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RESUMEN

En la presente sistematización se realizará un estudio bajo la metodología descriptiva y

de observación directa, debido a que se analizará y trabajará directamente con el objeto de

estudio que en este caso serán las madres adolescentes. Dicha metodología nos permitirá

presenciar y vivenciar el estado de gestación y el estado actual de la madre adolescente .Por

lo general en el embarazo precoz las progenitoras presentan cansancio, agotamiento, los

cuales se ven reflejados en su estado de ánimo diario ,así como también en su estado de

salud debido a que sienten continuos dolores de cabeza, mareos, además se evidenciaron las

posibles causas y consecuencias de este fenómeno social que aqueja al barrio El Paraíso del

cantón Portovelo.

Posterior a esto, se emplea la técnica cualitativa representada a través de una guía de

observación y entrevista abierta con las adolescentes, con el objetivo de recopilar

información fundamental para poder comprender el origen del fenómeno que durante años

ha conllevado a que queden embarazadas a temprana edad. Se concluye que el embarazo

precoz es una situación que puede prevenirse a tiempo, con la debida poder prevenir es

imprescindible concientizar a las familias sobre la importancia que tiene la comunicación

dentro del hogar, de manera que esto le permitirá a la joven tener confianza con sus padres y

tener la libertad de expresar sus diferentes puntos de vista ,es así como se sensibiliza a las

diversas familias sobre el valor fundamental que tiene la comunicación en la prevención de

esta problemática.

También es necesario que se haga conciencia acerca de las graves consecuencias que trae

consigo un embarazo precoz tanto en la salud física y mental de la adolescente, además de

los cambios que se genera en el entorno social, cultural, educativo entre otros. Así mismo se

considera imprescindible la participación activa y recreativa de los actores sociales, que en



el presente caso lo representan los familiares y el profesional de
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trabajo social junto con su equipo de trabajo, para así fomentar la corresponsabilidad y

obtener el empoderamiento adecuado de la situación dada, el mismo que servirá para la

superación de las problemáticas familiares, sociales y económicas que se ocasionan por el

embarazo precoz.

el embarazo en adolescentes es una situación que puede prevenirse a tiempo, pero para poder

prevenir es imprescindible concientizar a las familias sobre la importancia que tiene la

comunicación familiar dentro del hogar, de manera que esto le permitirá a la joven tener

confianza con sus padres y poder comentarles lo que les sucede. Por otro lado, es necesario

que se brindan capacitaciones para sensibilizar a las familias y adolescentes sobre el valor

que tiene la comunicación familiar con el joven con la intención de prevenir los posibles

embarazos a temprana edad. Para esto es necesaria la intervención de un trabajador social,

por ser un profesional orientado hacia la atención de las necesidades para producir un

cambio social, mediante la aplicación de las técnicas y herramientas que permitan

determinar las causas de la problemático y como contrarrestarlas en la sociedad.

Palabras claves: embarazo, adolescentes, prevención



ABSTRACT

In the present systematization a study will be carried out under the descriptive and direct

observation methodology, because it will be analyzed and worked directly with the object of

study, which in this case will be adolescent mothers. This methodology will allow us to

witness and experience the state of pregnancy and the current state of the adolescent mother.

Generally, in early pregnancy the parents present fatigue, exhaustion, which are reflected

in their daily mood, as well as in their state of health due to the fact that they feel continuous

headaches, dizziness, and the possible causes and consequences of this social phenomenon

that afflicts the El Paraíso neighborhood of the Portovelo canton will also be evident. After

this, the qualitative technique represented through an observation guide and open interview

with the adolescents will be used, with the aim of collecting fundamental information to be

able to understand the origin of the phenomenon that for years has led to them becoming

pregnant at an early age . It is concluded that early pregnancy is a situation that can be

prevented in time, with due prevention it is essential to make families aware of the

importance of communication within the home, so that this will allow the young woman to

have confidence with her parents and having the freedom to express their different points of

view, this is how the various families are made aware of the fundamental value of

communication in the prevention of this problem. It is also necessary to become aware of the

serious consequences that an early pregnancy brings with it both in the physical and mental

health of the adolescent, in addition to the changes that are generated in the social, cultural,

educational environment, among others. Likewise, the active and recreational participation

of social actors is considered essential, which in this case would be represented by family

members and the social work professional together with their work team, in order to promote



joint responsibility and obtain adequate empowerment of the situation. given, the same that

will serve to overcome the family, social and economic problems that are caused by early

pregnancy.

Teen pregnancy is a situation that can be prevented in time, but in order to prevent it, it is

essential to make families aware of the importance of family communication within the

home, so that this will allow the young woman to have confidence with her parents and to

be able to tell them what happens to them. On the other hand, it is necessary to provide

training to sensitize families and adolescents about the value of family communication with

the young person with the intention of preventing possible pregnancies at an early age. For

this, the intervention of a social worker is necessary, since he is a professional oriented

towards the attention of the needs to produce a social change, through the application of

techniques and tools that allow determining the causes of the problem and how to

counteract them in society.

Keywords: pregnancy, adolescents, prevention
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INTRODUCCIÓN

El presente trabajo investigativo se realizó con la finalidad de analizar la intervención

del trabajo social en el embarazo precoz de las adolescentes residentes del barrio El Paraíso

del cantón Portovelo para contrarrestar el aumento de embarazos durante la adolescencia, a

través de la implementación de una guía enfocada a la concientización y prevención de la

problemática en estudio.

Al hablar del embarazo precoz, se hace énfasis a una problemática que va en auge con el

transcurso del tiempo, especialmente en América Latina donde las niñas a partir de los 11

años ya experimentan una gestación cuando ni su cuerpo ni su mente están preparados para

aquello, pero no solo la mujer sino también para el hombre causando un sin número de

consecuencias en su diario vivir lo que repercute en su desarrollo personal y social.

Según (INEC, 2020) en Ecuador 148 adolescentes de 15 a 19 años dieron a luz cada día,

durante ese año. Esto significa que Ecuador es el segundo país de la región andina con la

tasa más alta de embarazo adolescente. Además, este se encuentra presente en las

realidades de muchas comunidades Rurales, como los es el barrio El Paraíso del catón

Portovelo, lugar donde se ha visualizado que las adolescentes hacen caso omiso a las

consecuencias que contrae el no contar con una planificación familiar y el uso irresponsable

de los métodos anticonceptivos.

Es por ello que es de suma necesidad el estudio y abordaje de estos casos, puesto que en

la actualidad el adolescente se ve desorientado al encontrarse en un contexto social, político



y cultural dinámico, así mismo se ve envuelto en los cambios físicos y los dilemas de

autoestima, auto concepto y aceptación.

Para esto es necesaria la intervención de un trabajador social, por ser un profesional

orientado hacia la atención de las necesidades para producir un cambio social, mediante la

aplicación de las técnicas y herramientas que permitan determinar las causas de la

problemático y como contrarrestarlas.

Por ende, se realizará la aplicación de herramientas cualitativas, las cuales emiten la

información necesaria para identificar las causas de la misma y por ende que las

adolescentes puedan orientarse sobre la sexualidad responsable, planificación familiar y el

uso correcto de los métodos anticonceptivos. Además, se implementará una página en

Facebook en el cual será pondrá en conocimientos el uso y el tipo de anticonceptivos,

aplicaciones móviles gratuitas en las cuales se controle periódicamente la menstruación

adicionalmente informa sobre los días de fertilidad, también se dará espacio para

testimonios anónimos en donde los adolescentes se puedan expresar.
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CAPITULO I. CONTEXTUALIZACIÓN DEL OBJETO DE ESTUDIO

1.1. Preámbulo

La presente sistematización de experiencia se realizó en el barrio El Paraíso

perteneciente al cantón de Portovelo, en dicho sector se tomó como muestra de estudio la

cantidad de 40 adolescentes debido al aumento de embarazos durante la etapa de la

adolescencia. Posterior a esto se procedió a realizar un análisis del objeto de estudio,

llevando a cabo un proceso previamente planificado con el fin de conocer las causas y

consecuencias del embarazo precoz y fomentar la prevención del mismo a través de la

intervención del trabajador social y los actores sociales, dado que es una problemática que

necesita ser abordada de manera inmediata.

1.2. Ámbito de estudio

La actual sistematización de experiencias se realizó en el cantón Portovelo, forma parte

de una región minera, ubicada en las estribaciones de la Cordillera Occidental de los

Andes,

al pie de la cordillera de Vizcaya y bañada por el Río Amarillo, está situada al sur este de la

Provincia de El Oro, a 105 km. De su capital Machala, abarca un área de 35 km.

Cuadrados. Sus límites son al norte con el Cantón Zaruma, al sur con la provincia de Loja,

al este con la provincia de Loja y al oeste con el cantón Piñas, según el censo poblacional

2014 cuenta con una población de 13.284 habitantes, de los cuales la mayoría se encuentra

entre los 15 y 10 años.

Las actividades económicas con las que se sustenta este cantón en su mayoría son

agrícolas, ganaderas y auríferas, variando únicamente en su orden y no así en su

importancia
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ya que son fuente de sus ingresos económicos, además entre sus atractivos turísticos se

encuentra la minería de oro.

Para la presente sistematización de experiencia se seleccionó al barrio El Paraíso el cual

está situado en la zona urbana del cantón, geográficamente se encuentra ubicado a un

kilómetro del cementerio general. Cuentan con una planta hidroeléctrica la cual fue

construida en 1926 por los norteamericanos cuando Portovelo era simplemente un

campamento minero.

Para la investigación se lo eligió como ámbito de estudio, a razón de contar con un gran

número de adolescentes, de los cuales se tomó como muestra un total de 40 mujeres, por

ser un grupo que necesita orientación debido a los cambios físicos y psicológicos a los que

se encuentran sometidas, siendo ineludible la intervención del profesional en Trabajo Social

puesto que a través de la aplicación de métodos, técnicas y herramientas se obtenga la

información idónea del mismo, para proceder a la intervención profesional con la finalidad

de concientizar a las adolescente sobre la prevención del embarazo adolescente

1.3. Hechos de interés

El trabajo de investigación se ha enfocado en el estudio de varias fuentes bibliográficas

acerca de la temática tratada, en las cuales varias teorías afirman la suma importancia del

profesional de trabajo social y su intervención ante la prevención del embarazo en las

adolescentes.

Para (Figueroa , Rivera, Vinueza, Yépez , & Rebolledo, 2020) el embarazo en

adolescentes es un problema que se enmarca dentro de la salud pública, por contraer riesgos

antes, durante y después del mismo, además la identifican como una traba durante los

cambios cognitivos y el desarrollo físico de la adolescencia, por ser este un proceso que

exige
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retos que requieren responsabilidad y madurez provocando que el adolescente se desoriente y

tome decisiones erróneas, de modo que su vida toma un rumbo alejado a la transición

adecuada de la adolescencia a la adultez.

(Castro & Pérez, 2017) consideran que gracias a las contribuciones diarias en todas las

áreas en las que se desempeña el trabajador social, se puede destacar su gran labor en cuanto a

las metodologías y herramientas que pone en práctica para cada una de sus intervenciones con

los individuos, puesto que cuenta con la capacidad de identificar e investigar el origen de cada

problemática, debido a que se enfoca en estudiar el objeto de estudio en forma individual o

grupal.

1.4. Objetivos de la investigación

1.4.1. Objetivo general

Analizar la intervención del trabajo social en el embarazo precoz de las adolescentes

residentes del barrio el paraíso del cantón Portovelo para contrarrestar el aumento de

embarazos durante la adolescencia, a través de la implementación de campañas y

capacitaciones virtuales enfocadas en la concientización y prevención de la problemática en

estudio.

1.4.2. Objetivos específicos

● Aplicar 3 instrumentos tales como: guía de observación y grupo focal a través de la

aplicación de zoom para así identificar las causas y consecuencias que conlleva un embarazo

precoz.

● Determinar la importancia de la intervención del trabajo social en la prevención del

embarazo precoz a través de una entrevista abierta ejecutada por aplicación de zoom.

● Implementar una página en Facebook para realizar charlas y capacitaciones virtuales, para la
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prevención de embarazo precoz de adolescentes que mantienen una vida sexual activa.

CAPITULO II: DIAGNÓSTICO

Preámbulo

El diagnóstico se llevará a cabo con el objetivo de estudiar las temáticas con las que se ha

trabajado durante el proceso de la ejecución de la sistematización en este caso enfocándose en la

intervención del trabajo social en la prevención del embarazo precoz, teniendo en cuenta que es

una problemática que afecta a la sociedad en general y debe ser abordada para así generar un

cambio social. Se aplicaron herramientas que nos permitirán estudiar el origen de la temática

tratada.

Concepción teórica del diagnóstico.

Diagnóstico

Para (Ferrer, Álamo, Morín, & y Marchioni, 2017) el diagnóstico forma parte del proceso de

intervención que realiza el trabajador social, se considera un componente imprescindible en el

accionar del profesional debido a que da paso a la recolección de datos e información necesaria

para realizar un análisis al objeto de estudio y su entorno.

Embarazo precoz

Según (Delgado & Martínez, 2017) lo determinan como un fenómeno que se ha desarrollado

desde hace décadas, siendo este un factor negativo y de gran impacto para la sociedad mundial.

Para entrar en contexto (Oliveros, Díaz , & Peña, 2016) mencionan que la adolescencia

comprende entre los 10 y 19 años, dentro de ella se establece la adolescencia precoz, la cual

consiste en los 10 a 14 años y la adolescencia tardía que va desde los 15 a 19 años, además se

estima que en un años un millón de adolescentes precoz dan a luz y 16 millones de partos se dan

por parte de la adolescencia tardía, aclarando que la mayoría se engendran en países en
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desarrollo.

Para (Castillo, 2016) esta problemática se desarrolla entre los 10 y 19 años de edad, siendo

considerad de alto riesgo por implicar complicaciones maternas y neonatales. Así mismo

(Vásquez, Gil, & Simón , 2019) la sexualidad es parte de la adolescencia, dentro de esta se

manifiestan los cambios genitales y biológicos, los cuales se representan en la búsqueda de

placer, induciendo a que los adolescentes realicen actos sexuales sin la debida precaución.

Por otra parte (Rojas, Álvarez, & Méndez, 2016) articula que esta problemática se centra en

diferenciar entre el conocimiento y el saber, puesto que los adolescentes conocen acerca de la

sexualidad y la reproducción, pero el problema radica en que no saben las implicaciones que

involucran dichos temas.

Causas

El embarazo precoz es causado por varios índoles, según lo establecido por (Favier, Samón ,

Ruiz, & Bonal , 2018) una de las principales causas se enfoca en el ámbito familiar, en primer

lugar, por la falta de comunicación entre padres e hijos, también por el bajo nivel de educación

sexual de los padres, la ausencia paterna, lo que genera que la madre asuma una carga laboral

extra para lograr solventar los gastos del hogar, de modo que existe la escases de tiempo y

atención hacia los hijos, lo cual se asume como un medio más para que los adolescentes se

refugien en las relaciones sexuales en busca de recibir un afecto genuino a lo que lo asumen

como amor.

Así mismo (Gonzáles, Rangel, & Hernández, 2020) manifiestan no cuentan con la confianza

para mantener una comunicación asertiva con los padres de familia, lo cual provoca la

incertidumbre en los temas sexuales, a lo que el adolescente responde por adherirse a la

información proporcionada por personas alejadas a su círculo familiar. En concordancia con lo
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mencionado (Botero, Giraldo , & Zuluaga, 2018) atribuyen a que la maternidad en la

adolescencia se ve asociada a los vínculos emocionales parentales y al contexto socioeconómico

Por otro lado (Loredo, Vargas, Casas, González, & Gutiérrez, 2017) atribuyen a que un

causante es la diversidad social, asociada a los aspectos psicológicos que provocan las relaciones

sexuales a temprana edad, a raíz de la educación sexual insuficiente, en especial acerca de los

métodos anticonceptivos.

Consecuencias

Esta problemática trae consigo un sin número de consecuencias, es por ello que (Vinueza &

Bello, 2018) establecen que el embarazo a temprana edad puede provocar trastornos biológicos y

psicológicos, además se vuelve un obstáculo dentro del desarrollo social y del área educativa,

adicionalmente también es un tema asociado a la pobreza, puesto que en la mayoría de los casos

los adolescentes evaden la responsabilidad paterna, por ende las gestantes proceden a trabajar a

edades tempranas, lo cuales son generalmente mal remunerados y sin beneficios de ley.

El embarazo en adolescentes según (Núñez & Jiménez, 2018) se ve ligado a factores de

pobreza, inequidad de género, educación, y aspectos socioculturales, a razón de que la mayoría

de las gestantes no cuentan con una estabilidad económica, a más de ello se le suma las

ideologías pasadas dominadas por el machismo y los escasos niveles educativos, lo cual implica

un factor influyente para el incremento de la pobreza y la falta de oportunidades.

Dentro del ámbito educativo el embarazo no planificado también tiene sus repercusiones,

según lo menciona (Monrroy, 2019) para las adolescentes el continuar en el área educativa se

convierte en algo complicado porque implica la ausencia regular a clases, el rendimiento

académico, y la salud tanto de la madre como del hijo, por ende, en su gran mayoría acuden a la

deserción escolar definitiva, a esto se le suma factores como la falta apoyo de la familia y las
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limitaciones económicas.

Por otra parte (Mendoza, Claros, & Peñaranda, 2016) indican que el embarazo en adolescente

es altamente consecuente en la salud de la gestante, a razón de la escasa o nula atención prenatal,

lo cual puede repercutir en el parto, a causa de la desnutrición, anemia, abuso de sustancias y las

enfermedades de transmisión sexual. Adicionalmente (Jiménez , Granados, & Rosales, 2017)

establecen las consecuencias psicologías y sociales a las que se enfrentan las adolescentes, entre

la más comunes esta la depresión post parta, el riesgo de suicidio y las truncas educativas,

económicas y sociales que inciden en el desarrollo personal.

Medios de prevención

(Venegas & Nayta, 2019) indican que los adolescentes tienen un déficit de conocimiento en

relación a los métodos anticonceptivos de modo que se basan en información empírica,

expresada generalmente por sus amistades, los cuales se enfocan en mitos y criterios que son

erróneos en la mayor parte, por ende, estos tienden a utilizarlos de manera irregular.

En concordancia con lo expresado (Mejía , Trujillo, Hernández, Aguilar, & Cárdenas, 2019)

añaden que los adolescentes enuncian conocer acerca de anticonceptivos como el condón, los

anticonceptivos orales, la píldora de emergencia y las inyecciones, pero así mismo expresaron

que la información que tienen sobre ellos es superficial, es decir que conocen sus nombres mas

no su uso ni la frecuencia con la que deben ser utilizados.

Es por ello que (Bucheli, y otros, 2018) propone la necesidad de crear políticas públicas

orientadas a contrarrestar el embarazo precoz, con la finalidad de promover la educación sexual

y reproductiva, además de incitar el uso de condones, estos pueden ser tanto femeninos como

masculinos, de manera que se evite los embarazos no deseados, las enfermedades de transmisión

sexual y en el peor de los casos el VIH/Sida. Así mismo esto implica identificar a la sexualidad
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desde un enfoque más allá de lo reproductivo y más bien identificarla como un proceso dentro

del desarrollo integral de la persona, el cual deberá ser tratado con la madurez y responsabilidad

que se requiere.

(Zúñiga, Teva, & Paz, 2017) consideran a la familia como un medio para la prevención de

conductas sexuales negativas que conllevan a un embarazo a temprana edad, debido a que la

mayoría de los jóvenes siguen los patrones de conducta de sus padres, por ende, se convierten en

el principal centro de influencia ante las decisiones de los adolescentes. A más de ello (Sanches

& Silva, 2016) definen a la planificación familiar como un método de prevención, en este se

establece la edad y la cantidad de hijos que sean tener de manera libre y responsable.

El embarazo adolescente en Ecuador

El Ecuador es uno de los países más golpeados por este fenómeno, según la información

proporcionada por (UNFPA, 2017), establece que el Ecuador representa un 72.4% en la tasa de

fecundidad en adolescentes de 15 a 19 años, siendo el tercer país con la tasa más alta de la

Subregión Andina. En concordancia con lo expresado se determinó que las adolescentes mujeres

de 15 a 19 son pocas las que han utilizado anticonceptivos en su primera relación sexual,

representando un minino del 9% que ha utilizado métodos de prevención, también según datos

obtenidos en el año 2004 el 26.6% de las adolescentes nunca uso anticonceptivos, el 34.1%

utilizo después del primero hijo y 60.7% nunca los uso después del primer hijo.

En función del artículo 23 de la Ley Orgánica de la Salud, establece que Los programas y

servicios de planificación familiar, garantizarán el derecho de hombres y mujeres para decidir de

manera libre, voluntaria, responsable, autónoma, sin coerción, violencia ni discriminación sobre

el número de hijos que puedan procrear, mantener y educar, en igualdad de condiciones, sin

necesidad de consentimiento de terceras personas; así como a acceder a la información necesaria
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para ello. (Ley Orgánica de la Salud, 2015)

Para (Galvéz, Rodríguez, & Rodrígues, 2016) se deben establecer políticas públicas,

orientadas hacia la educación sexual dentro de los centros educativos y la familia, las cuales

promuevan la toma de decisiones instruidas sobre la salud sexual y reproductiva, sumándole a

ello (Rodríguez, Cala , Rodríguez, Acosta, & Guerra, 2016) expresan la necesidad de la

participación activa de los adolescentes y de profesionales multidisciplinarios y a más de ello

adicionar un enfoque clínico-epidemiológico y social en los programas y servicios que

promuevan la prevención del embarazo.

Intervención del Trabajador social

Al tratar sobre la intervención del Trabajo Social (Falla, 2016) menciona que dicho proceso se

enfoca en identificar las necesidades del individuo para así proceder a elaborar y gestionar la

creación e implementación de proyectos o programas con el fin de generar un cambio positivo

ante la problemática y ante la sociedad.

En cambio, Spataro como se citó en (Martínez, Pulecio, & Rojas, 2019)Durante años el área

de trabajo social ha tenido como reto en crear sus propias herramientas metodológicas que le

permitan interactuar con el individuo, estudiar a fondo el origen de cada situación dada y sobre

todo conocer la realidad del problema, es así como hoy en día se destaca entre los demás

profesionales por realizar una intervención eficaz.

Asimismo, Domínguez como se citó en (Martínez, Pulecio, & Rojas, 2019) establece que, a

través de la práctica, el trabajador social ha ido estructurando sus estrategias metodológicas de

acuerdo al contexto social en el que se desempeñe, de esta manera le permite poder entender las

nuevas manifestaciones sociales y mejorar en cada una de sus intervenciones, ampliando así sus

conocimientos en las diversas áreas donde labora.
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La intervención social seria definida como aquella actividad que se lleva a cabo con el fin de

mejorar la interacción con los individuos y su entorno, el cual consta de las siguientes etapas:

● Diagnostico

Según (Ferrer, Álamo, Morín, & y Marchioni, 2017) para poder llevar a cabo el diagnostico

se necesita contar con las competencias y capacidades necesarias en cuanto al trabajo social para

así tener la facilidad de comprender la información obtenida a través de los métodos aplicados

durante el proceso de intervención.

Además, mencionan que seguido de ver al objeto de estudio, se debe comprender y analizar a

fondo para que así podamos emitir un juicio, quiere decir nuestro punto de vista acerca de lo

estudiado. También se establece que durante esta etapa se generan varias conjeturas, habilidades

y destrezas que favorecen el accionar del profesional.

● Programación/diseño de intervención

Por medio de (Rodriguez, 2019) se establece que la programación dentro del proceso de

intervención es la etapa en la cual se realiza una previa planificación de las actividades y de la

metodología que se van a llevar a cabo, además se debe tener en cuenta que va a realizar cada

individuo involucrado en este caso, además la selección de instrumentos que se van aplicar y

sobre todo el objetivo que se pretende lograr. Al dar inicio a esta etapa se debe comprender que

cada punto se debe realizar en el orden que previamente se programó para así llevar un control.

● Ejecución/aplicación diseño de intervención

Para (Martín, 2017)la ejecución es una etapa que pretende transformar la realidad social del

individuo, aplicando así la corresponsabilidad entre los actores sociales ante determinada

problemática, esto favorece a que cada individuo se empodere de su situación y se sienta capaz
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de desarrollar sus habilidades, capacidades y así tomar sus propias decisiones generando un

cambio positivo en su vida.

Además (Barreno, Astudillo, & Barreno, 2018)consideran que es aquí donde se plasma todo

el proceso descrito en las etapas anteriormente mencionadas, también se utilizan las herramientas

necesarias que permitan cumplir el objetivo planteado.

● Evaluación

Para (Barreno, Astudillo, & Barreno, 2018)durante esta etapa se enfocan en comprobar si se

han ido cumpliendo cada uno de los objetivos previamente planificados, es así que este paso

se considera de suma importancia ya que el profesional visualiza si se está generando el

cambio deseado. Cabe destacar que es aquí donde se realizan los reajustes adecuados para así

culminar con éxito la intervención.

Intervención del Trabajo Social en la prevención de embarazo precoz

(Ponce, 2017) menciona que el profesional de trabajo social establece sus procesos de

intervención para cada situación, en el cual trabaja con el individuo y su entorno. Es así como se

ve en la necesidad de crear métodos estratégicos para poder mejorar su intervención.

El profesional en trabajo social realiza su intervención directamente con el grupo de atención

prioritario, en este caso con el grupo de mujeres embarazadas en el cual están inmersas las

adolescentes, es de vital importancia brindarles una atención adecuada, con el objetivo de

direccionar a dichos adolescentes durante esta etapa y empoderarlos a presente situación.

Dentro del área de la salud (Correa, Corena, Chavarriaga, García, & y Usme,

2018)establecen como actividad primordial del trabajador social, estudiar y analizar los factores

sociales que generan consecuencias a la salud del individuo. Debido a esto tiene como rol

conocer el entorno social, laboral educativo en el cual se desenvuelve cada usuario.
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Cabe recalcar que, dentro de esta área, el profesional debe estar completamente capacitado

para afrontar cada situación que se le presente a diario, contar con las habilidades necesarias que

le permitan desenvolverse con facilidad. Sobre todo, contar con los conocimientos adecuados

para poder apoyar al individuo y guiar en la realización de las debidas gestiones.

(Ramón, Lalangui, Guachichullca, & y Espinoza, 2019) mencionan que las funciones que

cumple el profesional radican en ser creativo en cuanto a sus metodologías, tomar la iniciativa

de generar un cambio social, es así como su papel en la sociedad es excepcional, además de esto

mediante sus intervenciones logra que los usuarios conozcan y desarrollen sus habilidades para

poder desenvolverse en el medio que los rodea y así afrontar la realidad de sus problemáticas, en

este caso a las madres adolescentes les ayuda a hacer frente a las consecuencias y cambios que se

producen durante la etapa de la maternidad y sobre todo se facilita su reinserción en la sociedad.

2.3. Ciclo del diagnóstico

2.3.1 Planificación

En primera instancia se realizó un acercamiento al barrio El Paraíso del cantón Portovelo para

poder solicitar verbalmente la apertura del trabajo investigativo al presidente barrial Sr. Alex

Tenesaca. Luego se procedió a realizar un oficio de inserción dirigido a la máxima autoridad con

fecha del 29 de enero del año 2021. Posterior a esto el día 30 de enero del presente año se nos

comunica la aprobación del oficio para dar inicio al trabajo de titulación en el barrio El Paraíso.

(Ver anexo 1 y 2).

Se procede a la preparación de las técnicas cualitativas y elaboración de 3 instrumentos tales

como: guía de observación, grupo focal y entrevista abierta, para la obtención de información

acerca de la temática del embarazo precoz.
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Para la ejecución del trabajo de titulación se seleccionó una muestra de 40 adolescentes, a los

cuales se les aplico cada uno de los instrumentos que serán de apoyo para la ejecución de la

investigación. Además, para afianzar nuestro trabajo se implementarán campañas y

capacitaciones virtuales a través de una página de Facebook para la prevención del embarazo

precoz.

2.3.2 Ejecución

Se aplicó a las 40 adolescentes la guía de observación con el objetivo de determinar el

comportamiento de las jóvenes durante la etapa de la adolescencia. En cuanto al grupo focal se

aplicó con la finalidad de Interactuar con los adolescentes de forma virtual por medio de un

listado de preguntas, para conocer las percepciones que tienen respeto al embarazo precoz y para

finalizar la entrevista abierta tuvo el objetivo de identificar los conocimientos que poseen los

participantes acerca del embarazo precoz durante la adolescencia para determinar la importancia

de la intervención del trabajador social.

Se llevó a cabo la creación de una página de Facebook, junto con campañas y capacitaciones

virtuales dirigidos a las adolescentes para la prevención de embarazos a temprana edad.

2.3.3 Evaluación

GUÍA DE

OBSERVACIÓN
GRUPO FOCAL

ENTREVISTA ABIERTA

Se pudo observar que las

adolescentes muestran tener

un buen estado físico,

Con la aplicación del

grupo focal a las 40

adolescentes del cantón

Mediante la entrevista

abierta se logró estudiar a

fondo la problemática dada.
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aunque se noten cansadas y

con estrés. Son cohibidas y

no interactúan con los

demás por su actual estado

de gestación. Por lo general

no participan activamente

en el barrio debido a las

responsabilidades que

tienen que afrontar como

madres adolescentes.

Se visibiliza que no carecen

de recursos económicos

debido al lugar donde

habitan.

Portovelo se logró formar

un espacio virtual a través

de la plataforma de zoom

para poder entablar una

conversación con el fin de

interactuar y mencionar los

diferentes puntos de vista

acerca del embarazo precoz

que son visibles en el

Barrio el Paraíso donde

residen actualmente.

Mencionaron que

desconocen las

consecuencias que genera el

ser madre a temprana edad.

Además, conocen solo un

método anticonceptivo por

el cual manifiestan que es la

posible causa de los

embarazos. Se reflexiono

acerca del uso correcto y la

frecuencia utilización de

métodos anticonceptivos,

Las adolescentes señalan

que, si tienen conocimiento

básico acerca del embarazo

precoz, pero que desconocen

las consecuencias que

provoca un embarazo en esta

etapa. Manifiestan que la

causa de esta problemática es

el mal uso de los métodos

anticonceptivos, la falta de

madurez, la curiosidad y

además la falta de

información acerca de los

métodos anticonceptivos.

También expresaron que

conocen al profesional de

Trabajo social, debido a que

en varias ocasiones lo

observaban en el ámbito

educativo.
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además de la importancia

del rol del profesional en

trabajo social en esta

problemática.

Elaborado por: Ortega y Morocho (2021

2.5. Técnicas e instrumentos para la diagnosis

Se llevó a cabo la aplicación de técnicas e instrumentos para la debida diagnosis, con la

finalidad de estudiar y conocer problemática dada. Dichos resultados se obtuvieron con la

aplicación de la guía de observación, grupo focal y entrevista abierta a 40 adolescentes

pertenecientes al barrio el Paraíso.

2.5.1. Guía de observación

INTERVENCIÓN DEL TRABAJADOR

SOCIAL

EMBARAZO PRECOZ

Con la aplicación de esta técnica se puede

concluir que el rol del trabajador social

frente a esta problemática que afecta a las

adolescentes, es esencial debido a que su

intervención es directamente con el grupo

de atención prioritaria es así como su

función es brindarle una atención adecuada

al joven, direccionarlo durante esta etapa y

Se observó que el embarazo en las

adolescentes ha provocado que sientan

cansancio, estrés, aunque posea un buen

estado de salud. Se constató que la

mayoría de las adolescentes se convierten

en madres a temprana edad por la falta de

conocimiento acera del uso correcto de los

métodos anticonceptivos.
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aplicar la corresponsabilidad que se

necesita ante esta situación.

Elaborado por: Ortega y Morocho (2021)

2.5.2. Entrevista abierta

INTERVENCIÓN DEL

TRABAJADOR SOCIAL

EMBARAZO PRECOZ

La mayoría de las adolescentes

desconocen el rol que cumple el

trabajador social, pero con la aplicación

de la entrevista abierta se pudo

establecer la importancia de la

intervención del trabajador social

durante la etapa de la adolescencia

debido a que es una guía para el

empoderamiento de varias situaciones en

este caso del embarazo precoz. Es así

como aplica instrumentos y técnicas

Las adolescentes durante su etapa de

maternidad están propensas a correr

grandes riesgos tanto en su estado físico,

emocional. Las adolescentes señalan que

si tienen conocimiento básico acerca del

embarazo precoz, pero que desconocen

las consecuencias que provoca un

embarazo en esta etapa. Manifiestan que

la causa de esta problemática es el mal

uso de los métodos anticonceptivos, la

falta de madurez, la curiosidad.
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adecuadas para poder intervenir en cada

caso.

Elaborado por: Ortega y Morocho (2021)

2.5.3 Grupo focal

INTERVENCIÓN DEL

TRABAJADOR SOCIAL

EMBARAZO PRECOZ

Las adolescentes manifestaron que

consideran necesaria la intervención de

un profesional, en este caso de un

trabajador social  que les oriente y guie

durante esta etapa, además que les

parece factible la creación de una página

en Facebook para difundir información

para la prevención del embarazo precoz,

debido a que es un medio por el cual

toda joven tendrá libre acceso, contaran

Mediante el grupo focal se pudo

interactuar directamente con el objeto de

estudio que en este caso lo representan

las adolescentes, quienes manifestaron

que una de las causas del embarazo

precoz se debe a la falta de

comunicación en la familia, por

curiosidad y sobre todo por la falta de

conocimiento acerca del uso correcto de

varios métodos anticonceptivos. Cabe
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con mayor información acerca de una

adecuada vida sexual, de esta manera se

estará fomentando a la prevención del

embarazo a temprana edad.

recalcar que la mayoría de jóvenes solo

conocen el uso del preservativo.

Elaborado por: Ortega y Morocho (2021)
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CAPÍTULO III. PLAN DE ACCIÓN

3.1. Identificación de la intervención

El presente trabajo de sistematización de experiencia se llevó a cabo en el barrio El Paraíso

el cual está situado en la zona urbana del cantón Portovelo, geográficamente se encuentra

ubicado a un kilómetro del cementerio general. Dicho cantón se encuentra situado al sur este

de la Provincia de El Oro, a 105 km de su capital Machala y abarca un área de 35 km.

cuadrados.

Seleccionamos como objeto de estudio a un total de 40 mujeres adolescentes del barrio

Paraíso, por ser un grupo que necesita orientación debido a los cambios físicos y psicológicos

a los que se encuentran sometidas durante la etapa de la adolescencia, siendo esencial la

intervención del profesional en Trabajo social.

3.2. Fundamentación Teórica

Embarazo Precoz

Este fenómeno aborda una extensa trayectoria, que ha causado un gran impacto a nivel global,

a esto debe añadirse los constantes esfuerzos gubernamentales a nivel nacional como

internacional en busca de erradicarla, aunque la realidad es diferente a lo experimentado en años

anteriores aún hay mucho por hacer, para ello los profesionales del ámbito social y de la salud

han contribuido considerablemente durante el proceso de cambio.

El embarazo en adolescentes es un problema común en todas las comunidades y el barrio El

Paraíso no es la excepción, es por ello que surge la necesidad de hacer un estudio dentro del

mismo con la finalidad de informar a las adolescentes acerca de otras formas de prevención.

Por otra parte, es importante destacar lo mencionado por (Acevedo & Medina, 2018) lo cual

orienta su análisis en lo relevante que es la inserción de las políticas públicas y de la salud para
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contrarrestar esta problemática asociada a contextos de pobreza y vulnerabilidad, a más de esto

se considera que los programas y proyectos gubernamentales enfocados en la salud pública y

derechos reproductivos - humanos son un medio para evitar el incremento del índice de

embarazo precoz.

Dentro del marco legal de El Ecuador y lo estipulado dentro de la Ley Orgánica de la salud

menciona en el Articulo 26. Los integrantes del Sistema Nacional de Salud, implementarán

acciones de prevención y atención en salud integral, sexual y reproductiva, dirigida a mujeres y

hombres, con énfasis en los adolescentes, sin costo para los usuarios en las instituciones públicas

(Ley Orgánica de la Salud, 2015).

En concordancia con lo mencionado la Ley de la Maternidad Gratuita y la Atención a la

Infancia, establece en el Articulo 1.-Toda mujer tiene derecho a la atención de salud gratuita y de

calidad durante su embarazo, parto y post-parto, así como al acceso a programas de salud sexual

y reproductiva. De igual manera se otorgará sin costo la atención de salud a los recién

nacidos-nacidas y niños-niñas menores de cinco años, como una acción de salud pública,

responsabilidad del Estado.  (Asamblea Nacional, 2014)

A más de lo mencionado se debe abordar el Plan Nacional de Salud Sexual y Reproductiva

implementado por el (Ministerio de Salud Pública, 2017) el cual establece que en El Ecuador los

derechos sexuales y reproductivos se han visto afectados por factores económicos, sociales, de

género y culturales, el cual ha demostrado la inequidad existente en la población y en los

porcentajes sectoriales, dicho plan se enfoca en la planificación y designación de recursos con la

finalidad de brindar una atención integral enfocado en los derechos humanos.

Para el cumplimiento del mismo es de suma necesidad la intervención del profesional en

Trabajo social, a razón de que este tiene como finalidad promover un cambio social a más de
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aplicar una intervención personal, grupal y en comunidades, la cual se desarrolla a través de la

aplicación de métodos y técnicas que permiten al profesional identificar los antecedentes que

preceden a la persona y como esto incide en el desarrollo personal de la misma, por otra parte el

profesional cumple funciones multifacéticas y se adapta a la situación que lo amerite con la

objetividad de contrarrestar una problemática a la cual se enfrente el individuo.

3.3 Objetivos de la intervención

Objetivo general

Promover el uso de la tecnología para la prevención del embarazo adolescente, a través de

capacitaciones virtuales y una página en Facebook, en la cual se establezca el uso de aplicaciones

móviles que permitan al adolescente llevar el control de ovulación, el uso de anticonceptivos,

entre otros temas de interés.

Objetivos Específicos

● Presentar el uso correcto de las aplicaciones de fertilidad

● Socializar aplicaciones acerca los métodos anticonceptivos

3.4. Planes de intervención

3.4.1 Descripción de la propuesta.

El presente estudio se ha realizado en base a la visible problemática que presenta el embarazo

en las adolescentes en el Barrio El Paraíso, para esto las investigaciones realizadas y los datos

obtenidos por medio de la aplicación de los instrumentos, permitieron identificar que las dos

variables que fomentan este fenómenos es que las adolescentes se encuentran cohibidas dentro

del ámbito familiar, en otras palabras las adolescentes no mantienen una comunicación asertivas

con sus progenitores, por otra parte también se reconoció que no conocen a profundidad el uso
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de los métodos anticonceptivos.

Por otra parte, la presente propuesta pretende fomentar la responsabilidad sexual, abarcando

los enfoques estipulados en el Articulo 20.- Las políticas y programas de salud sexual y salud

reproductiva garantizarán el acceso de hombres y mujeres, incluidos adolescentes, a acciones y

servicios de salud que aseguren la equidad de género, con enfoque pluricultural, y contribuirán a

erradicar conductas de riesgo, violencia, estigmatización y explotación de la sexualidad. (Ley

Orgánica de la Salud, 2015)

Además, se establece en el Art. 22.- Derecho a tener una familia y a la convivencia familiar. -

Los niños, niñas y adolescentes tienen derecho a vivir y desarrollarse en su familia biológica. El

Estado, la sociedad y la familia deben adoptar prioritariamente medidas apropiadas que permitan

su permanencia en dicha familia. Excepcionalmente, cuando aquello sea imposible o contrario a

su interés superior, los niños, niñas y adolescentes tienen derecho a otra familia, de conformidad

con la ley. En todos los casos, la familia debe proporcionarles un clima de afecto y comprensión

que permita el respeto de sus derechos y su desarrollo integral. El acogimiento institucional, el

internamiento preventivo, la privación de libertad o cualquier otra solución que los distraiga del

medio familiar, debe aplicarse como última y excepcional medida. (Congreso Nacional, 2003)

En base a lo mencionado se propone un medio factible para obtener la atención y acogida de

los jóvenes, esto pretende realizarse desde un enfoque actual y dejar de lado lo tradicional, a

razón de no haber obtenido los resultados deseados, dentro de esto se aspira promover un

ambiente mas relajado que infunda confianza, además se debe destacar que este será un medio

más rápido y accesible.

En la actualidad el uso del internet y las redes sociales es eminente en los adolescentes, es por

ello que se ha planteado como propuesta realizar campañas y capacitaciones virtuales a más de la
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creación de una página en Facebook, dentro de esta se pretende compartir los links para las

reuniones por zoom, y también plasmar tips acerca de métodos anticonceptivos, frases

motivacionales, testimonios anónimos que serán compartidos por las mismas adolescentes, así

mismo también se requiere la socialización de aplicaciones móviles en las cuales se lleve un

control periódico acerca del ciclo menstrual y el proceso de ovulación, también otras que

cumplen la función de recordatorios para no olvidar ingerir, cambiar o inyectar los diferentes

métodos anticonceptivos.

Por otra parte, se lo considera factible porque este es un medio sin exclusividad, es decir que

no solo los adolescentes podrán informarse acerca de estas aplicaciones, sino también sus padres

y público en general, en este también se pretende que los progenitores cambien de estrategia para

acercarse a sus hijos y practiquen la empatía, dejando de considerar a la sexualidad como un

tabú, de modo que los adolescentes desistan a cohibirse y expresen sus inquietudes y su sentir a

sus padres.

Además, es fundamental el apoyo del trabajador social para guiar este proceso de cambio, es

por ello que a más de compartir lo mencionado, se va a promover un espacio de confesiones, en

este se pretende que los adolescentes se expresen acerca de anécdotas e inquietudes a través de

mensajes, estos serán posteados de forma anónima, lo cual servirá como referentes para otros

adolescentes que se encuentren en situaciones similares, además aquellos mensajes tendrán

respuesta y asesoría profesional por parte del trabajador social.
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3.4.2 Actividades de la propuesta.

Actividad 1-2 Objetivo Fecha Recursos Responsables

Socializar con las
adolescentes el uso
correcto y la importancia
de los métodos
anticonceptivos

Presentar los métodos
anticonceptivos, su
uso y frecuencia

08 de marzo 2021
Computadora

Internet

Presentaciones en power
point

- Olivia Tahiri Ortega
Romero

- Carolina Estefania
Morocho Elizalde

Contenidos Recursos Metodología

Presentación ▪ Saludos de bienvenida

▪ Presentación de las expositoras

▪ Informar acerca de la duración

Computadora

Internet

- Comunicación mutua

- Ronda de preguntas

Temática: Explicación los
métodos anticonceptivos

Presentación de las temáticas que se abordaran en
en la reunión
Establecer la importancia de utilizar los métodos
anticonceptivos

Computadora

Internet

Presentaciones en power
point

- Exposición clara y
concisa sobre el uso de
anticonceptivos

- Buen
desenvolvimiento

Conclusión

Rubrica

Cierre Información necesaria sobre las temáticas para la prevención del embarazo precoz.

Conclusiones de la temática

Elaborado por: Morocho y Ortega (2021)
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Actividad 2 Objetivo Fecha Recursos Responsables
Establecer la importancia
del uso de la tecnología
para la prevención del
embarazo precoz

Socializar el
funcionamiento de
aplicaciones móviles
relacionadas con la
prevención de
embarazos

15 de marzo del 2021
Computadora

Internet

Celular

Presentaciones en power

point

- Olivia Tahiri Ortega
Romero

- Carolina Estefania
Morocho Elizalde

Contenidos Recursos Metodología

Presentación ▪ Coordinar la reunión con las adolescentes

▪ Saludos de bienvenida

▪ Presentación de las expositoras

Celular

Internet

Computadora

Escucha activa

Buen desenvolvimiento

Ronda de preguntas

Entrega del protocolo de
mediación

▪ Presentación y proyección de las
diapositivas

▪ Explicación del funcionamiento de las
aplicaciones movibles

▪ Informar acerca de los temas a impartirse
por medio de Facebook

Protocolo de mediación
impresa

Celular

Exposición clara y concisa
sobre las aplicaciones

Excelente manejo del tema

Conclusión

Rubrica

Cierre Aprobación de la aplicación de nuestra propuesta

Elaborado por: Morocho y Ortega (2021)
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3.4.3. Propuesta de evaluación y control de la intervención

FASES
DE

EVALUACIÓN

INDICADORES DE
EVALUACIÓN

VALORACIÓN

Muy
satisfactorio

Satisfactorio Insatisfactorio

INICIO Plan de intervención con
las adolescentes del barrio
El Paraíso

X

Recolección de información
para las charlas y las pagina
de Facebook

X

Organización de la charla de
capacitación

X

DESAROLLO Socialización de las
aplicaciones movibles. X

Se capacito al 100% acerca
de las temáticas a tratar en
las charlas

X

Se cumplió en su totalidad
los objetivos planteados
previamente X

El material y la propuesta
fue adecuada X

Los miembros del barrio
incrementaron su nivel de
conocimiento sobre las los
métodos de anticoncepción

X

FINAL Aplicación de conocimiento
sobre los métodos
anticonceptivos

X

Elaboración de informe
final de implementación
del plan de acción.

X

RESULTADOS: Se logró promover la tecnología como un medio para capacitar a las adolescentes
acerca de los métodos anticonceptivos, también se informo acerca de las aplicaciones móviles de
control periódico y de ovulación, y las afines a los métodos anticonceptivos,
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3.4.4. Autoevaluación, co-evaluación.

AUTOEVALUACIÓN
Instrucciones: Seleccione la respuesta correcta a consideración de su criterio

ACTIVIDAD N°1
08 de marzo del 2021

SI NO

Se socializo acerca de los métodos anticonceptivos SI

Presentación: saludo de bienvenida SI

Se explicó el contenido de la charla SI

Se estableció la importancia del uso correcto y responsable
de los métodos anticonceptivos

SI

Se dio información necesaria acerca de los métodos
anticonceptivos

SI

Se concluyó la temática SI

ACTIVIDAD N°2
15 de marzo del 2021

SI NO

Se informo acerca del uso correcto de la tecnología para
combatir el embarazo n adolescentes

SI

Se convocó a las adolescentes del barrio El Paraíso SI

Saludos de bienvenida y breve introducción sobre el las
aplicaciones móviles

SI

Se explico acerca del funcionamiento de las aplicaciones,
paso a paso.

SI
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CO-EVALUACIÓN

Instrucciones: Seleccione la respuesta correcta a consideración de su criterio

Excelente
3

Muy
bueno

2

Bueno
1

Regular
0

Las estrategias fueron comprendidas X

La metodología para la explicación fue apropiada X

El contexto de ejecución del proyecto fue el idóneo X

Se utilizaron herramientas acordes al entorno X

Control del tiempo X

Manejo del aula virtual X

Presentaciones de power point claras y precisas X

El mensaje emitido por las expositoras X

Se nota interés por parte de las adolescentes X

Como es la interacción con las adolescentes X

Temática apropiada para contrarrestar la
problemática

X
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3.4.5. Cronograma y Presupuesto

Cronograma

Actividad
Meses

Diciembre Enero Febrero

Acercamiento al barrio El Paraíso
X

Entrega de oficios al presidente del Barrio
X

Elaboración de instrumentos para la recolección de
información X

Aplicación de instrumentos
X

Presentación de diagnóstico acerca del
comportamiento de las adolescentes

X

Socializar la propuesta al presidente del barrio
X

Organización con las adolescentes
X

Elaboración del material de apoyo para las charlas
virtuales X

Capacitación acerca de los métodos anticonceptivos
X

Presentación de la página de facebook
X

Elaborado por: Morocho y Ortega (2021)
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Presupuesto

ACTIVIDAD RUBROS RECURSOS TOTAL

Entrega de oficios ● Transporte

● Oficios

● Pasajes

● Impresiones

$5,00

Aplicación de

instrumentos

● Transporte

● Materiales

● Pasajes

● Esferos

● Impresiones

$12,00

Socialización y

proyección de

diapositivas

● Transporte

● Material

● Pasajes

● Alquiler de proyector

● Alquiler de sillas

$30,00

Total $ 47,00
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CAPÍTULO IV. RESULTADOS DE LA INTERVENCIÓN

4.1 Descripción y contrastación teórica de los logros de intervención

Mediante el presente trabajo se considera que en la actualidad el embarazo precoz sigue

siendo una problemática muy preocupante ante la sociedad, debido a esto (Gálvez,

Rodríguez, & Rodríguez, 2016) mencionan que existen una gama de organizaciones,

programas que fomentan la prevención del embarazo precoz, mediante la ejecución de

campañas concientizadoras que permite al joven conocer los diferentes métodos

anticonceptivos, conocer cómo llevar una vida sexual totalmente responsable.

Ante la problemática suscitada en el Barrio el Paraíso del cantón Portovelo se realizó un

diagnostico que nos permite continuar con el proceso de intervención mediante una

planificación de cada una de las acciones que se va a realizar con el objeto de estudio que

en este caso lo representan las adolescentes que son las afectadas.

La intervención se llevó a cabo a través de la aplicación de cada uno de los instrumentos

tales como: guía de observación, entrevista abierta y grupo focal, indico como resultado la

acción imprescindible del profesional de trabajo social ante la problemática del embarazo

precoz, además nos permitió conocer las principales causas y consecuencias que genera un

embarazo en la adolescencia.

Es así como al momento de realizar la intervención se comprobó como en realidad un

embarazado afecta en todos los aspectos de la vida de un adolescente, también la falta de

conocimiento acerca de la sexualidad responsable, debido a esto la creación de una

plataforma de Facebook será de gran ayuda para muchos jóvenes que necesitan orientación

en cuanto a su vida sexual responsable. Es aquí donde podrán acceder a muchas

aplicaciones totalmente gratuitas para llevar un control adecuado, además de participar en
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capacitaciones y campañas virtuales lo cual les permita prevenir futuros embarazos.

4.2 Conclusiones

Tomando en consideración la información recopilada durante el proceso de intervención

dentro del Barrio el Paraíso, cantón Portovelo se concluye:

     El quehacer profesional del trabajador social es primordial dentro de varios ámbitos, en

este caso en el social debido a que cumple un papel impecable al momento de intervenir

con la adolescente y su familia, hace uno de varias técnicas y metodologías que le permite

estudiar el origen del problema, conocer causas y consecuencias que aquejan de manera

directa, logrando que el individuo se empodere se la realidad y logre generar un cambio

total en su vida.

(Sanchez & Simão, 2016) Consideran a la planificación familiar como un método

factible para la prevención de embarazos a temprana edad, puesto que es un proceso que se

realiza mediante el estudio de cada individuo y la organización de cada paso en dicha etapa.

 Es así como se logra llevar a cabo una adecuada intervención a través de la

implementación de una página de Facebook que permite al joven conocer las diversas

alternativas anticonceptivas que están a su disposición a través de los centros de salud,

además de participar en campañas y capacitaciones totalmente gratuitas que le permitirán

tomar decisiones en su vida sexual y reproductiva. Debido a esto es que el profesional de

trabajo social hace uso de su creatividad para poder crear e innovar con ideas que ayuden a

fomentar la prevención del embarazo precoz.
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4.3 Recomendaciones

El embarazo durante la etapa de la adolescencia genera graves consecuencias en todos

los ámbitos sociales del joven, afectando principalmente su salud sexual y reproductiva.

Debido a esto se plantea a continuación:

● Organizar dentro de la comunidad donde se desarrolla el joven charlas

concientizadoras acerca de las consecuencias que tare consigo el embarazo a

temprana edad, fomentando la participación ciudadana en cuanto a los problemas

sociales.

● Realizar actividades dentro el ámbito educativo que les permitan a los adolescentes

desarrollar sus habilidades y capacidades para poder desenvolverse de manera

adecuada y mejorar sus relaciones interpersonales.

● Promover una comunicación asertiva dentro de la familia debido a que son el centro

básico para el crecimiento y desenvolvimiento de cada uno de sus integrantes,

además de que se fomentan valores y principios, con el fin de mejorar las relaciones

afectivas.
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ANEXOS

56



Anexo 1. Oficio de solicitud
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Anexo 2. Oficio de aceptación para la realización de la sistematización de experiencias
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Anexo 5. Grupo focal

GRUPO FOCAL

Objetivo: Interactuar con los adolescentes de forma virtual por medio de un listado

de preguntas, para conocer las percepciones que tienen respecto al embarazo precoz.

1 ¿Cómo define al embarazo precoz?

2 ¿Que causa el embarazo adolescente?

3 ¿Conoce las consecuencias del embarazo precoz?

4 ¿Qué métodos anticonceptivos conocen?

5 ¿Conocen el uso correcto y la frecuencia de utilización de los métodos

anticonceptivos?

6 ¿Cree que es necesaria la intervención del profesional en Trabajo Social?

7 ¿Cómo relaciona la intervención del trabajo social en la prevención del

embarazo adolescente?

8 ¿Considera que es necesaria para combatir el embarazo adolescente?

9 ¿Qué otro medio será factible para evitar el embarazo en la adolescencia?

10 ¿Considera factible la creación de una página en Facebook para difundir

información para la prevención del embarazo precoz?

Elaborado por: Ortega y Morocho (2021)
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Anexo 6. Guía de observación

GUIA DE OBSERVACION

Objetivo: Mediante la observación determinar el comportamiento de las jóvenes
durante la etapa de la adolescencia.

Preguntas Si No

1. ¿Las adolescentes muestran
cansancio, estrés?

2. ¿Se visibiliza un buen estado
físico?

3. ¿Muestran poco interés acerca de
la temática tratada?

4. ¿Las adolescentes son cohibidas y
no interactúan?

5. ¿Las adolescentes se desenvuelven
adecuadamente?

6. ¿Muestran carencias económicas?

7. ¿Muestran madurez?

8. ¿Las adolescentes mantienen buena
relación social?

9. ¿Habitan en un ambiente
armonioso?

10. ¿Participan activamente en el
barrio?

Elaborado por: Ortega y Morocho (2021)
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ENTREVISTA ABIERTA

Objetivo: Identificar los conocimientos que poseen los participantes acerca del

embarazo precoz durante la adolescencia para determinar la importancia de la

intervención del trabajador social.

1. ¿Qué entiende por embarazo precoz?

2. ¿Qué cree usted que lleva a las adolescentes a iniciar una vida sexual a
temprana edad?

3. ¿Te asusta el hecho de convertirte en madre a temprana edad?

4. ¿Cuáles serían las consecuencias de ser una madre adolescente?

5. ¿Conoce los métodos para prevenir los embarazos durante la adolescencia?

6. ¿A qué crees que se debe el embarazo en las adolescentes?

7. ¿Conoce el rol que desempeña el trabajador social ante esta problemática?

8. ¿Cree que es necesaria la intervención del profesional en Trabajo Social?

9. ¿Conoce las técnicas que se emplean en el Trabajo Social?

10. ¿Considera necesaria la intervención de un profesional para fomentar la

prevención de embarazos?

Anexo 7. Entrevista abierta
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Anexo 8. Memoria fotográfica
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ANEXO 9. Portadas de las revistas

64



65



66



67



68



69



70



71



72



73



74


