréstico, y mas aln, si se trata de una adolescente, de alli que se debe seguir trabajando
en el campo de la prevencién, particularmente desde el Trabajo Social, puesto que es

una realidad que nos toca a todos.
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5.6 Madre Adolescente y Apoyo Familiar

Tal y como lo ha enunciado Rodriguez (2017) los cambios sociales de los
adolescentes se deben tomar en serio y la familia cumple un rol fundamental dentro de
ello, en consecuencia, la entrevista del caso uno manifiesta que: “Por parte de mis papas
fue muy buena, porque me dieron mucho apoyo en todos los casos, econdémico,
alimentacion, me aconsejaron, aceptaron y me siguen apoyando”. (Comunicacién
personal, febrero de 2022) En la mayoria de los hogares, sobre todo en los de bajos
recursos econémicos, se ha podido observar que existe una mayor aceptacion,

solidaridad y apoyo para las jévenes. A continuacion, el caso dos comenta que:

Al principio fue decepcionante y dificil de entender, ya que, mi mama también

es madre soltera, pero después de ver la corta edad mia ya decidié apoyarme y

seguir con mi estudio del bachillerato normalmente (...) EI apoyo fue bueno,

porque toda mi familia estuvo a mi lado y me ayudaron y ain lo hacen en lo que
mas puedan (...) Al principio les tomo de sorpresa y mi mama y hermanos se
sintieron muy mal, pero luego ya me ayudaron con lo relacionado al embarazo.

(Comunicacion personal, febrero de 2022)

También el caso cuatro que vivi6 una situacion diferente a lo descrito con las
otras adolescentes: “Cuando esto paso y mis padres se dieron cuenta me quitaron todo el
apoyo emocional, econdmico etc., me quedé sola, pero lo bueno fue que tuve el apoyo
del padre de mi hija que es mayor que yo”. (Comunicacion personal, febrero de 2022)

A partir de estos testimonios se observan dos puntos de vista, en primer lugar,
esta la disposicion y la ayuda por parte de los padres y la familia, en segundo lugar, la
no participacion de los mismos. No obstante, se debe mencionar que la vida es un
derecho fundamental, por lo tanto, se debe garantizar el bienestar en todos los &mbitos

sociales, ademas, de los otros derechos fundamentales presentes para esta poblacién
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social, por esta razon, las entidades deben empezar a implementar planes, programas y
politicas publicas para promover y fortalecer las redes de apoyo a menores gestantes o

madres solteras.

5.7 Estrategias por Parte de las Entidades de Salud y Gobierno para Apoyar a las
Adolescentes en su Embarazo y Crecimiento

Como ya se expuso antes, la normatividad contenida en el Decreto 3705 de
septiembre 24 de 2007 en relacion con su aplicacidn se queda corta en las entidades
locales gubernamentales, puesto que, los recursos no son suficientes y los pocos
proyectos que alcanzan a iniciar no estan a la par de una vigilancia pertinente por las
entidades encargadas. En otras palabras, la incidencia del Estado, sigue siendo
deficiente, para el caso diez “Lo Unico es tratar de facilitar el derecho a la planificacion
como una prioridad, porque como dije antes, las citas se demoran y no son prioridad.”

(Comunicacion personal,10 de febrero de 2022)

Para el caso uno, aporta lo siguiente, en cuanto a la prestacion del servicio de
planificacion: “Que las personas que no tienen EPS, también puedan planificar,
asistiendo a cualquier Institucion prestadora de servicios; como, por ejemplo, la vacuna
contra el Covid-19 y que no sea tan demorado” (Comunicacion personal, enero de 2022)
mas adelante, para el caso dos, afianza dicha percepcion: “Que el estado tenga o maneje
la salud para que haya una mejor atencién y prioridad para estos casos.” (Comunicacién
personal, enero 2022). En relacidn con lo expuesto, las entrevistas para el caso tres,

cuatro y cinco comentan lo siguiente:

Y los entes de salud que tengan una buena atencion y que las citas las den mas
rapido para la planificacion ya que se demoran mucho. Mejorar la calidad de la
educacion para nuestros hijos, tener universidades publicas para que ellos

puedan estudiar” (Comunicacion personal, caso tres, enero 2022)
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“De parte del gobierno se deberia brindar més programas sociales y de ayuda
econOmica para las embarazadas y los nifios, para la salud ellos deberian pasar
por cada casa como cuando hacen los censos y donde haya adolescentes brindar
la educacion sexual y reproductiva y a los nifios atenderlos més rapido en el
hospital”. (Comunicacion personal, caso cuatro, enero 2022)

Y para finalizar, para el caso cinco, considera que: “pienso que deberian mejorar
la calidad de vida de las madres, brindar ayuda econémica para las madres y los hijos”
(Comunicacion personal, enero 2022). En referencia sobre el tema de los subsidios, se
puede decir que se han implementado programas sociales tales como Familias en
Accion y Jovenes en Accidn, los cuales brindan un apoyo que fomenta el bienestar de
los nifios y jovenes en condicion de vulnerabilidad, sin embargo, se deberia ampliar la
cobertura a la poblacion restante. Y sobre las intervenciones de las EPS con la
comunidad, no hay programas de promocién y prevencion de total conocimiento, falta

promocionarlos con més insistencia.

Conclusiones

6.1 Conclusiones.

Una vez finalizado el trabajo investigativo, se puede decir que las principales
causas son sociales y familiares, las cuales conllevan al embarazo a temprana edad, en
las adolescentes. Ademas, otro factor importante es la falta de informacion desde el

ambito familiar, puesto que no hay un proceso de conciencia, conocimiento y



46

herramientas en la cotidianidad de los hogares sobre este tema. Infortunadamente,

persisten mitos y tabdes, que se deben superar.

En cuanto a las entidades de salud que trabajan por prevenir los embarazos
tempranos, por medio de estrategias educativas, tienen la obligacion de incrementar su
labor, para lograr mayores resultados. En relacion con el contexto social, es
determinante en la salud sexual y reproductiva, por lo que se debe fortalecer la
incidencia de la escuela, las entidades de salud y las familias, de tal manera, construir
otras significaciones en relacion con las practicas responsables y pertinentes en este
tema. Es preciso mencionar que, los proyectos de promocién y prevencion de
embarazos mediante el uso de anticonceptivos son de apoyo tanto para las adolescentes
como para las instituciones, pero su eficacia es reducida, y esto conduce a que se debe
trabajar en los ambientes mas vulnerables, especialmente en los hogares y los espacios

de interaccién de los adolescentes.

Recomendaciones.

6.2 Recomendaciones

Dentro de las propuestas dirigidas a la comunidad adolescente con la cual se
Ilevé a cabo esta investigacion, se puede decir que, es necesario buscar ayuda
profesional, y fortalecer la educacion por parte de las instituciones publicas de salud
respecto al tema de la sexualidad, optando por buscar cobertura en salud individual para

acceder a los programas de planificacion familiar y tambien del joven sano. Por otra



parte, las entidades promotoras de salud deben aplicar y crear politicas publicas que
cubran la demanda acerca de la salud sexual y reproductiva, asi como la planificacion

familiar, como base para el disfrute de una sexualidad responsable.
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