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El embarazo precoz actualmente es un problema social que en estos Ultimos diez
afios han enfrentado los ministerios de educacion y salud, no solo en Ecuador sino también
en algunos paises de Latinoamérica. El embarazo en las adolescentes es considerado un
problema de salud puablico, es por eso que méas del 46% de adolescentes embarazadas
reciben el apoyo tanto econémico como psicoldgico y espiritual por parte de sus padres o
adultos responsables (INEC 2010).

Capitulo I.- En este capitulo se menciona un razonamiento significativo referente al
tema investigado, también la manera como se ostenta la problematica en esta Institucion,
se expresa el problema y los sub-problemas de esta problematica, clarificando la
delimitacion investigativa; asi como también se expresa la justificacion y objetivos

respectivamente de esta indagacion.

Capitulo 11.- Se constituye con el marco teorico, conceptual y referencial, los cuales
ayudan de manera importante en la presente investigacion, en este capitulo se ha tomado
como pertinentes ponencias de autores, pedagogos, temarios de revistas, libros con
referencia al tema con los cuales se crea base de este tema, sin dejar de lado la postura

teorica e hipdtesis de la presente investigacion.

Capitulo I11.- en esta seccion se muestra la metodologia que fue utilizada para esta
investigacion, como las técnicas y los instrumentos que se utilizd para recolectar
informacion que nos sirvié para llevo a cabo esta investigacion, asi también como los

diferentes métodos investigativos, y se muestra el nimero poblacién investigada.

Capitulo IV.- Se muestra la propuesta final de esta investigacién basada en

actividades que permitiran dar solucidn a la problematica antes planteadas.

CAPITULO I.- DEL PROBLEMA



1.1 Idea o tema de Investigacion

Precocidad del embarazo y su incidencia en el desarrollo académico de las estudiantes

1.2 Marco Contextual

1.2.1 Contexto Internacional

Segun estudio desarrollado en la Universidad Nacional de Colombia, en el 2003, el
pais invirti6 mas de 1,2 billones de pesos como consecuencia de los embarazos de
adolescentes, cifra que corresponde a los costos por la atencion en salud de la madre y del
hijo y al empobrecimiento social que se presenta como consecuencia de la desercion
escolar de alguno de los miembros de la pareja, con consecuencias para la vida
productiva., Ese estudio reporta que “un millon de bebés y unas 70.000 madres
adolescentes mueren cada afio en paises en desarrollo debido a la maternidad precoz”. El
servicio médico estudiantil de la Universidad Nacional de Colombia, por su parte, informa

que en el 2003 atendid 221 estudiantes menores de 19 afios.

En control prenatal, cifra que no representa totalmente la realidad, toda vez que la
Universidad exige para la matricula, afiliacion a cualquiera de las EPS (Entidad Promotora
de Salud) o al SISBEN (Sistema de Identificacién Social para Beneficiarios de Programas
Sociales), por lo que muchos de los controles y partos son atendidos por éstas entidades,
Ademas, varios estudios e informes estadisticos de Colombia autorizan afirmar que el
embarazo en adolescentes es un problema de salud publica, con implicaciones a la vida de
la madre y del hijo, agudizando las consecuencias de un pais agotado en la pobreza, muy

bien expresado en un estudio: “el embarazo juvenil es causa y consecuencia de la pobreza.

Causa, pues el embarazo afecta de manera adversa el progreso educativo, y
consecuencia, pues la pobreza y la falta de educacion incrementan la probabilidad de

embarazo”. La literatura indica los impactos psicosociales mas facilmente predecibles del



embarazo precoz: 1) desercion escolar que a su vez empobrece la posibilidad de un futuro
laboral; 2) marcas emocionales dejadas por un embarazo no deseado o un aborto, con o sin
complicaciones; 3) dependencias afectivas, econémicas o ambas; 4) mayor vulnerabilidad
de las madres adolescentes para la prostitucion y explotacion sexual, al igual que para la

adquisicion de enfermedades de transmision sexual.

El establecimiento educativo y la familia son los &mbitos que méas impacto generan
sobre ésta problematica. Estudios sobre fecundidad adolescente apuntan el importante
papel de la familia en el comportamiento reproductivo de los adolescentes. Igualmente
para eses estudios, a pesar que el Ministerio de Educacion de Colombia, en 1993, decreto6
la educacion sexual como obligatoria, es limitado el efecto “que sobre el comportamiento
de las adolescentes ha tenido la educacion sexual que se imparte en los colegios”., En la
Universidad, la convivencia con jovenes universitarias permite aprehender el bajo nivel de
conocimientos sobre comportamiento reproductivo y constatar, entre los graves problemas
enfrentados por las estudiantes, el embarazo precoz y el uso de drogas, sobretodo de

bebidas alcoholicas.

Conversas con las estudiantes y un estudio, en lo cual gran porcentual de los
universitarios colombianos reconoce haber mantenido relaciones sexuales de riesgo bajo la
influencia del alcohol, dejan antever la posible asociacion entre los problemas. La mayor
proporcion de embarazo en adolescente de la region se registra en varios paises de centro
América como: Nicaragua, honduras y Guatemala, asi como en Venezuela, Republica
Dominicana y Ecuador., Después de Venezuela, en el 2012 una de las tasas mas altas se
registra en Ecuador, donde mas del 17% de las jovenes entre 15 y 19 afios son madres. El
gobierno ecuatoriano se plante6 como meta reducir en el 2013 en un 25% los embarazos
entre adolescente para lo que invirtio 28 millones de ddlares en ese afio, en una campara

cuyo slogan fue “habla serio Sexualidad sin”.

Segun (Garces, 2014) ha establecido que el ser adolescente y joven en
Buenaventura, no ha sido tarea facil, teniendo en cuenta que han sido

segmentos poblacionales excluidos, discriminados, maltratados (en todos sus



aspectos) e invisibilidades por parte de la administracion local como sujeto
politico. Sin embargo, son considerados poblacidén prioritaria con respecto al
alto indice de embarazos que se genera en el marco de su ciclo vital. (pag. 6)

Ante este panorama desalentador de asistencialismo y del no acompafiamiento real, se
hace necesaria una reflexion critica al respecto, la valoracion de las realidades de
adolescentes y jovenes tanto urbanos y rurales, la caracterizacién de sus contextos con
relacion a sus proyectos de vida y la identificacion de los factores de riesgo que genera
esta situacion, pese a las multiples y diversas estrategias de promocion y prevencion de
este fendmeno de salud publica. En este sentido, a partir de las voces de las y los
adolescentes y jovenes de 6 a 19 afios se identificO la percepcion que tienen sobre el
embarazo en adolescentes, asi como la incidencia de los aspectos culturales en sus
proyectos de vida, con el animo de que se piensen nuevas estrategias que cambie
radicalmente estas condiciones de vulnerabilidad, proyectando un presente y futuro, desde
su ser, sentir, el quehacer, la diversidad e igualdad, haciendo gala de sus potencialidades

como actores estratégicos en situaciones que les compete.

Cuba es un pais en vias de desarrollo que ha avanzado significativamente en su
transicion demogréafica y que cuenta con registros confiables sobre diferentes aspectos
relacionados con el embarazo adolescente, lo cual ha brindado la posibilidad de reunir y
presentar datos confiables sobre aspectos sociodemograficos de la gestacion temprana, con
lo que se han corroborado —o puesto en duda en otros casos— paradigmas existentes en
torno a esta trascendente tematica. Este trabajo tiene como objetivo mostrar la
problematica del embarazo adolescente en términos sociodemograficos relacionados con
su diferente grado de manifestacion, condicionantes e implicaciones sociales en el

contexto cubano.

Las condiciones culturales y el desarrollo sociodemografico de las localidades donde
se manifiestan las gestaciones tempranas determinan, en gran medida, la problematizacion
que se debe realizar en torno al referido tépico. En las zonas con menor desarrollo
econémico, donde la proporcion de poblacion joven es elevada, se destacan las

limitaciones en el control de la fecundidad entre las adolescentes, pues escasea la



anticoncepcion efectiva y se presume la practica ilegal del aborto, al igual que lo
inadecuado de las condiciones de salud y educativas. La mayor preocupacion en relacion
con el embarazo adolescente gira alrededor del poco descenso que la fecundidad de las
muy jovenes ha mostrado en comparacion con la fecundidad general —Io cual se vincula
con su incidencia en el crecimiento poblacional— y en torno a la influencia del embarazo

en la salud reproductiva de este grupo poblacional (Gonzélez, 2010).

En regiones de mayor desarrollo sociodemogréfico, donde los niveles de fecundidad
son generalmente bajos y los métodos anticonceptivos mas accesibles, la mayoria de las
parejas practican el control de la fecundidad y las leyes sobre el aborto son menos
restrictivas, las preocupaciones fundamentales se encuentran en los niveles de embarazos
no deseados o planificados entre los adolescentes en el contexto de cambios en la actitud
hacia la conducta sexual y del incremento de la edad al primer matrimonio (Gonzalez,
2010) Cuba presenta una situacion particular en el contexto latinoamericano, en cuanto a
haber experimentado todas las fases de la transicion demogréafica tradicionalmente

planteadas, con bajos y pocos cambiantes niveles de mortalidad y de fecundidad.

Sin embargo, los niveles de embarazo adolescente generalmente no planificados han

sido relativamente elevados, lo que genera varias interrogantes

1.2.2 Contexto Nacional

No obstante, los docentes del Ecuador ain no saben como hacer frente a esta
problematica de la precocidad en las adolescentes, es mas la precocidad no es cuento. El
Proyecto CERCA, estudio financiado por la Unidén Europea, realizé en el 2011 una
encuesta en el canton Cuenca a 3 300 adolescentes de entre 12 y 18 afos., Alli se concluyd
que el promedio de inicio de las relaciones sexuales en adolescentes era de 15 afios para
las mujeres y 14 para los varones. segun datos oficiales del Ministerio de Salud y el
Instituto Ecuatoriano de Estadisticas y Censos (INEC), el 17% de mujeres de entre 15y 17
afios son madres adolescentes., La tasa para menores de 15 afios es del 0.7% y del grupo
de edad entre 15y 19, es del 19.6%.



Ademés, de acuerdo con los datos registrados por este organismo, esta problemética
ya afecta a las nifias de 10 afios, sin que los docentes no puedan hacer nada por evitarlo, En
Ecuador existe un acuerdo ministerial que expresa la prohibicion de los planteles de
diferentes niveles y modalidades del sistema educativo nacional, la expulsién, suspension,
negacion de matricula, o cualquier tipo de discriminacién a las estudiantes que estén en
estado de embarazo. En el 2010, el ultimo afio del que hay cifras oficiales, el 20% de los
partos en el pais fue de adolescentes de esa franja de edad, quienes dieron a luz a mas de
60.600 nifios, Ademas, menores de entre 10 y 14 afios tuvieron cerca de 1.100 hijos ese

afo.

Lejos de bajar, esas cifras han aumentado desde el 2006 y colocan a Ecuador, junto a
Venezuela, a la cabeza de toda America Latina en términos de embarazo
adolescente, segun datos del Ministerio Coordinador de Desarrollo Social. A nivel general,
37 de cada 100 embarazos en Ecuador son no deseados, lo que Doris Solis, la ministra del
ramo, achaco el jueves a la falta de informacién y al miedo o la vergiienza a hablar
abiertamente de la sexualidad, Solis dijo a la prensa que para una joven con escasos
recursos estar encinta "supone quiza estar condenada a no poder salir de la pobreza”. Los

embarazos adolescentes son mas comunes en la zona amazonica, la mas pobre, y la costa.

El motivo que indujo a realizar este trabajo, se basd en conocer la importancia de la
familia en la sociedad y como nicleo primordial para el desarrollo de los y las
adolescentes, pero sobre todo la importancia de la comunicacion que debe mantener la
comunidad educativa y asi prevenir los problemas sociales que se presentan en las
adolescentes, como es ser madre a temprana edad, por esa comunicacion deficiente que
existe en los hogares con sus hijos e hijas adolescentes se ven expuestos a un sin nUmero

de riesgos y a buscar la confianza en otras personas a los que ellos llaman “amigos”.

La adolescencia media, es el inicio de los primeros enamoramientos a esta edad la
atraccion al sexo opuesto se vuelve mas intensa donde la maduracién bioldgica y la
presién social son determinantes para iniciar una vida sexual, en esta etapa comienzan a

descubrir aspectos importantes de su identidad sexual, a sentir la necesidad fisica con el



Sexo opuesto, que se convierten para él o la adolescente en grandes riesgos, como adquirir
enfermedades de transmisién sexual o un embarazo no deseado.
1.2.3 Contexto Local

Algunos educadores en el plano de la Provincia de Los Rios consideran que Sin
control aumentan cada dia el porcentaje de adolescentesy jovenes embarazadas en los
diferentes colegios de La provincia, ademas en muchos colegios de la provincia El
embarazo es un riesgo tanto de morbilidad como de mortalidad puesto que se corre mas
riesgo, a medida que la mujer es mas joven por las posibles complicaciones que suelen
ocurrir en el embarazo. En lo que respecta a nivel social la adolescente muchas veces
limitan sus posibilidades para el futuro por la 4 desercion de sus estudios, los sentimientos
de depresion y baja autoestima que se dan, por verse expuestas al rechazo inicial de su

familia, del novio, del colegio y en si de toda la sociedad que la rodea.

La fecundidad de las adolescentes es un tema que tiene mucho interés en la actualidad,
las consecuencias que tiene un embarazo temprano son muy costosas para la familia, para
la sociedad y para el desarrollo del pais; favorece al aumento de la tasa de mortalidad
materna e infantil, aumentan los costos para el sistema de salud y seguridad social, reduce
las posibilidades de erradicar la pobreza, disminuye el capital humano calificado y limita
las posibilidades de desarrollo personal de las madres y de los hijos. Al producirse el
embarazo en la adolescencia en un contexto de desaprobacion y rechazo, hace que se

convierta en una situacién mas dificil y problematica.

En la provincia de los Rios, el embarazo precoz es un problema en la adolescencia.
Generalmente los jovenes no tienen la suficiente informacion sobre métodos
anticonceptivos y sexualidad., las experiencias sexuales en los adolescentes surgen por
falta de conocimiento, curiosidad y engafios. EI mismo grupo focal comentd que a pesar de
existir informacion en los colegios, en internet y medios de comunicacion ain existen
mitos sobre el tema y creen que es necesario que en casa se hable de manera mas abierta al

respecto. La ONG Plan Internacional, en su estudio de 2015, determind que el 85%



adolescentes entre 10 y 17 afios han tenido por lo menos un embarazo. Mientras que 3 de
cada 10 adolescentes tienen un enamorado.

1.2.4 Contexto Institucional

En la Unidad Educativa “ADOLFO JURADO GONZALEZ”, si se registraron
casos de precocidad en el embarazo con las adolescentes estudiantes de aquel colegio, la
falta de informacién de parte de los docentes y la comunicacion con los padres ha reflejado
sin lugar a dudas la problematica planteada, Siendo este un eje negativo para el
rendimiento académico de las estudiantes, estas adolescentes son rechazadas por la
comunidad, en muchos casos hasta por sus propios padres y lo peor aun es que abortan
poniendo en mayor riesgo su vida, (Kathryn, 2007) “Las adolescentes de 15 a 19 afios
tiene mas probabilidades de fallecer durante su embarazo o en el parto que las mujeres

mayores de 20 afios.

Las adolescentes con menos de 15 afios incrementa mucho mas las probabilidades de
morir”, dentro de esta institucién, muy pocos son los conocimientos que se le imparte a la
adolecente en cuanto a los usos de anti conceptivos que deberian utilizar para la
prevencion de embarazos a muy temprana edad, esto esta causando sin lugar a dudas un
problema social, vinculado con la falta de respeto a la vida misma, Un estudio inedito
revela el alto precio que paga el Estado ecuatoriano por la falta de prevencion del
embarazo adolescente. El informe evidencia el fracaso del extinto Plan Familia
implementado en el Régimen anterior y plantea la necesidad de que el Estado ejecute
politicas enfocadas a la reduccion de los estigmas en salud sexual y de la criminalizacion

en relacion al aborto.

Como cifraliza la institucion mediante esta expresion: El dicho ‘mas vale prevenir
que lamentar’ podria describir lo que en la actualidad sucede en materia de salud sexual y
reproductiva en Ecuador gracias a un estudio. Por primera vez se conocen las cifras de los

costos sociales y médicos que se generan por la falta de prevencion del embarazo adolescente,



mortalidad materna, aborto inseguro y complicaciones obstétricas. La factura es alta: USD
472,9 millones pago el pais en 2015. Esta cifra supera en 17 veces el costo de prevencion de

es0s mismos factores: USD 27,6 millones.

1.3 Situacion problematica

El problema detectado en esta investigacién es que lastimosamente los docentes no
logran concientizar a las estudiantes haber de otro modo las relaciones sexuales a temprana
edad, quizas por las faltas de comunicacion, confianza y falta estrategia que les permitan
ver a las estudiantes la importancia de tomar conciencia para evitar las relaciones sexuales
entre jovenes adolescentes. Es necesario tener claro entonces del porque la preocupacion
inminente de ver ahora cominmente adolescentes embarazadas, que no han tenido la
capacitacion, charla e informacién oportuna de los riesgos que corren al estar en estado de
embarazo a tan temprana edad, los padres de familia deben estar involucrados también en

este asunto que es de interés global.

En primer lugar, dando su apoyo y su confianza a sus hijas al momento en la tapa de
crecimiento, para que en ellas haya ese compromiso de responsabilidad con su cuerpo. Lo
que se esta haciendo para solucionar este problema es, instruir al docente para que
adquiera nuevas estrategias, mecanismos, herramientas, materiales en si una mejor
metodologia al momento de impartir las clases de esta manera que aplique estrategias
comunicativas y de manera sutil ensefiar a las adolescentes sobre este tema, hoy en dia
sigue siendo un problema que afecta principalmente a los paises en desarrollo, aunque
aumenta de forma alarmante también en los paises desarrollados, y un problema, porque

existe una falta de mortalidad relacionada con el parto.

Las complicaciones duras son la segunda causa de muerte entre chicas de 15-19 afios
en todo el mundo, el embarazo precoz es un problema entre los adolescentes, que llevan

presente hace mucho tiempo en la sociedad, con especial incidencia entre los grupos de



poblacién mas pobre y con mayor educacion y desarrollo, generalmente estos embarazos
son no deseados pues las aun puberes o jovenes fueron inducidas a mantener relaciones
sexuales 0 en otros casos se observa que ellas tan solo querian saber que se sentia al

mantener relaciones sexuales.

En otros paises las escuelas se encuentran pobladas por esta problemética el bajo
rendimiento escolar de parte de las alumnas se ha vuelto envuelto por causa de la poca o
casi ninguna informacion acerca de los embarazos a temprana edad y como consecuencias
embarazos no deseados y embarazos precoz, Los padres son los encargados de guiar al
adolescente en su etapa de maduracion, ya sea indicAndoles métodos de prevencion de
enfermedades de transmision sexual y de embarazos. Cabe mencionar que la educacion no
esta solo en el hogar, sino también en la institucion educativa donde estudie la persona, el

docente debera dar apertura a informacion de sexualidad.

1.4 Planteamiento del problema
1.4.1 Problema general

¢Como influye la precocidad del embarazo en el desarrollo académico de las
estudiantes del décimo afio de la unidad educativa “Adolfo Jurado Gonzales del cantén

Ventanas, Provincia de los Rios?

1.4.2 Subproblemas o derivados

¢Por qué es importante conocer de qué manera la percepcion sobre el embarazo
precoz influye en el rendimiento académico de las estudiantes del décimo afio de

educacién basica?

¢Como se determinaria los factores que influyen en la precocidad del embarazo en

adolescentes?



¢De qué manera se podria conocer las causas y los efectos que tienen un embarazo

precoz en las adolescentes?

¢De qué forma actuarian los docentes, para prestar ayuda a las adolescentes que

estan en este estado?

1.5 Delimitacion de la investigacion

El trabajo investigativo acerca de la precocidad del embarazo en el desarrollo

académico, se encuentra delimitado de la siguiente manera:

Area:

Linea de investigacion de la Universidad:

Linea de investigacion de la Facultad:

Docencia.
Linea de investigacion de la Carrera:

Sub Lineas de Investigacion:

Linea de investigacion:
Aspectos:
Unidad de observacion:

Delimitacion espacial:
Unidad

Educacion Basica.
Educacion y Desarrollo Social

Talento  humano  Educacién vy

Procesos Didacticos.

Nivel de Participacion del Talento
Humano en educacion
Metodoldgico
Proceso de ensefianza
Estudiantes, Docentes, Padres de f.

Se desarrollard en la Escuela de

Adolfo Jurado Gonzéalez, ciudad de

Ventanas, Cantén Babahoyo.



Delimitacion temporal: Durante el afio 2018

1.6 Justificacion

El embarazo precoz se ha convertido en un problema social, debido a las situaciones
socioculturales de nuestro pais, hoy en dia es muy comdn ver una estudiante en estado de
gestacion. En Ecuador més del 17% de las jovenes ya son madres y estan en edad de 15 a
19 afios, Las tasas de adolescentes embarazadas ademas de encontrarse en la misma
situacion que cualquier otra mujer embarazada deben enfrentarse a una mayor
desproteccion, mayores preocupaciones sobre su salud y su situacion socioecondémica, de
manera especial las menores de 15 afios y las adolescentes de paises con escasa atencion
médica y nula proteccion social a la adolescente embarazada a veces por falta de

informacion.

En los paises desarrollados los datos de embarazos en la adolescencia confirman una
relacion con los niveles educativos mas bajos, las mayores tasas de pobreza, y otras
situaciones de inestabilidad familiar y social, Esta investigacion se realizara para mejorar
el desarrollo educativo, encontrando una orientacion adecuada en cuanto a la problematica
del embarazo precoz que se da muy comun en las estudiantes jovenes de la unidad
educativa mencionada. La investigacion se considera importante por el hecho de
comprobar las causas del bajo rendimiento educativo, esta investigacion nos ayudara a
conocer por que el adolescente toma la decision de dejar la escuela, y de esta manera

encontrar alternativas de solucion a esta problematica

La cual estid causando muchas dificultades en las adolescentes dentro del salon de

clases y fuera de él, ocasionando esta que las adolescentes se enfoquen este problema de la


https://es.wikipedia.org/wiki/%C3%8Dndice_de_pobreza

precocidad y dejando a un lado los intereses educativos, Con respecto a las teorias ya
existentes del embarazo a temprana edad, esta serd apoyada con la investigacion que se
haga de esta institucion, para que el adolescente conozca méas del tema y pueda prevenir
embarazos no planificados, de esta manera pueda rendir eficazmente en el ambito
educativo, obteniendo buenos resultados para su vida cotidiana y educativa, esperando que
esta investigacion sirva de guia beneficiaria para las adolescentes del plantel investigado,
para de esta manera poder tomar este caso como tipo de estudio de investigacion escolar y
se de beneficio para una conjunta comunidad educativa, asi las jovenes puede decidir y

determinar su vida reproductiva como mas le guste.

1.7 Objetivos de investigacion

1.7.1 Objetivo general

e Determinar el nivel de informacion del embarazo precoz sobre los métodos
anticonceptivos de los adolescentes del décimo afio de la Unidad Educativa

“Adolfo Jurado Gonzales”

1.7.1 Objetivos especificos

e Identificar los niveles de informacion de las adolescentes sobre los métodos

anticonceptivos

e Identificar las acciones de los adolescentes para prevenir embarazos precoces

e Diseflar guia de actividades para talleres de capacitacion en educacién sexual para

estudiantes.



CAPITULO Il.- MARCO TEORICO O REFERENCIAL

2.1 Marco teérico.

2.1.1 Marco conceptual.

Embarazo

Segun (Rovati, 2011), Se denomina embarazo, gestacion, prefiez o gravidez al
periodo que transcurre desde la implantacion del ovulo fecundado en el Utero hasta el
momento del parto., (Lopez, 2009), El embarazo es una secuencia de eventos que ocurre
normalmente durante la gestacion de la mujer y generalmente incluye la fertilizacion, la
implantacion, el crecimiento embrionario, el crecimiento fetal, finalizando con el
crecimiento. Comprende todos los procesos de crecimientos y desarrollo del feto en el
interior del Gtero materno, asi como los importantes cambios fisioldégicos, metabdlicos e
incluso morfoldgicos que se producen en la mujer encaminada a proteger, nutrir y permitir
el desarrollo del feto, como la interrupcion de los ciclos menstruales, o el aumento del

tamafo de las mamas para preparar la lactancia.

(saada, 2008) Dice que, a partir de que el ovulo es fecundado se producen cambios en
el cuerpo de la mujer, tanto fisicos como metabdlicos, destinados a proteger, nutrir y

proporcionar todo lo necesario para el desarrollo adecuado del feto, (Mama, 2007),



Durante el embarazo se pone en marcha complejos procesos hormonales que afecta a casi

la totalidad de los 6rganos provocando lo que conocemos como sintomas del embarazo.

Duracion del embarazo:

Lorenzo, (2014), Una de las primeras cosas que aprende una mujer cuando esta
embarazada es a contar el tiempo por semanas. Pronto descubre que la gestacion media
dura un poco mas que 9 meses, exactamente 9 meses y una semana. Pero, ;por que? Y,

sobre todo, ¢por qué es importante calcular bien la duracién del embarazo.
Cuando se inicia el embarazo

La razon es que historicamente se media la duracion del embarazo en meses lunares o
periodos menstruales, habitualmente de 28 dias, y por tanto la duracion era de 10 meses
lunares, es decir 280 dias 0 40 semanas. Sin embargo, en realidad, el embarazo no empieza
justo después de la fecha de inicio de la Gltima regla, sino generalmente 14 dias después,
cuando el 6évulo que cada mujer produce en la mitad de su ciclo menstrual es fecundado
por el espermatozoide. A partir de ese instante el embridn existe como tal. Asi pues,
estrictamente hablando, el embrién o feto tiene dos semanas menos de la duracion del
embarazo, de forma que el tiempo real desde la concepcion hasta el parto es de 38
semanas. A nivel préactico, y a pesar de conocer esta diferencia desde hace muchos afos,

por cuestiones practicas seguimos contando el embarazo desde la Gltima regla.

La importancia de la ""edad gestacional’

Desde un punto de vista médico es muy relevante conocer el tiempo de embarazo, que
técnicamente denominamos “edad gestacional”. Se considera que el embarazo ha llegado a
término cuando el feto esta preparado para nacer sin necesitar ayuda. En términos médicos,
el embarazo, y por tanto el parto, es “a término” entre las semanas 37 y 42 de embarazo.
Esta franja de mas de un mes nos da una idea de lo amplia que es la normalidad en la
duracion del embarazo. Asi, un parto se puede producir entre los ocho meses y medio a los

nueve meses y medio y lo consideraremos normal. Por debajo de las 37 semanas se


https://inatal.org/el-embarazo/semana-a-semana.html
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considera una gestacion o parto pre término, mientras que pasada la semana 42 se habla de

un embarazo prolongado. Ambas variaciones son relevantes

Parto prematuro

Cuando un bebé nace con menos de 37 semanas puede tener problemas para sobrevivir
sin recibir ayuda mas alla del calor de la madre y la leche materna. Son los bebés
prematuros. Este limite es importante porque determina el momento de embarazo en el
que, si el parto se inicia, los médicos pueden recomendar medidas para intentar evitarlo, y
en caso de no ser posible detenerlo, el parto se debe producir siempre con un pediatra
preparado. Por supuesto, tampoco se debe finalizar una gestacion por causas medicas si no

hay una razon importante que asi lo justifique.
Gestacion prolongada

Lorenzo, (2014), Cuando el embarazo dura més de 42 semanas, existe un cierto riesgo
de que la placenta, que esta cerca de su fase final de vida, cause problemas respiratorios y
de alimentacion en el feto. Aungue normalmente la placenta estd programada para dejar de
funcionar por encima de la duracion normal del embarazo, en ocasiones “envejece” antes
de tiempo. En general, a partir de las 42 semanas existe un pequefio riesgo de que la
placenta falle, y por este motivo es comun inducir el parto para evitar riesgos a la madre y
el feto. Es importante recordar que la definicion de “embarazo prolongado” es relativa
segun las caracteristicas de cada gestacion. Por ejemplo, en embarazos con un riesgo
elevado, es habitual reducir el momento limite para inducir el parto a una o dos semanas

antes de las 42, es decir, a las 40 0 41 semanas.

Cual es la forma mas correcta de calcular la duracion de un embarazo

Precisamente porgue las fechas son relevantes para saber si el embarazo esta entre las
37 y 42 semanas es importante saber su duracion real. La mejor manera de calcularlo es
la ecografia de primer trimestre, que tiene una precision muy superior a la fecha de Gltima
regla. La precision es mayor por dos motivos. En primer lugar, aunque parece dificil
equivocarse, la realidad es que una proporcion de mujeres pueden tener pequefios errores

en la fecha de la ultima regla. EIl segundo y mas importante, porque la ovulaciéon no
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siempre se produce 14 dias después del primer dia de sangrado, y de hecho puede oscilar
entre 7y 21 dias.

Estos factores combinados pueden hacer que en ocasiones un embarazo tenga una
duracion real de hasta 10 dias de diferencia en relacion a lo que se calcula por la Gltima
regla. Esta demostrado que corregir la duracion del embarazo, y sobre todo, la fecha
estimada de parto, mediante la ecografia, evita decisiones equivocadas. Asi, lo correcto es
corregir la fecha estimada de parto, aunque sea solo por un dia, pues de esta forma se
evitan inducciones del parto, posibles intervenciones innecesarias, molestias para las

madres y gastos sanitarios.

Cambios de la mujer embarazada

(Lorenzo, 2014), El aumento de peso en el embarazo es de 12 kilos de medida. Esta
provocado principalmente por el peso del bebé, la placenta y el liquido amnidtico, asi
como también por el aumento del tamafio del Utero, de las mamas y del liquido
extracelular, Ademas de los cambios fisicos mas obvios como el aumento de peso y el
crecimiento de la tripa, hay otros menos visibles responsables en gran medida de las
molestias mas frecuentes en el embarazo como el edema, el dolor de espalda, los cambios
de la piel y el estrefiimiento. Una de las preocupaciones que tiene la mujer cuando
descubre que esta embarazada, son los cambios que experimentara su cuerpo incluso
después del nacimiento de su bebé. Ella sabe que sentird nauseas, que es probable que
tenga estrias, hinchazon, y que aumente de peso. Al fin y al cabo, otra personita estara
creciendo en su vientre. EI embarazo es una transformacion. Por eso, en mayor 0 menor

medida, el cuerpo también se altera.

El peso durante el embarazo

(Medina, 2010)Aungue todo eso parezca inevitable, existen férmulas para hacer frente
a todo. Empecemos por el peso. El peso de una gestante puede aumentar unos 400 grs. por
semana, lo que hard con que al final del embarazo su peso aumente unos 12 kilos,

aproximadamente. Cuanto a eso, poco se puede hacer. La madre necesita alimentarse bien


https://inatal.org/el-embarazo/enciclopedia/44-ecografia.html
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y adecuadamente, para asegurar una buena salud a su bebé. Lo Unico que se puede hacer es
mantener una dieta equilibrada y orientada por su medico, y hacer ejercicios fisicos bajo

recomendacion médica.

Las nauseas de la embarazada

Las nduseas, seguidas muchas veces de vomitos y de algn dolor de cabeza, sintomas
propios de los tres primeros meses, son muy comunes. Para aliviarlos, los médicos
recomiendan comer pocas cantidades, y con mas frecuencia durante el dia. Eliminar el
consumo de cafeina, bebidas gaseosas, alcohol, y dulces; y comer mas frutas, verduras y
harinas integrales, y beber gran cantidad de liquidos. Eso ayudard a disminuir la

acidez. Solo en casos mas severos, se aconseja alguna medicacion.

Cambios fisicos en el embarazo

Los cambios hormonales también podran provocar varices, hinchazon y calambres en
las piernas de la mujer embarazada. Para eso, lo mejor es evitar el uso de los tacones, no
llevar peso en exceso, disminuir la sal, hacer ejercicios fisicos, como la hidrogmnasia,
el yoga, o caminar lo que se pueda. Dicen que el Shiatsu también viene bien. La piel
también sufre alguna alteracion. Su color aumenta, puede presentar algunas grietas, como
también algunas manchas, por lo que es aconsejable que se use cremas con protector solar
para evitarlas. Conviene también hidratar bien la piel para evitar la ocurrencia de estrias. A
medida que avanza el embarazo, y con el aumento de la barriga, la mujer debe cuidar
mejor de la espalda. Mantener el equilibrio, evitando que el tronco se vaya hacia atras, es
una de las medidas mas acertadas. Por lo demas, todo es disfrutar. Piensa que es una etapa

transitoria, un cambio que traerd cambios mucho mas importantes para tu vida.

PRECOCIDAD DEL EMBARAZO

El embarazo precoz es aquel embarazo que se produce en nifias y adolescentes. A
partir de la pubertad, comienza el proceso de cambios fisicos que convierte a la nifia en un
adulto capaz de la reproduccion sexual. Esto no quiere decir, sin embargo, que la nifia esté
preparada para ser madre, En concreto muchas son las consecuencias negativas que tiene

que una pequefa de esta edad quede en estado. Entre las mismas podriamos destacar, por
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ejemplo, un brutal cambio emocional que la lleve a la depresion y también una ruptura de
su vida hasta ese momento. Y es que debe hacer frente no sélo a una carga de adulto, como
es tener un hijo, sino también a ver paralizados sus proyectos formativos, laborales o de

vida.

Todo ello a su vez trae consigo que a su vez el bebé que nace pueda estar sometido a
los problemas fisicos y mentales de la madre lo que suponga al final que él tenga que
enfrentarse a sufrir patologias tales como ceguera, mal formacién o diversos retrasos
psiquicos, Consecuencias resultan justificadas, validas o naturales. Un razonamiento
I6gico, en definitiva, es un proceso mental que implica la aplicacion de la légica. A partir
de esta clase de razonamiento, se puede partir de una o de varias premisas para arribar a
una conclusion que puede determinarse como verdadera, falsa o posible. EIl razonamiento
l6gico se puede iniciar a partir de una observacion (es decir, una experiencia) o de una

hipotesis.

LAS RELACIONES SEXUALES SON CADA VEZ MAS PRECOCES

(Parra, 2013) Representante en el Ecuador del Fondo de Poblacidn de las Naciones
Unidas (Unfpa), abunda sobre las causas que inciden en la precocidad del inicio de

las relaciones sexuales. "El padre y la madre trabajan mas, y el adolescente tiene menos

apoyo familiar. A eso se suma la presion de los medios de comunicacién, que establecen
una serie de modelos de comportamiento que impulsan a la iniciacion sexual

temprana”, dice Parra

La precocidad no es cuento. El Proyecto CERCA, estudio financiado por la Union
Europea, realizd en el 2011 una encuesta en el cantén Cuenca a 3 300 adolescentes de
entre 12 y 18 afios. Alli se concluyd que el promedio de inicio de las relaciones sexuales
en adolescentes era de 15 afios para las mujeres y 14 para los varones, esto contrasta con
un analisis de nueve afios atras, en el afio 2004, cuando las mujeres empezaban a los 18

afios su vida sexual y los varones a los 17, segun la Encuesta Demografica y de Salud
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Materna e Infantil (Endemain). También estd el estudio realizado por los Programas
Educativos Psicologia y Salud (Proeps), en el afio lectivo 2011-2012. Su encuesta se
realizd a 332 adolescentes de entre 11 y 16 afios, de los cuales 180 eran mujeres y 152

hombres.

Del primer grupo, 108 chicas aseguraron que ya tuvieron relaciones sexuales (60%),
y de los chicos sumaron 78 (51%). Segun el Instituto Nacional de Estadisticas y
Censos (Inec) (2013)el nimero de mujeres embarazadas o en periodo de lactancia de 12 a
17 afios disminuyé en el pais, pues en el 2009 se reportaron 33 819 casos, y en el 2012,
solo 19 112. No obstante, este dato indica que la precocidad en el inicio sexual se
mantiene, asi como su mayor secuela, el embarazo no deseado. (Vasquez n. , 2015)
Psicdlogo educativo explica "Desafortunadamente, esta precocidad sexualno va
acompafiada por una educacion sexual coherente para cuidarse de enfermedades venéreas

o0 de la concepcion imprevista”

Bernardo Vega, (2010) director del Proyecto CERCA, agrega que la falta de
informacion sobre temas de sexualidad, el escaso acceso a servicios de salud y la falta de
comunicacion para acceder a consultas en salud y sexualidad reproductiva con padres o
sus parejas genera que los adolescentes carezcan de informacion sobre sexualidad que les
permita tomar decisiones con madurez y responsabilidad, Las consecuencias El incremento
del embarazo en adolescentes menores de 15 afios en la Ultima década es del 74%,

mientras que en los mayores de 15 afios alcanza el 9%.

RIESGOS EN EL EMBARAZO PRECOZ

(perez, 2012), Dice que el embarazo en adolescentes acarrea muchos riesgos de
salud; por ejemplo, entre 10 y 14 afios de edad tienen 5 veces mas probabilidades de morir
por causa del embarazo o del parto que las mujeres de 20 a 24 afios; existe mayor
probabilidad de abortos, y con frecuencia aparecen estados emocionales de angustia y
depresion. Por otro lado, las adolescentes que son madres tienen méas probabilidades de
abandonar los estudios y sacrificar sus planes de vida, El embarazo que ocurre durante la

adolescencia también se llama embarazo precoz o temprano, porgue tiene lugar antes de la
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finalizacion de esta etapa; es decir, antes de los 18 afios, aproximadamente, cuando la
madre aun carece de la suficiente madurez bioldgica y emocional requerida para asumir de

manera plena y responsable la maternidad.

CONSECUENCIAS

El embarazo precoz involucra una serie de riesgos y consecuencias que ponen en
riesgo la salud de la madre y la del bebé. Durante el embarazo, el cuerpo de la mujer
experimenta una serie de cambios y requiere de mayores cuidados, asi como de una mejor
alimentacion. Por ello, es recomendable planificar un embarazo responsable entre los 20 y
30 afios, que es en donde el cuerpo ha logrado desarrollarse por completo.
Lamentablemente, los embarazos precoces se estan dando con mayor frecuencia. Segun las
estadisticas, 1 de cada 5 mujeres queda embarazada antes de cumplir los 18 afios. En zonas
de extrema pobreza, la cifra es mucho mas alarmante, ya que 1 de cada 3 mujeres

adolescentes se convierte en madre.

Por ello, es importante tomar los cuidados necesarios para evitar un embarazo no
deseado. El embarazo es un tema bastante serio y debe ser manejado con responsabilidad.
Es recomendable planificarlo y contar con la opinién de un experto, asi como asistir a

todas las citas ginecoldgicas necesarias para un cuidado oportuno durante el embarazo. A

continuacion, en Clinica Internacional, te compartimos algunos de los principales riesgos y

consecuencias de un embarazo precoz:

Aspecto médico:

e Durante la adolescencia, las jovenes ain no cuentan con todos los nutrientes
necesarios para contribuir con el buen desarrollo del bebé. Ademas, sus cuerpos no
estan totalmente preparados para llevar un embarazo saludable.

o Debido a que el Gtero no esta totalmente desarrollado, es bastante probable que el
peso del bebé esté por debajo de lo norma.

e La probabilidad de sentir rechazo por la madre hacia el bebé es mucho mayor. Los
proyectos profesionales pueden ser verse truncados, asi como otros planes de vida.

e Si la mujer gestante es una nifia menor de 15 afios, el bebé puede nacer con

malformaciones.
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o Las adolescentes de 16 afios 0 menos, tienen alto riesgo de sufrir pre eclampsia y
eclampsia.

e Las probabilidades de mortalidad maternas son mucho mayores.

e Se presenta un mayor riesgo de abortos naturales.

e Los nacimientos prematuros son bastante comunes.

o Las complicaciones durante el parto son bastante frecuentes.

o Detencion en el crecimiento de la adolescente, ya que todos los nutrientes y

proteinas destinadas a la madre, ahora deben ser compartidas con el bebé.
Aspecto psicoldgico:

e Los bebés son mas propensos a contraer enfermedades y a presentar problemas
durante su desarrollo.

e Muchas madres jovenes optan por dar en adopcién a sus bebés, lo que puede
generar depresion.

e Los problemas familiares son bastante comunes, ya que los parientes pueden
mostrar rechazo hacia la madre adolescente.

o Debido a la corta edad de las madres, muchas no quieren hacerse responsable de
sus bebés.

o El fracaso escolar es otro factor importante. Los problemas de aprendizaje aparecen

y en el peor de los casos, muchas adolescentes deciden dejar sus estudios.

EL EMBARAZO EN LAS ADOLECENTES

(Estévez, 2013), EI embarazo en adolescentes a nivel nacional sefiala un incremento
que situd al Ecuador como el pais con el mas alto indice de embarazadas adolescentes en
la Region Andina 17% aproximadamente. De 705.163 adolescentes censadas en el
Ecuador 121.288 jévenes, es decir el 17.2% han sido madres liderando la lista del pais
Andino con el mayor numero de embarazadas en nifias y adolescentes, Embarazo
adolescente 0 embarazo precozes aquel embarazo que se produce en una
mujer adolescente; entre la adolescencia inicial o pubertad —comienzo de la edad fertil- y

el final de la adolescencia.
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La OMS establece la adolescencia entre los 10 y los 19 afios.?*® El término también se
refiere a las mujeres embarazadas que no han alcanzado la mayoria de edad juridica,
variable segun los distintos paises del mundo, asi como a las mujeres adolescentes
embarazadas que estan en situacion de dependencia de la familia de origen. La mayoria de
los embarazos en adolescentes sonembarazos no deseados. El embarazo en
una mujer adolescente puede llegar a término, produciéndose el nacimiento, o
interrumpirse  por aborto, ya sea  éste espontaneo o inducido (aborto  con
medicamentos o aborto quirdrgico), en el caso del aborto inducido de manera legal o ilegal

dependiendo de las leyes sobre el aborto de cada pais.

Rosa Silverio (2015) En los ultimos cinco afios ha aumentado un 26% la cantidad de
adolescentes que son madres en Republica Dominicana. Esta problematica también afecta
a los demas paises latinoamericanos en los que los porcentajes de mujeres que se
convierten en madres antes de los 20 afios anda en un 39% en el caso Bolivia, un 35% en
Colombia, un 49% en Guatemala, un 36% en Haiti y un 25% en el caso de El Salvador.,
Las causas del embarazo en adolescentes estan estrechamente vinculadas a factores
culturales, la falta de educacion sexual y planificacion familiar, y la pobreza. Algunas de

las consecuencias que sufren las “nifias madres”, como suele llamarseles, son:

Hemorragia, anemias, abortos espontaneos, detencion del crecimiento, entre otros
problemas meédicos que pueden constarle incluso la vida. El embarazo a temprana edad
también tiene consecuencias emocionales en las madres, como son el estrés, la depresion,
el aislamiento y la baja autoestima. Pero también estas jovenes sufren del rechazo social y
familiar, muchas son obligadas a contraer matrimonio, viven grandes limitaciones
econémicas, presentan un bajo rendimiento escolar o sencillamente abandonan las
escuelas, como ocurre con el 70% de las adolescentes embarazadas en Republica

Dominicana.

PREVENCION DE EMBARAZOS EN ADOLESCENTES:

(Pio Ivan Gémez, enero 2011) EIl embarazo y la maternidad en la adolescencia son

fendmenos que afectan la salud sexual, la salud reproductiva y el bienestar de las mujeres
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jovenes, sus familias y comunidades, asi como al desarrollo de un pais, dados los maltiples
efectos en los campos de la salud fisica, psicosocial y en los campos politicos, econémicos
y sociales que interfieren no solo en la calidad de vida y salud de los y las adolescentes y
sus familias, sino también al colectivo en general. La clave de la prevencion del embarazo
esta en garantizar que adolescentes y jovenes tengan participacion real, no s6lo en cuanto a
sus derechos sexuales y derechos reproductivos, sino también dentro de la sociedad y la

economia del pais.

La maternidad juvenil tiene una mayor representacion en comunidades pobres,
reproduce el ciclo de pobreza y tiene como consecuencia para la sociedad una alta pérdida
de poblacion con posibilidades de educacion y productividad, lo que finalmente repercute
en la exclusion social. La exclusion se expresa en las dificultades para la continuidad
educativa, la insercién en el mercado laboral y la obtencion de suficientes recursos
econdmicos para continuar el curso de vida. Otros determinantes del embarazo adolescente
son la aceptacion social y cultural del mismo en algunas comunidades, especialmente en
condiciones de alta vulnerabilidad social, donde se constituye en un factor que ayuda al

reconocimiento social o a la compensacion afectiva de las madres adolescentes.

En contextos de desplazamiento forzado, la violencia estructural estd asociada al
embarazo adolescente. La residencia en zonas rurales y, adicionalmente, la pertenencia a
grupos étnicos negros y de poblacion indigena, son también determinantes en la
presentacion del embarazo adolescente. Los factores protectores reconocidos desde la
evidencia cientifica como efectivos son la educacidn integral para la sexualidad y el acceso
a servicios de salud sexual y salud reproductiva. Una de las estrategias claves de la
prevencion es la anticoncepcion_ moderna. Los y las adolescentes como parte de su
Derecho a la salud sexual y salud reproductiva, tienen derecho a solicitar consejeria y

ademas recibir la provision del método que elijan.

(CDC, 2013) Las adolescentes menores de 14 afios embarazadas, que decidan la
interrupcion, se les deben garantizar ese Derecho sin imponer ningun tipo de barrera.

Tener bebés en la adolescencia puede implicar costos de salud, asi como econémicos y


https://www.minsalud.gov.co/sexualidad-derechos/anticoncepcion

sociales para las madres y sus hijos. En los Estados Unidos ha descendido la tasa de
nacimientos en adolescentes, sin embargo, en el 2013 nacieron méas de 273 000 bebés de
madres adolescentes de 15 a 19 afios. La buena noticia es que una mayor cantidad de
adolescentes esta esperando antes de tener relaciones sexuales, y entre aquellas que son
sexualmente activas, cerca del 90 % uso6 anticonceptivos la Gltima vez que tuvo relaciones
sexuales. Sin embargo, las adolescentes usan con mas frecuencia condones y pildoras
anticonceptivas, que cuando no se usan de manera sistematica y correcta, son menos

eficaces para prevenir embarazos.

Los dispositivos intrauterinos (DIU) y los implantes, que se conocen como
anticonceptivos reversibles de larga duracion (LARC, por sus siglas en inglés), son los
tipos de anticonceptivos mas eficaces en adolescentes. El uso de los LARC es seguro, no
requiere que se tome una pildora cada dia ni que se haga algo antes de cada relacion sexual
Yy, segun el método que se use, puede prevenir el embarazo durante 3 a 10 afios. Menos del

1 % de las mujeres que usan LARC quedan embarazadas dentro del primer afio de uso.

Los médicos, enfermeros y otros proveedores de atencion médica pueden:

« Instar a las adolescentes a no tener relaciones sexuales.

e Reconocer a los LARC como una opcién segura y eficaz de anticoncepcion para las
adolescentes sexualmente activas.

e Ofrecer a las adolescentes una amplia gama de opciones de anticoncepcidn, incluidos
los LARC, y hablar sobre las ventajas y desventajas de cada una.

e Hacer capacitacion sobre como colocar y retirar los LARC, tener suministros de estos
dispositivos disponibles y explorar las opciones de financiamiento para cubrir el costo.

e Recordar a las adolescentes que con solo tener un LARC no estan protegidas contra las
enfermedades de transmision sexual y que se debe usar también un condon cada vez

que tengan relaciones sexuales.

¢QUE SOLUCIONES SE PLANTEAN PARA EVITAR EL PROBLEMA DEL
EMBARAZO EN LA ADOLESCENCIA?



La OMS junto con el Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas proponen que los paises

adopten medidas como:

- La educacidn en la sociedad para reducir el namero de matrimonios antes de los 18 afios

- Aumentar el uso de anticonceptivos para evitar el riesgo de embarazo involuntario.

- Crear politicas para proteger a las menores contra el abuso y las relaciones sexuales

forzadas

- Incrementar el uso de servicios de atencion prenatal, en el parto y posnatal en las

adolescentes.

- Fomentar el apoyo hacia la poblaciéon mejor de edad a fin de reducir el nimero de

embarazos antes de los 19 afos.

- familia: atencidn a los aspectos hormonales

El embarazo y la maternidad en la adolescencia

son fendmenos que afectan la salud sexual, la salud reproductiva y el bienestar de las
mujeres jovenes, sus familias y comunidades, asi como al desarrollo de un pais, dados los
multiples efectos en los campos de la salud fisica, psicosocial y en los campos politicos,
econdmicos Yy sociales que interfieren no solo en la calidad de vida y salud de los y las
adolescentes y sus familias, sino también al colectivo en general. La clave de la prevencion
del embarazo esta en garantizar que adolescentes y jovenes tengan participacion real, no
s6lo en cuanto a sus derechos sexuales y derechos reproductivos, sino también dentro de la
sociedad y la economia del pais. La maternidad juvenil tiene una mayor representacion en
comunidades pobres, reproduce el ciclo de pobreza y tiene como consecuencia para la

sociedad una alta pérdida de poblacion con posibilidades de educacién y productividad.
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(CNIPGDSR, 2015) lo que finalmente repercute en la exclusion social. La exclusién se
expresa en las dificultades para la continuidad educativa, la insercién en el mercado
laboral y la obtencidn de suficientes recursos econdémicos para continuar el curso de vida.
Otros determinantes del embarazo adolescente son la aceptacién social y cultural del
mismo en algunas comunidades, especialmente en condiciones de alta vulnerabilidad
social, donde se constituye enun factor que ayuda al reconocimiento social o a la
compensacion afectiva de las madres adolescentes. En contextos de desplazamiento
forzado, la violencia estructural esta asociada al embarazo adolescente. La residencia en
zonas rurales y, adicionalmente, la pertenencia a grupos étnicos negros y de poblacién

indigena, son también determinantes en la presentacion del embarazo adolescente.

Los factores protectores reconocidos desde la evidencia cientifica como efectivos son
la educacion integral para la sexualidad y el acceso a servicios de salud sexual y salud
reproductiva. Una de las estrategias claves de la  prevencion es
la anticoncepcién_moderna. Los y las adolescentes como parte de su Derecho a la salud
sexual y salud reproductiva, tienen derecho a solicitar consejeria y ademas recibir la
provision del método que elijan. Las adolescentes menores de 14 afios embarazadas, que
decidan la interrupcion, se les debe garantizar ese Derecho sin imponer ningln tipo de

barrera.
EMBARAZO Y EDUCACION

El embarazo adolescente es cada dia mas comun en estos tiempos. Los jovenes crecen
dentro de una cultura donde la mayor influencia viene por parte de los comparieros, la
television, las revistas, y medios de comunicacion, en donde el mensaje entregado muchas
veces se confunde, Segun estadisticas, los adolescentes llegan a ser fertiles
aproximadamente 4 o 5 afios antes de ser emocionalmente maduros. Lo que colabora para
que no se encuentren preparados para conocer sus opciones anticonceptivas. Esto, sumado
a la falta de una correcta linea de educacion sexual en las escuelas, es el detonante de esta
realidad. Otro problema es que, una vez embarazada, la gran mayoria de las jovenes

abandonan sus estudios.

Una mayor escolarizacion conlleva a reducir la fecundidad


https://www.minsalud.gov.co/sexualidad-derechos/anticoncepcion

La educacion puede contribuir a abordar esta cuestion con eficacia, ya que cada afio
de educacion adicional conlleva a una reduccién de la fecundidad de un 10 %. En la India,
se llevé a cabo un estudio de 58 programas que demostrd que las nifias escolarizadas en el
nivel de secundaria tenian un 70% menos de probabilidades de contraer matrimonios
precoces con respecto a las nifias analfabetas. No obstante, hoy dia, no existen
orientaciones operacionales para el sector educativo sobre como hacer frente a los
embarazos precoces y no deseados. El informe técnico establece cinco ambitos prioritarios
de accién, que promueven politicas de reinsercion, la educacion integral en materia de
sexualidad para la prevencion del embarazo, el acceso a servicios de salud escolar y un

entorno escolar seguro para las nifias.

El embarazo debe ser abordado desde el espectro mas amplio de las capacidades para
la vida o de educacion sexual, y no como un tema aislado y diferente”, afirmo Joanna
Herat, responsable principal del Proyecto de la UNESCO. "Integrarlo en las competencias
para la vida o en la educacion sexual, significa también que el tema se aborde tanto con las
nifias como con los nifios — reconociéndose a la vez que los alumnos de ambos sexos
deben desempefiar un papel en la toma de decisiones sobre una vida sexual sana, tanto en

el presente como en el futuro”.

Los ministerios de educacion deben enviar mensajes contundentes

La nota técnica, elaborada por la UNESCO conjuntamente con el Fondo de
Poblacion de las Naciones Unidas, la Fundacion Ford y Step Up, Consolidacion de los
datos empiricos con miras a una planificacion de los embarazos no deseados, esta basada
en un estudio pormenorizado de examen de datos y recomendaciones. El objetivo de dicho
examen es ayudar a los ministerios de educacion y a las personas interesadas del sector de
la educacion a comprender los efectos de los embarazos precoces y no deseados, asi como
las acciones necesarias que se deben emprender para prevenirlos, a la vez que garantiza
que todas las nifias, fundamentalmente las que estan embarazadas y las que son madres,

puedan hacer valer el derecho a la educacién en un entorno escolar seguro y adecuado.

Los Ministerios de Educacion y las personas interesadas que trabajan en
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colaboracion pueden lograr un cambio sostenible en materia de prevencion y de atencién
de los embarazos precoces y no deseados. Aunque se han logrado avances considerables
para mejorar el acceso y la permanencia de las nifias en el sistema escolar, la
implementacion de politicas relativas a los embarazos precoces y no deseados debe ser
reforzada con miras a garantizar que las nifias continten su educacion en entornos seguros
y adecuados. Por otra parte, hacer frente a los embarazos precoces y no deseados
contribuye a la consecucidn de algunos Objetivos de Desarrollo Sostenible,

fundamentalmente en la lucha contra la pobreza y en la promocién de modos de vida mas

saludables.

Asi como en pos de la igualdad de género y de la construccion de sociedades
pacificas e inclusivas. La Cumbre de la Planificacion Familiar de Londres representa una
oportunidad para que la UNESCO refuerce su colaboracion con otros asociados y firme la
Declaracion Mundial de datos relacionados con los adolescentes. Este nuevo compromiso
garantizara mejorar la recopilacion, la utilizacion y la elaboracion de informes con miras a
satisfacer las necesidades en el ambito de la salud sexual y reproductiva de los

adolescentes, mediante politicas y programas mas eficaces.

DESARROLLO ACADEMICO

(navarro, 2013) elrendimiento académico hace referencia a la evaluacion del
conocimiento adquirido en el &mbito escolar, terciario o universitario. Un estudiante con
buen rendimiento académico es aquél que obtiene calificaciones positivas en los exdmenes
que debe rendir a lo largo de una cursada. En otras palabras, el rendimiento académico es
una medida de las capacidades del alumno, que expresa lo que éste ha aprendido a lo largo
del proceso formativo. También supone la capacidad del alumno para responder a los
estimulos educativos. En este sentido, el rendimiento académico estd vinculado a

la aptitud.
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ALGUNAS VARIABLES RELACIONADAS CON EL RENDIMIENTO Y
FRACASO ESCOLAR.

Probablemente una de las dimensiones mas importantes en el proceso de ensefianza
aprendizaje lo constituye el rendimiento académico del alumno. Cuando se trata de evaluar
el rendimiento académico y coémo mejorarlo, se analizan en mayor 6 menor grado los
factores que pueden influir en él, generalmente se consideran, entre otros, factores
socioecondmicos , la amplitud de los programas de estudio, las metodologias de ensefianza
utilizadas, la dificultad de emplear una ensefianza personalizada, los conceptos previos que
tienen los alumnos, asi como el nivel de pensamiento formal de los mismos (Benitez,
Gimenez y Osicka, 2010), sin embargo, Jiménez (2009) refiere que “se puede tener una
buena capacidad intelectual y una buenas aptitudes y sin embargo no estar obteniendo un

rendimiento adecuado .

Ante la disyuntiva y con la perspectiva de que el rendimiento académico es un
fendbmeno multifactorial es como iniciamos su abordaje. La complejidad del rendimiento
académico inicia desde su conceptualizacion, en ocasiones se le denomina como aptitud
escolar, desempefio académico o rendimiento escolar, pero generalmente las diferencias de
concepto solo se explican por cuestiones semanticas, ya que generalmente, en los textos. la
vida escolar y la experiencia docente, son utilizadas como sinénimos. Si partimos de la
definicion de Jiménez (2009) la cual postula que el rendimiento escolar es un “nivel de
conocimientos demostrado en un area 0 materia comparado con la norma de edad y nivel

académico”.

FACTORES QUE INFLUYEN EN EL RENDIMIENTO ACADEMICO Y CLAVE
PARA MEJORARLO

Inbound Cycle (2017) son muchos y muy variados los factores que influyen en
el rendimiento escolar de los alumnos. Algunos son de caracter personal, estando
directamente relacionados con la motivacion y expectativas individuales de los propios
chicos y chicas. Otros, sin embargo, pertenecen al area de responsabilidad de los
profesores y la direccion de los centros: capacidad de los docentes para ensefiar y motivar

a los alumnos, organizacién adecuada, adecuacion de las materias y los contenidos a las


http://www.viu.es/blog/nuevas-metodologias-para-mejorar-el-rendimiento-escolar/

necesidades individuales de cada alumno, etc. Por otro lado, los sistemas educativos y las
politicas de los gobiernos e instituciones en materia de la ensefianza tienen, sin duda, una

influencia notable en el rendimiento académico de los estudiantes.

Cuando el rendimiento inadecuado se generaliza acaba generando elevados
porcentajes de fracaso escolar, término con el que se conoce el abandono prematuro de la
ensefianza o la no consecucidn del titulo obligatorio correspondiente. Tampoco se puede
obviar que circunstancias familiares y del contexto social y econdmico, pese a no estar
relacionadas directamente con el sistema educativo, también tienen mucho que ver con el

nivel de aprovechamiento de las clases.

FACTORES CLAVES DEL RENDIMIENTO EN EL AMBITO ESCOLAR

Teniendo en cuenta el amplio espectro de influencia en los resultados de los alumnos

y alumnas, los factores con mayor peso son los siguientes:

La motivacion y expectativas individuales de los alumnos y alumnas.

Las competencias y actitudes pedagdgicas de los maestros y profesores.

Las habilidades sociales de los docentes y su capacidad para motivar a los
alumnos e impartir clases con un estilo ameno y divertido.

El area cognoscitiva de los alumnos, es decir, su capacidad para reflexionar y
plantearse a lo que se quieren dedicar en el futuro y la importancia de sus estudios en su
desarrollo personal y laboral. La organizacion de los propios centros y su capacidad para
comunicarse con alumnos y familiares La existencia de un sistema educativo capaz de
satisfacer las necesidades de cada alumno y adaptar las materias y el curriculo a sus
capacidades y potencial individual, detectando y poniendo solucién a las posibles
dificultades de aprendizaje. El entorno familiar, social y econdmico: implicacion de los
padres en la educacion de los hijos, disponer de unos medios econdémicos suficientes,

entorno adecuado para el estudio, etc.



Utilizacion adecuada tanto en la escuela como individualmente de los recursos
académicos disponibles, en especial aquellos relacionados con las tecnologias de la

informacién y la comunicacién (Tics).

CLAVES PARA UN RENDIMIENTO OPTIMO

Como hemos visto, ademas del entorno familiar y social y del propio centro y el
entorno educativo, los aspectos individuales de cada alumno o alumna como la
organizacion adecuada de las tareas o la utilizacion de técnicas de estudio eficientes,
juegan un papel muy importante en la consecucion de logros académicos. A continuacion,
citamos algunas claves, de caracter totalmente individual y que pueden ser puestas en
practicas por cada alumno, que influyen positivamente en los resultados académicos,

especialmente en el momento de realizar exdmenes y pruebas de nivel:

e Utilizar técnicas de estudio adecuadas: mapas conceptuales, esquemas,
subrayados, resumenes

e Preparar los exdmenes de forma progresiva y con antelacion suficiente.

e Hacer autoevaluaciones y preguntarse en grupo.

e Aprender a gestionar la ansiedad con ejercicios de relajacion o practicando
algun deporte.

e Dormir las horas necesarias.

e Relajar la mente dedicando un tiempo leyendo literatura o viendo alguna

pelicula antes de enfrentarse a una prueba importante.

En la ensefianza secundaria (ESO, bachillerato y FP) el nivel de exigencia aumenta
por lo que se hace mas necesario incorporar habitos de estudio constantes y sistematicos.
Planificar las horas de estudio utilizando alguna agenda o planning. Estudiar y trabajar

siempre en un entorno adecuado: bien iluminado, ordenado y sin exceso de ruido.

LA MOTIVACION EN EL DESARROLLO ACADEMICO



La motivacion escolar y sus efectos en el aprendizaje

La motivacién actia como un determinante de la accion, de ahi la importancia de
fomentar la consolidacion de sistemas de autorregulacion de esta en el alumno.
Huertas (2006) propone que no hay que olvidar el carécter energético y puramente afectivo
de la motivacién, asi como tampoco el origen social de los procesos motivacionales

exclusivos de los humanos.

¢Ddnde se hace presente la motivacion?

La motivacion se hace presente en el aula mediante diversos aspectos, entre ellos: el
lenguaje y los patrones de interaccionan entre profesor y alumnos, la organizacion de las
actividades académicas, el manejo de los contenidos y tareas, los recursos y apoyos

didacticos, las recompensas y la forma de evaluar

Técnicas de estudio para mejorar tu rendimiento académico

Tomar apuntes en clase

No se trata exactamente de una técnica de estudio, pero si de una cuestion clave para el
proceso de aprendizaje. Los apuntes de clase pueden resultar muy esclarecedores, sobre
todo para entender a los autores o textos complejos. Ademas, para tomar apuntes en clase
debes estar todo el tiempo atento a lo que dice el profesor, ya que no se trata de anotar
palabras sueltas sino conceptos, y esto de por si ya te servira para asimilar y entender
mejor. A la hora de estudiar, es vital dar con la técnica de estudio indicada para obtener los
mejores resultados, No todos aprendemos igual, ya que hay quienes tienen mas facilidad
para recordar las cosas en imagenes (memoria visual) mientras otros prefieren escucharlas
(memoria auditiva). Para cada persona funcionan determinadas técnicas de estudio sobre

otras.

Skimming y scannning: dos técnicas de lectura veloz



Por un lado, el skimming es una lectura exploratoria que consiste en identificar las
ideas principales de un texto leyendo los primeros y Gltimos parrafos; donde apareceran
seguramente los datos clave del asunto. Por el otro, el scanning se trata de realizar un
escaneo al textopara encontrar determinada informacion que de antemano ya sabes que

estas buscando, como por ejemplo una fecha o un nombre.

Resaltar

Para poder asimilar lo que leemos no podemos pretender recordar todo lo que dice un
texto, sino que tenemos que entender ideas y conceptos. En la mayoria de los textos hay
ciertos pasajes sustanciales y otros que no tanto. Para separar lo que importa, resaltar con
un marcador te ayudara a destacar lo sustancial y a ahorrarte tiempo. Ten en cuenta que
para resaltar lo que sea de un texto es necesario que lo hayas leido por lo menos dos veces

antes. Ademas, se aconseja que el subrayado no supere el 40% del total del texto.

Resumir y esquematizar

Resumir se parece a subrayar (sacar las ideas principales de un texto) pero pasandolo
en limpio con tus palabras. EI resumen debe estar entre el 30% y 40% del total del
texto, y una forma efectiva de hacerlo es pensando en las preguntas que se hace el texto y
contestandolas. Los esquemas y mapas mentales también son buenas técnicas, estas
consisten en ubicar la idea principal en el centro y ramificar ideas secundarias. Si el
mapa mental lo haces a través de herramientas online puedes sumarle videos, audios e

imagenes; lo que resultara muy util en quienes prevalece la memoria visual.

Mirar films y escuchar podcasts

Hoy en dia con la cantidad de contenidos que se generan todo el tiempo, estudiar
solamente de libros parece algo de otra época. Si bien no tomaras como una referencia un

documental o pelicula, si pueden resultarte muy efectivos para reforzar las lecturas. Y no



solamente te resultaran efectivas, sino también esclarecedoras y haran del estudio algo méas

dindmico y divertido.

Estudia en grupo

El estudiar en grupo puede ser una instancia muy provechosa o una total pérdida de
tiempo; todo dependerd nada mas que de los integrantes del equipo. Si estudias con los
compafieros correctos se pueden dar muy buenos intercambios que les seran
productivos a todosy les ayudaran a ampliar sus conocimientos y su perspectiva;
mientras que, si estudias con los incorrectos, bueno... se pasaran hablando de sus planes
de fin de semana. Y para que el estudio en grupo resulte efectivo, ademas de elegir buenos
comparieros, deben elegir el lugar correcto, como una biblioteca, donde no hay

distracciones y hay acceso a diversos materiales.

2.1 Marco referencial sobre la problematica de investigacion.

2.1.2.1 Antecedentes investigativos.

En las visitas realizadas a varias fuentes para obtener informacion sobre el tema de
investigacion y de acuerdo a las variables, pude observar que se han realizado algunos
estudios e investigaciones que hacen referencia a la variable “precocidad en el embarazo ”
y se relacionan mucho con la otra variable cual es la de “desarrollo académico”; los
mismos que sirven como antecedentes para desarrollar este tema de investigacion, asi:
Jenny Viviana Remache Duchi (2015).Universidad Nacional de Chimborazo. “influencia
de los embarazos precoces en el rendimiento académico de las adolescentes del décimo
afio de educacion bdsica, de la unidad educativa “Amelia gallegos Diaz” de la ciudad de

Riobamba, provincia de Chimborazo, periodo académico 2014-2015.



La misma que concluye: Se llegd a un diagndéstico que indica cierta influencia de los
embarazos precoces en el rendimiento académico, la falta de afectividad en la ensefianza
escolar y familiar son una de los aspectos que llevan a las jévenes a quedar embarazados
tan prematuramente y que su rendimiento académico sea negativo, este documento que
presenta la problematica, en las influencia de los embarazos precoces en el rendimiento
académico de los estudiantes, hay que sefialar que los jovenes en esta edad son muy
vulnerables a sentimientos de amor en su mayoria llevados mas por sus emociones y aln
mas cuando sus faltantes son afectivos, esto en el periodo escolar es fatal porque con un
embarazo prematuro los chicos tiene que dejar de estudiar o si continGan puede que tengan

problemas en su rendimiento académico.

En la universidad de Milagro 2015 se desarrollo una investigacion con el tema
embarazo en la adolescencia y su incidencia en la desercion escolar Esta es una
investigacion realizada por Rita Raquel Astudillo portilla, veronica Lucrecia Astudillo
Portilla, la misma que trata acerca de los problemas que presenta los jovenes estudiantes
frente a un embarazo y como consecuencia se presenta la desercion de sus estudios
escolares, teniendo como origen entre los factores mas importantes el escaso afecto de los
progenitores, falta de un entorno lleno de armonia, con ambientes de inseguridad, ademas
de agresiones verbales o fisicas y falta de comunicacion con temas relevantes a la
sexualidad, provocando situaciones de embarazo en las jovenes adolescentes que cursan la

etapa estudiantil.

La desercion escolar se presenta en la escasa comunicacion en la mayoria de los
padres, debido al estrés del trabajo u obligaciones que tienen con el mantenimiento del
hogar, ademas las faltas de control con relacion a las amistades conllevan a situaciones
donde se aumentan el riesgo de las relaciones sexuales, con la independencia de sus actos
0 comportamientos. El nivel de embarazos no planeados también puede servir como
indicador del estado de la salud reproductiva de la mujer, y del grado de autonomia que

tiene para decidir si tiene o no un hijo y en qué momento.



En la biblioteca de la Universidad Técnica de Cotopaxi reposan varios documentos
relacionados con este tema, los cuales han dado resultados positivos en las instituciones
investigadas. EI embarazo no planeado es un problema importante de salud pablica, tanto
en los paises en desarrollo como en el mundo desarrollado, debido a sus repercusiones
adversas sociales y de salud, tanto para las madres como para los nifios. Entre dichas
consecuencias se incluyen la mayor probabilidad de que la mujer recurra a un aborto
inseguro, de que inicie la atencion prenatal tarde o reciba poco cuidado prenatal, y que el

nifio nazca con bajo peso.

2.2 Categoria de analisis

Precocidad em el embarazo Desarrollo academico
Embarazo y educacion Variables

Embarazo y adolescente Factores

Riesgos Motivacion

2.2 Postura Teodrica

(Suaréz, y otros, 2007), nos dicen que una vez que se haya producido el embarazo,
frecuentemente las posibles consecuencias tienden a ser conflictivas. Entre ellas esta: El
matrimonio apresurado, el aborto, la entrega en adopcion son situaciones que las
posibilidades psiquicas de una madre — nifia o de un padre — nifio. No queda otra
alternativa que replantearse socialmente la instrumentacion de educacion sexual para
lograr prevenir estas situaciones. Percibir un embarazo precoz debe ser una preocupacion
de toda la sociedad y no solo de los ministros de salud, la familia y las unidades educativas

deben cumplir un rol fundamental.



Para mi criterio las consecuencias que citan los autores si son las que se dan en estas
situaciones, pero estas no son las Unicas consecuencias. Un embarazo precoz afecta en la
parte psicoldgica, econdmica y también en el aprendizaje de la madre y el padre si es que
fuera el caso, provocando que esta o0 estos dejen sus estudios, 0 a su vez que su desempefio
académico baje, es por ello que se debe concientizar, no solo a los adolescentes, sino
también a los padres y docentes de las unidades educativas, para que ayuden en la
formacion sexual, es decir ensefiando las formas de prevenir un embarazo no deseado. Y
no solo se debe saber como prevenir, sino también sobrellevar y ayudar de la mejor

manera a las o los adolescentes que estén pasando esta situacion.

En cuanto al contexto en el cual ocurre la actividad sexual de los adolescentes el
estudio de Gaston, J.F., Jensen, L., Weed, S. (1995) reveld que tres de cuatro adolescentes
participantes de su investigacion reportaron haber tenido su primera relacion sexual en la
casa de alguno de los dos miembros de la pareja 0 de un amigo lo cual coincide con lo
encontrado por Franklin (1998) Universidad de Cuenca Katherine Gabriela Merchan Ortiz
quien afirma que la actividad sexual de los adolescentes ocurre mas probablemente durante
el dia, en la casa de alguno de los miembros de la pareja, mientras que los padres se
encuentran trabajando. (Gaston, 1995, pags. 24, 465, 479) Estos estudios sugieren que una
casa sola y con poca supervision proporciona la oportunidad ideal para que los

adolescentes se involucren en actividades sexuales

Teoria social y cultural

Durante los afios adolescentes los muchachos y las chicas pasan por cambios fisicos
y emocionales; ademas de que se encuentran expuestos a presiones sociales que alientan la
actividad sexual. La publicidad, la musica y las peliculas, frecuentemente transmiten el
mensaje sutil de que las relaciones sexuales son aceptables y tienen un encanto. Los
adolescentes sienten presidn de ser menos conocedores o experimentados que Sus
comparieros. (IPPF, 1989), En cuanto a la teoria social y cultural entendemos que la mujer
recibe mensajes contrapuestos y prohibidos a la reproduccion, lo que hace que este tema se
vuelva tabd impidiendo a los adolescentes tomar la mejor decision para su futuro ademas

de o sentirse menos experimentado que sus demas compafieras. (Sanchéz, 2005)



Teoria psicoldgica

En la etapa adolescente, el sentimiento de soledad se intensifica dando lugar algunas
veces a la depresion y a un sentimiento de vacio, las muchachas buscan refugio de esto en
la vida, en la fuga y excitacion de falsos placeres. (Sanchéz, 2005) Especialmente las
adolescentes cuyos sentimientos de soledad se exageran por falta de ternura en su medio,
estan dispuestas a tener relaciones sexuales no controladas que conducen a la maternidad,
con sus maravillosas oportunidades para satisfacer el més tierno de todos los sentimientos.
(Sanchéz, 2005).

Perspectivas analiticas en torno a la maternidad adolescente

Las criticas a esta postura han sido numerosas. Se propone que al argumento de la
maternidad adolescente como elemento que incentiva la pobreza subyace una
preocupacion respecto de una nueva forma de ejercerla entre las jovenes: aquella que se
produce fuera del matrimonio (Furstenberg, 2017). Igualmente, algunos estudios han
demostrado que gran parte de las adolescentes deja la escuela antes del nacimiento del
primer hijo, sugiriendo que el hecho de embarazarse a temprana edad no es la causa
primordial para interrumpir sus trayectorias educativas (Stern y Menkes, 2018; Llanes,
2010). En esta la vulnerabilidad de madres e hijos (Buvinic, 1998). Las criticas a esta

postura han sido numerosas.

Se propone que al argumento de la maternidad adolescente como elemento que
incentiva la pobreza subyace una preocupacion respecto de una nueva forma de ejercerla
entre las jovenes: aquella que se produce fuera del matrimonio (Furstenberg, 2007).
Igualmente, algunos estudios han demostrado que gran parte de las adolescentes deja la
escuela antes del nacimiento del primer hijo, sugiriendo que el hecho de embarazarse a
temprana edad no es la causa primordial para interrumpir sus trayectorias educativas (Stern
y Menkes, 2008; Llanes, 2010). A partir de las criticas anteriores surge la segunda

perspectiva analitica, desde la cual se ha considerado que la maternidad adolescente es



consecuencia de la situacion de desventaja social en la que se encuentran las jovenes antes

del embarazo.

Algunos estudios proponen que a largo plazo la maternidad no constituye un
elemento que explique las trayectorias desventajosas de las mujeres. Sin embargo, un
estudio comparativo entre areas metropolitanas y departamentos de ultramar en Francia
sugiere que la precocidad de la fecundidad es relativa, ya que lo que se considera temprano
en algunos contextos constituye un modelo reproductivo deseado en otros (Breton, 2011).
El autor plantea que las resistencias a la disminucion de la fecundidad estan vinculadas con
condiciones socioecondémicas previas que permean las opciones por la maternidad. De
igual forma, una investigacion realizada en México por Stern y Menkes (2008) indica que
el embarazo adolescente debe considerase un fendbmeno que se manifiesta de manera
heterogenea, y de ocurrencia diferenciada de acuerdo con los sectores socioeconémicos de

pertenencia.

2.4 Hipotesis.

2.4.1 Hipotesis general.

e Si se socializara la informacién necesaria sobre las consecuencias de los
embarazaos precoz, se mejorara el actuar de las estudiantes dela unidad educativa

Adolfo Jurado Gonzélez, del canton Ventanas, provincia de los Rios.

2.4.2 Subhipdtesis o derivadas.



e Si se lograra concientizar el correcto uso de anticonceptivos, se reduciria el

embarazo precoz de la estudiante.

e Sise recauda informacién necesaria sobre las consecuencias del embarazo precoz, se

disminuira el embarazo adolescente.

e Si se capacita a los docentes, influiran de una mejor manera en los adolescentes que

estan en esta etapa.

2.4.3 Variables

2.4.3.1 Variable independiente
PRECOCIDAD EN EL EMBARAZO

INCIDENCIA EN EL DESARROLLO ACADEMICO DE LAS ESTUDIANTES

CAPITULO III.- RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

2.4.3.2 Variable dependiente.

3.1. RESULTADOS OBTENIDOS EN LA INVESTIGACION.

3.1.1. Pruebas estadisticas aplicadas.

Para la realizacion del presente informe final de investigacion se utilizd el total de
poblacion de docentes y la muestra de los estudiantes de la escuela de educacion basica

Lednidas Plaza Gutiérrez



Tabla # 1: Poblacion y Muestra
INVOLUCRADOS POBLACION MUESTRA
Estudiantes 30 29
Docentes 10 10
Total 40 40

Elaboracion propia

Para realizacion del diagnéstico general en cuanto a los embarazos a temprana edad
de parte de las estudiantes de la unidad educativa Adolfo Jurado Gonzalez, se realiz6 una
ficha de observacion para determinar el grado de desenvolvimiento en cuanto a la
comprension de la lectura de los estudiantes durante las clases, asi mismo se aplicaron las
encuestas a los docentes, con el objetivo de detectar la metodologia de ensefianza utilizada
en el aula para proceso ensefianza aprendizaje. En la mencionada encuesta se preguntd
sobre aspectos generales refiriéndose en tales casos a él tipos de lectura que se realizan en
el aula como estrategia de comprension, tales como si las aplican en el aula y en sus
planificaciones de clases y cuéles utilizaban para desarrollar los procesos de aprendizaje.
También se realizaron preguntas sobre como hace el maestro para lograr la comprension

de textos en los estudiantes.

3.1.2. Anadlisis e interpretacion de datos

Encuestas dirigidas a los estudiantes
1.- ¢éHaz recibido orientacion sexual de parte de padres?

Tabla 2.- orientacion sexual

Respuesta Frecuencia Porcentaje
Muy frecuentemente 20 78
Frecuentemente 10 22

Poco frecuente 0 0




Nunca 0 0

Total 30 30
Elaboracidn propia

grafico 1.- orientacion sexual
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Analisis

De la investigacion realizada, el 78% de los estudiantes manifestaron
que si reciben orientacion sexual por parte de sus padres, y el 22% de los
estudiantes menciona que frecuentemente reciben esta orientacion.

Interpretacion
En esta interrogante se puede concluir que los estudiantes en su mayoria

si recibe la orientacion sexual necesaria en casa de parte de sus padres y esto
les favorece en cuanto a su rendimiento en la escuela.

2.- (Cree usted que el embarazo afecta el aprendizaje?

Tabla 3.- aprendizaje

Respuesta Frecuencia Porcentaje
Muy frecuentemente 4 24
Frecuentemente 2 12
Poco frecuente 9 27
Nunca 15 37
Total 30 100

Elaboracidon propia



Figura 2.- aprendizaje
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Elaboracién propia

Andlisis

De la investigacion realizada, el 37% consideraron que un embarazo no afecta su
rendimiento, sin embargo, el 27% menciono que pocas veces el embarazo afecta, y el otro
24% dijo que si afecta considerablemente el aprendizaje

Interpretacion

De esta interrogante se pudo concluir segin las respuestas de los estudiantes que
embarazarse a temprana edad no tiene ninguna consecuencia para con el aprendizaje y por

ende el desenvolvimiento académico.

1.- ¢Ha impartido charlas a sus estudiantes sobre educacion sexual

Tabla 4.- charlas sobre educacion sexual

Respuesta Frecuencia Porcentaje
Muy frecuentemente 10 100%
Frecuentemente 0

Poco frecuente

Nunca 0

Total 10 100%
Elaboracion propia




Figura 3.- charlas sobre educacion sexual
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Andlisis
De la investigacion realizada, el 100% de los docentes contestaron que si realizan
charlas sobre educacion sexual a sus est6udiantes

Interpretacion

Los docentes dictan charlas de educacion a sus estudiantes, en vista de que los
adolescentes no tendrian la informacion necesaria sobre las consecuencias que tendria el
embarazo precoz en ellas.

2. éConsidera usted que la institucion educativa debe implementar un programa de
educacién sexual para disminuir los embarazos en las estudiantes?

Tabla 5.- programa de educacién sexual

Respuesta Frecuencia Porcentaje
Muy frecuentemente 10 100
Frecuentemente 0 0
Poco frecuente 0 0
Nunca 0 0
Total 10 100

Elaboracidn propia



Figura 4.- programa de educacion sexual
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Andlisis
De la investigacion realizada en la pregunta nimero 9 los docentes manifestaron que
de parte de la institucion no se imparten programas de educacién sexual.

Interpretacion
En la institucion educativa investigaba se deberia implementar programas para la
educacion sexual en los estudiantes, de esta manera los jovenes estaran preparados cuando

t9omen la decision de convertirse en padres.

3.2.CONCLUSIONES ESPECIFICAS Y GENERALES

Especificas

se puede decir que no existe una buena comunicacion familiar con las adolescentes en
lo que a embarazo en la adolescencia se refiere, por lo que se comprueba la hipétesis de
investigacion planteada. Del mismo modo se puede decir que es poca la informacion que
manejan, pues tienen un alto nivel de desconocimiento del embarazo a temprana edad; otro
de los factores que intervienen es la influencia de los medios de comunicacion como

la televisién, cine, revistas, entre otros.


https://www.monografias.com/trabajos12/fundteo/fundteo.shtml
https://www.monografias.com/trabajos15/hipotesis/hipotesis.shtml
https://www.monografias.com/trabajos14/medios-comunicacion/medios-comunicacion.shtml
https://www.monografias.com/trabajos37/historia-television/historia-television.shtml
https://www.monografias.com/trabajos14/cinehistor/cinehistor.shtml

Asimismo el embarazo en adolescentes no solo ocasiona problemas drasticos sino que
también puede llegar a provocar hasta la muerte; el inicio de una actividad sexual a
temprana edad sin contar con la informacidn necesaria y la madurez suficiente conlleva a
una vida llena de inconvenientes y preocupaciones ya que el adolescente esta expuesto a

muchos riesgos, tal sea un embarazo no deseado o enfermedades.

Se concluye diciendo que, los padres presentan papel fundamental en la formacion de
cada adolescente, pues de ellos depende la mayor parte de su desenvolvimiento ante la
sociedad. Es importante que desde edad temprana se avogquen por temas como estos, en tal

sentido la investigacion permitio orientar a los estudiantes.

General

Al analiza las causas y factores que intervienen en el embarazo precoz existe la
posibilidad de disminuir el nGmero de estudiantes embarazadas y logrardn mantenerse en

el proceso de ensefianza y aprendizaje

3.3. RECOMENDACIONES ESPECIFICAS Y GENERALES

Especificas

e continuar desarrollando esta investigacion en futuros trabajos.

e Realizar charlas educativas periddicas sobre el tema tratado.


https://www.monografias.com/trabajos15/calidad-serv/calidad-serv.shtml#PLANT
https://www.monografias.com/trabajos15/tanatologia/tanatologia.shtml
https://www.monografias.com/trabajos35/tipos-riesgos/tipos-riesgos.shtml
https://www.monografias.com/Salud/Enfermedades/

Planificar actividades que contribuyan a la orientacion sobre el embarazo a

temprana edad.

Elaborar un programa de integracion entre redes ambulatorias, institutos
educacionales y la comunidad para asi impartir charlas y dar una
buena educacion sexual a todas y todos los estudiantes y jovenes de la comunidad

para asegurar un plan de vida exitoso.

General
Se deberia implementar programas para la capacitacion sexual en los estudiantes y

de esta manera ellos puedan tomar decisiones correctas en cuanto a su sexualidad.

CAPITULO IV
PROPUESTA DE APLICACION

4.1. PROPUESTA DE APLICACION DE RESULTADOS

4.1.1. Alternativa obtenida


https://www.monografias.com/Computacion/Programacion/
https://www.monografias.com/trabajos11/funpro/funpro.shtml
https://www.monografias.com/Computacion/Redes/
https://www.monografias.com/Educacion/index.shtml
https://www.monografias.com/trabajos7/plane/plane.shtml

El presente informe final de investigacion facilito a las y los docentes la implantacion
del Programa de Educacion Sexual para menores en la unidad educativa Adolfo jurado
Gonzélez desde un mismo modelo educativo en todos los centros y equipos de
profesionales. Proporciona contenidos, criterios pedagdgicos y recursos practicos para
llevar a cabo actividades del programa y que sea compartido por el equipo de trabajo, en
una intervencion en la vida cotidiana y de forma trasversal con los y las menores. Se
abordan los siguientes temas: Educacion Sexual en la Infancia y la adolescencia.
Educacién Sexual, aspectos emocionales y relacionales. Educacion Sexual y Diversidad
Cultural. Educacién Sexual y Capacidades Diversas. Los temas se presentan con dinamicas
y para realizar actividades grupales, recursos para poder ampliar los temas.

Se debe tener presente que los usos de esta guia didactica de capacitacion sexual para
evitar embarazos adolescentes son muy importantes porque permite orientar a nuestros
jovenes sobre La salud, la prevencidn de infecciones de transmision sexual o de embarazos
no deseados, la salud sexual y reproductiva son objetivos de la educacion sexual integral y
que tiene en cuenta las diferentes realidades individuales y personales. Y ademas a los
docentes que fomenten, la importancia de hablar sobre sexualidad y sus riesgos como lo es
el embarazo precoz de las estudiantes. a su vez evitar que se le dificulte resolver problemas
de rendimiento académicos, y de esta manera mejorar la capacidad de comunicacion y

participacion dentro del aula de clases.

La educacién sexual no solamente es una opcidn, es un derecho de las personas que se
relaciona directamente con su calidad de vida y que forma parte de su proceso de

preparacion para la vida adulta

4.1.2. Alcance de la alternativa

El alcance de esta propuesta de investigacion da énfasis en la elaboracion de guia
didactica para la educacion sexual , para que los docentes de la escuela de educacion
basica “Adolfo Jurado Gonzélez”, logren orientar de una correcta manera a los y las
adolescentes, sobre la importancia de prevenir embarazos no deseados por medio de
dinamicas individuales y grupales en los cuales aprenderan de manera divertidas las

diferentes formas de conocer sobre sexualidad y concientizar a los adolescentes para que



esta situacion no sea frecuente seria informandoles acerca de cdémo cuidarse y tener
relaciones a partir de determinada edad en donde ya se es responsable, Visibilizar y
disminuir los factores de riesgo a los que se enfrentan los adolescentes estudiantes de

secundaria en el contexto en el que se desenvuelven.

En tres ejes principales: embarazo adolescente, a través de técnicas ludicas,
reflexiones dialdgicas y acciones creativas que fomenten el autoconocimiento, la
investigacion. Que las y los participantes construyan un esquema de cuidado personal y
social, en el que disminuya al maximo, riesgos de un embarazo no planeado. La educacion
en la sociedad para reducir el nimero de matrimonios antes de los 18 afios

- Aumentar el uso de anticonceptivos para evitar el riesgo de embarazo involuntario.

- Crear politicas para proteger a las menores contra el abuso y las relaciones sexuales
forzadas

- Incrementar el uso de servicios de atencidén prenatal, en el parto y posnatal en las
adolescentes.

- Fomentar el apoyo hacia la poblacion menor de edad a fin de reducir el namero de
embarazos antes de los 19 afios.

4.1.3. Aspectos basicos de la alternativa

e Implementar actividades de capacitacion sobre educacién sexual

e Capacitar a los docentes


https://www.guiainfantil.com/articulos/educacion/sexualidad/15-metodos-anticonceptivos/

e Fomentar en el estudiante la concientizacion sobre los riegos de los embarazos no

deseados.

e Lograr que el estudiante exprese su saberes e inquietudes,

e Evaluar la capacidad de orientacion del docente

4.1.3.1. Antecedentes

El embarazo y maternidad de adolescentes son méas frecuentes que lo que la sociedad
quisiera aceptar. Es un suceso dificil que afecta la salud integral de los padres
adolescentes, la de sus hijos, familiares y de la comunidad en su conjunto. (Amarisola,
2014)La madre encabeza la mayoria de las familias de bajos ingresos, asume el rol de
administradora del hogar y se convierte en la proveedora principal de los alimentos, por
tanto, desatiende aspectos si significativos de su casa y a menudo no tiene en quien delegar
esas responsabilidades. Las consecuencias son maultiples: en primer lugar, los jovenes
carecen de modelos morales de referencia para guiar sus conductas; muchos de los roles

adultos se transfieren tempranamente a las jovenes.

Por tanto, muchas de ellas ingresan prematuramente en la vida adulta con el cuidado de
sus hermanos menores. Con ello se les pone en contextos sociales que las conducen a
buscar gratificaciones inmediatas. EI embarazo de adolescentes se relaciona con tres
factores: las probabilidades de iniciar precozmente las relaciones sexuales y tener un
embarazo no deseado. En familias donde la autoridad moral es débil o mal definida, con
ausencia de la figura paterna o padres que viven en union libre, y cuando personas distintas
a los padres cuidan o crian a las adolescentes, también se provoca la actividad sexual

temprana y el riesgo de una gravidez consecuente. Los embarazos en adolescentes, en la



mayor parte del mundo, son el resultado directo de la condicion inferior de la mujer cuyo
papel en la sociedad esta devaluado.

Sabemos que es caracteristica de todas las sociedades que la mujer tenga menos
acceso o ejerza menos control de los recursos de valor que el hombre; por ejemplo, en los
paises en vias de desarrollo, generalmente a ellas se les niega la educacién y las
habilidades para competir. Asi, la maternidad se presenta como el Unico modo de alcanzar
un lugar en la sociedad. Muchas adolescentes de comunidades pobres y reprimidas, que
poseen pocas oportunidades para educarse y mejorar econémicamente, con frecuencia ven
la maternidad como una forma de aumentar su propio valor y poseer algo, Todos los afios
15 millones de mujeres menores de 20 afios dan a luz, y estos nacimientos representan la
quinta parte de todos los nacimientos anuales registrados en el mundo. Muchos de estos

embarazos y nacimientos son involuntarios.

Una seleccion de paises de América Latina, un 20% a 60% de las mujeres menores de
20 afos actualmente embarazadas declararon que sus embarazos eran inoportunos o no
deseados. La actividad sexual es en gran medida experimental y de exploracion para la
mayoria de los adolescentes. Las jovenes cuyas vidas carecen de estructura, tienen mayor
probabilidad de iniciar la actividad sexual de forma precoz, que aquellas que presentan una

guia atenta por parte de sus padres.

4.1.3.2. Justificacién

En los Gltimos afios, el incremento de los indices de maternidad adolescente, es un
motivo de preocupacién en la provincia de los Rios, y también a nivel nacional, ya que se
observa un gran aumento de casos de embarazo adolescente en los ultimos 5 afios, con una
marcada proporcion de crecimiento en la franja etaria de 12 a 15 afios y como

consecuencia de esto el incremento de problemas relacionados con la maternidad. La



maternidad en las adolescentes significa riesgos para la salud de ellas y la de sus hijos,
desde que comienza, pues la mayoria son embarazos no planeados ni deseados. La
importancia de esta investigacion, en el &mbito de educativo, radica en la necesidad de
generar acciones que contengan a la poblacion, desde el punto de vista educativo, tanto

para la poblacion adolescente como la poblacién adulta.

Lo que se busca con estos talleres de capacitacion sexual es que los jovenes sientan la
necesidad de pensar antes de actuar que esa concientizacion de sus actos les permita juzgar
sus aciertos y desaciertos, La actividad sexual es en gran medida experimental y de
exploracion para la mayoria de los adolescentes. Las jovenes cuyas vidas carecen de
estructura, tienen mayor probabilidad de iniciar la actividad sexual de forma precoz, que
aquellas que presentan una guia atenta por parte de sus padres. El disefio de guias de
actividades didacticas para la educacion sexual en jovenes nace como una necesidad que
tiene el estudiantado de conocer la importancia de llevar una vida de planificacion sexual
Las adolescentes que se embarazan, mas que cualquier otra adolescente, necesitan apoyo,

comprension y ayuda.

ya que esta mas sensible, insegura y desvalorizada que cualquier otra mujer y con
mayor razén para una adolescente, que no se convierte en adulto por el hecho de ser madre
por lo tanto por medio de la ejecucion y evaluacion de esta propuesta se busca incentivar a
los docentes para que mejoren la orientacion sexual que le dan a sus estudiantes y asi
evitar embarazos a temprana edad a través del disefio de una guia de actividades didacticas
para la educacién sexual, los mismos que permiten brindar un adecuado proceso ensefianza

aprendizaje a los nifios y nifias.

La sexualidad forma parte del desarrollo integral de las personas, de su bienestar
personal, de su calidad de vida. Y esto es aln mas importante en la infancia y adolescencia
como claves evolutivas para que las personas, como seres sexuados que son, puedan
vivirse como tales, expresarse, relacionarse de forma que se sientan a gusto, se acepten y al
fin y al cabo puedan sentirse un poco mas felices. La educacion sexual no solamente es
una opcion, es un derecho de las personas que se relaciona directamente con su calidad de
vida y que forma parte de su proceso de preparacion para la vida adulta. La salud, la

prevencidon de infecciones de transmision sexual o de embarazos no deseados, la salud



sexual y reproductiva son objetivos de la educacion sexual integral y que tiene en cuenta

las diferentes realidades individuales y personales.

4.2. OBJETIVOS
4.2.1. General
Disefiar guias de actividades didacticas favorecerla la educacion sexual de los

estudiantes evitar embarazos precoces en la unidad educativa “Adolfo Jurado Gonzalez”

del canton ventanas, Provincia de los Rios”.

4.2.2. Especificos

e Socializar las actividades que se efectuaran través de un taller social educativo.

e Ejecutar seminario taller a docentes acerca de orientacion sexual en jovenes

estudiantes

e Conocer, qué tipo de informacidn poseen los adolescentes entre 12 y 16 afios, sobre

sexualidad y métodos anticonceptivos.

4.3. ESTRUCTURA GENERAL DE LA PROPUESTA
4.3.1. Titulo
Disefio de una Guia de actividades didacticas para la educacion sexual dirigidas a

las y los jovenes estudiantes para evitar embarazos precoces en la unidad educativa

“Adolfo Jurado Gonzales” del canton Babahoyo, cantdn ventanas.



4.3.2. Componentes

Actividad # 1
¢.QUE ENTIENDES POR?



OBJETIVOS:

Afianzar conceptos basicos sobre la sexualidad.

DESTINATARIAS: Menores entre 11 y 16 afios.

DURACION: 1 hora.

DESARROLLO:
Se divide a los y las menores en grupos. A cada grupo se le asigna un concepto diferente:
sexualidad, género, perfeccion, belleza y presion, con la que trabajaran y reflexionaran
mediante unas sencillas preguntas a las que responderan por medio de la técnica “lluvia de
ideas”:

1 ¢Qué es lo primero que os viene a la cabeza cuando escuchais esta palabra?

[ ¢Qué sentis al escuchar esta palabra?

1 ¢Con que lo relacionais?
A continuacion, cada grupo elaborara un collage sobre las ideas recogidas de cada

concepto.

RECURSOS: Papel continuo, cartulinas, folios, rotuladores, tijeras, pegamento, Ejemplo:
¢Qué es lo primero que te viene a la cabeza al escuchar la palabra sexualidad?

¢Qué sientes al escuchar la palabra sexualidad?

¢Con qué lo relacionarias?

Actividad # 2
¢.QUIEN ES QUIEN?
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FIG. #2

OBJETIVOS:

e Afianzar los conceptos basicos sobre la sexualidad.

e Incrementar la participacion de los y las menores.
DESTINATARIAS: Menores entre 11 y 18 afios.
DURACION: 45 minutos
DESARROLLO: En relacién con el mural anterior del taller “;Qué entiendes por?”, cada
grupo tendrd distintas imagenes que deberdn identificar con los conceptos
correspondientes: sexualidad, género, perfeccion, belleza y presion. Podran elegir una

imagen para representar su palabra o crearla ellos mismos haciendo una fotografia.

RECURSOS: Iméagenes y fotografias previamente seleccionadas, camara de fotos, mural

del taller “;Qué entiendes por?”, pegamento y rotuladores.

ACTIVIDAD # 3
VERDADERO O FALSO



OBJETIVOS:
e Conocer el concepto de sexualidad

e Favorecer actitudes hacia una sexualidad sana
DESTINATARIAS: Menores a partir de 13 afios
DURACION: 45 minutos.
DESARROLLO: Se divide a los y las participantes en dos grupos. Se entrega a cada
grupo una hoja de trabajo para que decidan si las afirmaciones que aparecen en la misma
son verdaderas o falsas. Se deja un tiempo para que tomen en conjunto las decisiones.
Posteriormente, un portavoz de cada grupo expone sus conclusiones. En gran grupo se van

analizando las distintas respuestas.

RECURSOS: Hojas de trabajo, boligrafos.
HOJA DE TRABAJO:

¢(VERDADERO O FALSO?

1. La sexualidad comienza en la vida de las personas con la llegada de la adolescencia y
finaliza con la llegada

de la vejez.

2. El petting es una forma de expresar la sexualidad tan placentera como cualquier otra.

3. En las relaciones sexuales debe ser el hombre quien tome la iniciativa.



4. La masturbacion perjudica la salud.

5. Las zonas erogenas estan distribuidas de los pies a la cabeza.

6. El tener relaciones de pie impide el embarazo.

7. Todos lo hacen entonces esta bien.

8. Nadie queda embarazada a la primera.

9. Los hombres no deben expresar sus emociones en publico.

10. La falta de himen en la mujer es la prueba de que ya no es virgen.

11. La homosexualidad es una forma de expresar la sexualidad.

12. Si la mujer no sangra en su primera relacion sexual quiere decir que no es virgen.

13. El embarazo precoz no posibilita a los adolescentes mejorar sus condiciones

educativas, sociales, econdmicas y culturales.

14. La masturbacién no es cosa de mujeres.

15. Es comun que durante la adolescencia se acceda a dar la “prueba de amor” por miedo a

ser abandonados por la pareja.

16. Hoy en dia, hombres y mujeres pueden compartir las tareas domésticas y fuera del
hogar.

17. Existe el riesgo de embarazo si se mantienen relaciones sexuales durante menstruacion.

ACTIVIDAD # 4.
ADIVINA-ADIVINANZA
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OBJETIVOS:
e Familiarizarse con distintos conceptos relacionados con la sexualidad
e Analizar las actitudes de las y los participantes hacia ciertos conceptos y conductas

sexuales

DESTINATARIOS/AS: Menores a partir de 13 afios.

DURACION: 30 minutos

DESARROLLO:

Se divide a los y las participantes en dos grupos y se elige un representante de cada uno. Se
barajan las tarjetas de conceptos y se entrega una a cada representante, que debera intentar
explicar el concepto mediante mimica para que su grupo lo adivine. EI grupo contrario sera
conocedor del concepto a representar. Una vez finalizada la dinamica se comentara en gran

grupo que conceptos han sido los mas dificiles de adivinar y por que.

RECURSOS:

Tarjetas de conceptos: sexualidad, vagina, heterosexualidad, ovarios, homosexualidad,
testiculos, bisexualidad, espermatozoide, transexualidad, Ovulo, travestismo, coito,
abstinencia, petting, masturbacion masculina, masturbacion femenina, reproduccion,

menstruacion, pene, virginidad, erdtica.

ACTIVIDAD# 5
COMO DISFRUTAR



FIG. #5

OBJETIVO:
e Disfrutar de nuestro cuerpo y de las cosas que nos rodean.

e De forma transversal trabajar los roles de género.

DURACION: De 30 a 45 minutos.

DESTINATARIAS: Nifios y nifias de 13 a 15 afios.

DESARROLLO:

Se hace una breve exposicion de la importancia de disfrutar de nuestro cuerpo y de las
cosas que nos rodean, a través de los juegos, nuestros hobbies, trabajos, familia. Se
reparten las fichas de trabajo, explicando cada una de ellas. Se hace hincapié en que cada
menor jugara o utilizard lo que mas le guste sin hacer caso a lo que le digan o lo que piense

que debe coger porgue de lo contrario estaria mal o podria ser motivo de burla.

RECURSOS:

Folios, lapices, colores, fichas de trabajo del manual: Educacion Afectivo-Sexual en la
Educacion Infantil. Material Didéctico. Edita: JUNTA DE ANDALUCIA. Consejeria de
Educacion y Ciencia. Direccion General de Evaluacion Educativa y Formacion del

Profesorado.

ACTIVIDAD # 6
MI CUERPO CAMBIA



FIG. #6

OBJETIVOS
e Facilitar la adquisicion de conocimientos sobre los cambios corporales durante la

pubertad y la adolescencia.

e Abordar la adolescencia como una etapa mas del desarrollo vital.

e Facilitar que puedan abordar el tema de la sexualidad con naturalidad.
DESTINATARIAS: Menores a partir de 12 afios
DURACION: 1 hora.
DESARROLLO
dinamincal:*“Panel con cuerpos”
Se presentan dos paneles tamafio DIN-A3 con las siluetas de un chico y una chica
desnudos. Se llena la mesa de trabajo de post-it y rotuladores. Mediante la técnica
“Tormenta de ideas” se les pide que escriban en los post-it los cambios que consideran que
sufren los cuerpos tanto femenino como masculino a lo largo de la pubertad y que los
peguen en el cuerpo que corresponde.
Dinamica 2: “;Qué me esta pasando?”

Sin cuestionar la veracidad de las ideas surgidas en la actividad anterior se visiona el video

“;Qué me esta pasando?”



Una vez visto el video se completan los paneles con nuevos post-it, se matizan algunos y

se suprimen otros por ser falsos. Se aclaran conceptos y se resuelven dudas.

RECURSOS: Cartulinas, rotuladores, post-its, video

ACTIVIDAD # 7
¢COMO FUNCIONA MI CUERPQO?
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OBJETIVOS:

e Facilitar la adquisicion de conocimientos sobre el cuerpo femenino.

e Conocer el ciclo menstrual identificando sus fases y reconociendo sintomas en el

propio cuerpo.

DESTINATARIAS: Menores preadolescentes y adolescentes.
DURACION: 1 hora
DESARROLLO:
Actividad 1: “Cambios en el cuerpo de la mujer”.
Se visiona un video sobre los cambios en el cuerpo femenino cuando llega la pubertad.
Actividad 2: “Aparato Reproductor Femenino”.
Mediante un panel con dos esquemas del aparato reproductor femenino, las menores
intentan reconocer y nombrar cada una de las partes que lo conforman: ovarios, vagina,
Gtero, trompas de Falopio, évulo. Ponen el nombre en un post-it y lo colocan en el lugar
correspondiente. Seguidamente se hace una lluvia de ideas sobre las funciones de cada
parte y se clarifican conceptos y dudas.

Actividad 3: “La menstruacion: fases y sintomas”

Se reflexiona en gran grupo sobre la menstruacion: ¢qué es? ;Cuando aparece? ¢Por qué?



Después se realiza un visionado de un video explicativo sobre el ciclo menstrual.

http://www.educatube.es/ciclo-menstrual/

Se entrega hoja explicativa con las diferentes fases del ciclo menstrual y los sintomas
propios de cada una. Se realiza una lectura en comin y se da oportunidad a las nifias de

hablar de su propia experiencia y reconocer sintomas en ellas mismas. Se resuelven dudas.

LAS FASES DEL CICLO MENSTRUAL Y SUS SINTOMAS

Cuando las mujeres empiezan a familiarizarse con la regla aprenden a distinguir, aunque
sea vagamente, los signos de cada fase del ciclo menstrual. Estos son algunos de los

sintomas mas frecuentes atendiendo a la fase en la que se encuentre el ciclo menstrual:

Fase de pre ovulacion (dias posteriores a la regla): Sensacion de plenitud, de energias
renovadas y fuerza Fase de ovulacion (unas dos semanas después de la regla): Dolor

punzante en un lado de la parte baja del vientre. Aumento de la secrecion vaginal (flujo).

Fase de postovulacion (unos dias antes de la regla) Es la fase con mas cambios fisicos y
también psiquicos, hasta el punto que algunas mujeres pueden sufrir el sindrome
premenstrual. Los sintomas mas comunes son: tristeza y melancolia, falta de

concentracion, hinchazon en el bajo vientre y aumento de la grasa en piel y cabellos.

Menstruacion o regla La hemorragia es la caracteristica principal de esta fase, que puede
durar entre 3 y 7 dias, aunque tampoco seria raro que durase mas tiempo. La cantidad de
flujo perdido varia dependiendo de cada mujer, expulsando casi el 90% del flujo durante
los primeros 3 dias de regla. Otros sintomas propios de la menstruacién son: Dolores en el
bajo vientre (parecidos a los retortijones).Dolor de espalda y piernas, mareos, nauseas y

vomitos, diarrea

RECURSOS: Panel con aparato reproductor femenino, post-it, boligrafos, hoja explicativa

de fases y sintomas, video

ACTIVIDAD # 8
SEXO SIN RIESGO



FIG. #8

OBJETIVOS:
e Adquirir conocimientos sobre infecciones de transmision sexual y sus vias de
transmision
e Reflexionar sobre las falsas creencias.
e Aumentar la percepcion de riesgo
e Conocer distintos métodos anticonceptivos.
e Prevenir la transmision de ITS y embarazos no deseados en los y las jovenes.
e Sensibilizar sobre la importancia del uso del preservativo

e Desarrollar habilidades para un uso correcto del mismo.

DESTINATARIAS: Menores preadolescentes y adolescentes.

DURACION: 1 hora

DESARROLLO:

Actividad 1: “15 afios perdidos” (Porta)
Se escucha la cancion “15 afios perdidos” a la vez que se sigue la letra en papel y se
analiza el texto. A través de la técnica “lluvia de ideas”, se reflexiona sobre el VIH, sus

métodos de transmision y otras infecciones de transmision sexual.

Actividad 2: Sexo sin riesgo
Se visiona un powerpoint de elaboracion propia sobre prevencién de ITS. Posteriormente,

se elabora un panel con dos apartados: conductas con riesgo y conductas sin riesgo

Actividad 3: “Métodos anticonceptivos”

Se elabora un mural con los siguientes apartados



e preservativo masculino
e implante subdérmico
e pildora anticonceptiva

e diu

PRESERVATIVO FEMENINO

Actividad 4: Uso correcto del preservativo

Se visiona un video sobre la forma correcta de colocar un preservativo y posteriormente se

realiza el entrenamiento en habilidades para un buen uso del preservativo.

https://www.youtube.com/watch?v=a9bS5j-3xMc

RECURSOS: Reproductor de audio, cancion “15 afios perdidos”, letra de la cancion,

powerpoint “sexo sin riesgo” incluido en soporte audiovisual, video sobre el uso correcto

del preservativo, cartulinas, rotuladores, post-it

ACTIVIDAD #9
DON PRESERVATIVO
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OBJETIVOS:
e Conocer como se utiliza correctamente el preservativo.
e Conocer sus ventajas e inconvenientes.
e Asociarlo a experiencias divertidas o excitantes para incrementar su utilizacion y

evitar riesgos.

DESTINATARIAS: Menores preadolescentes y adolescentes.
DURACION: 1 hora

DESARROLLO: Se les entregan 9 tarjetas desordenadas que recoge, en imagen, la
secuencia del uso del preservativo. Deben, individualmente, ordenar las tarjetas y
conformar la secuencia completa correcta. Se analizardn los posibles errores y cada
participante practicara la colocacion y retirada del preservativo, incluyendo la apertura del
envase. Después, se tratardn varios temas a traves de la lluvia de ideas: Ventajas e

inconvenientes del uso del preservativo. Erotizacidn del preservativo

RECURSOS: Tarjetas con la secuencia del uso correcto del preservativo, preservativos
LAZOS

ACTIVIDAD #10
ROLES DE GENERO



FIG. #10

OBJETIVO
e Reflexionar sobre los roles asignados al género.
e Sensibilizar sobre la discriminacion en funcion de género.

e Fomentar la igualdad efectiva entre hombres y mujeres.

DESTINATARIAS: Menores preadolescentes y adolescentes.

DURACION: 1 hora.

DESARROLLO:
Con anterioridad a la realizacion de la actividad, se pedira a los y las menores participantes
que hagan una seleccion de canciones que hablen de relaciones entre chicos y chicas. Una

vez seleccionada, se trabajaran los conceptos relativos al género.

Para esta ocasion, se ha elegido la cancion “Bailando por ahi”, de Juan Magan.
En gran grupo se escucha la cancion mientras se va visualizando la letra en papel. Se
entrega una hoja de preguntas, en la que van anotando sus respuestas, opiniones y puntos

de vista. A continuacion se hara una puesta en comun.

1. Explica muy brevemente qué cuenta la cancion.

2. /Qué opinas de la cancion? (sensaciones, ideas...)

3. Localiza las frases siguientes en la letra y después contesta a las preguntas: “Me hago el
duro pidiendo una copa”

- (Qué significa “hacerse el duro”?

- (Crees que los chicos, para gustar a las chicas, tienen que ser “duros”?

- ¢Por qué?



- ¢Crees que esto tiene que ser asi necesariamente?

- (Qué relacion tiene el alcohol con esta imagen de chico duro? “Si no la vas a cuidar
échate

p’atras” y “si tu chica no quiere conmigo...”

- (A quién se esta dirigiendo?

- ¢Quién crees que debe decidir con quién estara la chica? - En la cancién, ;quién parece

que va a tomar esta decision?

- ¢Crees que una mujer necesita encontrar un hombre para que la cuide? Razona tu

respuesta.

- ¢Qué valores consideras que se deben buscar en una pareja?

¢Que opinion tienes ahora de la cancion y del mensaje que transmite?

Utilizando la técnica role-playing, representar la situacion con un final alternativo.

TALLER#11



ADIVINA-ADIVINANZA

/ Adivina,
4adivinanza..

OBJETIVOS:
e Familiarizarse con distintos conceptos relacionados con la sexualidad
e Analizar las actitudes de las y los participantes hacia ciertos conceptos y conductas

sexuales

DESTINATARIOS/AS: partir de 14 afios.

DURACION: 30 minutos

DESARROLLO Se divide a los y las participantes en dos grupos y se elige un
representante de cada uno. Se barajan las tarjetas de conceptos y se entrega una a cada
representante, que debera intentar 72 explicar el concepto mediante mimica para que su
grupo lo adivine. El grupo contrario serd conocedor del concepto a representar. Una vez
finalizada la dindmica se comentara en gran grupo que conceptos han sido los mas dificiles
de adivinar y por qué. RECURSOS: Tarjetas de conceptos: sexualidad, vagina,
heterosexualidad, ovarios, homosexualidad, testiculos, bisexualidad, espermatozoide,
transexualidad, dvulo, travestismo, coito, abstinencia, petting, masturbacién masculina,

masturbacion femenina, reproduccién, menstruacion, pene, virginidad, erotica.

TALLER#12



PLAYSEXTION CON PRECAUSEXION

FIG. #12

OBJETIVOS

e Promover un concepto de sexualidad saludable.

e Destapar mitos y falsas creencias sobre la sexualidad.

e Informar sobre las Infecciones de Transmision Sexual.

e Dar a conocer los distintos métodos anticonceptivos.

e Informar sobre los cambios corporales y fisioldgicos en las diferentes etapas.
e Prevenir el VIH.

e Visibilizar las diferentes orientaciones del deseo: homosexual y heterosexual.

e Promover una disminucion de los comentarios de tipo homofobo.

DESTINATARIAS: Menores entre 12 y 18 afos.

DURACION: Dos sesiones de una hora cada una.

DESARROLLO:

Sesion 1: Actividad 1:

Los y las menores se sientan en circulo con un educador o educadora en el centro, que ira
diciendo palabras que puedan estar o no relacionadas con el concepto de sexualidad.
Cuando los y las menores escuchen palabras que consideren relacionadas con la sexualidad

se tienen que poner en pie.

Actividad 2: A través de carteles informativos, el equipo educativo explica conceptos
relacionados con los cambios corporales y fisiologicos, aparatos reproductores femenino y

masculino y métodos anticonceptivos, resolviendo las dudas que vayan surgiendo.



Sesion 2: Actividad 1: Quiz sobre VIH Los y las menores se sientan en circulo y se da un
sobre al azar a cada participante, en el que hay una situacién concreta. Cada menor tiene
que preguntar a otro u otra si en la situacién propuesta es posible la transmision del VIH.

Las situaciones podrian ser las siguientes:

e Por recibir una transfusion de sangre

e Por realizar una felacion con preservativo

e Por ingerir flujo vaginal/semen

e Por usar la maquina de afeitar de otra persona

e Por besarse

e De una madre portadora al futuro hijo/a

e Por beber del mismo vaso

e Por realizar un cunnilingus con preservativo femenino

e Por practicar el coito anal con preservativo

e Por donar sangre

e Por compartiendo el cepillo de dientes

e Por picaduras de mosquito

e Compartiendo jeringuillas y agujas

e Practicar el coito vaginal sin preservativo masculino o femenino

e Utilizar bafios publicos

e En una piscina

e Por tocar a alguien con VIH Actividad 2: Dados Los y las participantes lanzan un dado
con tres posibles opciones: 1, 2 y 3. Cada numero se corresponde con una tematica:

homosexualidad, presion de grupo y la primera vez. Cada menor respondera a la pregunta

que le toque.

TALLER#13



COMO DISFRUTAR
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OBJETIVO:
e Disfrutar de nuestro cuerpo y de las cosas que nos rodean.

e De forma transversal trabajar los roles de género.
DURACION: De 30 a 45 minutos.
DESTINATARIAS: Nifios y nifias de 3 a 9 afios.

DESARROLLO: Se hace una breve exposicion de la importancia de disfrutar de nuestro
cuerpo y de las cosas que nos rodean, a través de los juegos, nuestros hobbies, trabajos,
familia. Se reparten las fichas de trabajo, explicando cada una de ellas. Se hace hincapié en
que cada menor jugara o utilizara lo que mas le guste sin hacer caso a lo que le digan o lo

que piense que debe coger porgue de lo contrario estaria mal o podria ser motivo de burla.

RECURSOS: Folios, lapices, colores, fichas de trabajo del manual: Educacién Afectivo-
Sexual en la Educacion Infantil. Material Didéactico. Edita: JUNTA DE ANDALUCIA.
Consejeria de Educacion y Ciencia. Direccidn General de Evaluacion Educativa y

Formacién del Profesorado.

TALLER#14



MI CUERPO CAMBIA

OBJETIVOS

e Facilitar la adquisicion de conocimientos sobre los cambios corporales durante la
pubertad y la adolescencia.

e Abordar la adolescencia como una etapa mas del desarrollo vital.

e Facilitar que puedan abordar el tema de la sexualidad con naturalidad.

DESTINATARIAS: Menores a partir de 12 afios

DURACION: 1 hora.

DESARROLLO

Actividad 1: “Panel con cuerpos” Se presentan dos paneles tamafios DIN-A3 con las
siluetas de un chico y una chica desnudos. Se llena la mesa de trabajo de post-it y
rotuladores. Mediante la técnica “Tormenta de ideas” se les pide que escriban en los post-it
los cambios que consideran que sufren los cuerpos tanto femenino como masculino a lo

largo de la pubertad y que los peguen en el cuerpo que corresponde.

Actividad 2: “;Qué me estd pasando?” Sin cuestionar la veracidad de las ideas surgidas en
la actividad anterior se visiona el video “Qué me estd pasando?”
https://vimeo.com/69701047 Una vez visto el video se completan los paneles con nuevos
post-it, se matizan algunos y se suprimen otros por ser falsos. Se aclaran conceptos y se

resuelven dudas.

RECURSOS: Cartulinas, rotuladores, post-its, video

TALLER#15



MITOS SOBRE LA REGLA.
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OBJETIVOS

e Resolver dudas y desterrar mitos relacionados con la menstruacion.

e Adquirir habilidades especificas de higiene intima.

e Implicar a las menores en el control de su ciclo menstrual DESTINATARIAS: Menores

preadolescentes y adolescentes

DURACION: 45 minutos

DESARROLLO

Actividad 1: Mitos y verdades sobre la menstruacion. Se entrega a las menores una serie

de afirmaciones sobre la regla y se debate sobre si son verdaderas o falsas.

MITOS Y VERDADES SOBRE LA REGLA. (\VERDADERO O FALSO?

e No debes bafarte, ducharte ni lavarte el pelo durante la regla

e Si te quedas muy delgada, dejas de menstruar

e Si tengo la regla, no puedo regar las plantas ni hacer mayonesa.

e No puedes usar tampdn con la primera regla.

e Los tampones no afectan la virginidad.

e En los Gltimos dias de la menstruacién no tienes que cambiarte de tampdn con la misma
frecuencia que al principio de la regla.

¢ No puedes tener relaciones sexuales completas con la regla

. » Las mujeres no pueden gquedarse embarazadas si tienen relaciones sexuales con la regla.



¢ Algunos medicamentos impiden que te baje la regla.

¢ No puedes quedarte embarazada antes de la primera regla

Actividad 2:

Higiene femenina.

Uso adecuado de compresas y tampones Se explica a las menores como se realiza la
higiene intima correctamente. Se les explica como se utilizan las compresas y tampones y
como se desechan. Se escoge el producto adecuado segun las circunstancias personales. Se
realiza el visionado del video especifico sobre el tema.

https://www.youtube.com/watch?v=Vr3X9EFqjsE

Actividad 3:

Entrega del Calendario Menstrual.

Se hace entrega a cada menor de un calendario menstrual. A las menores que ya tienen el
periodo se las acompafia a colocarlo en su habitacion y a utilizarlo correctamente. Como
alternativa, a aquellas menores que dispongan de movil con acceso a internet, se les
sugiere la descarga de aplicaciones especificas que les permitan controlar su ciclo:

Calendario periodo, Mi diario de menstruacion...

RECURSOS Panel con aparato reproductor femenino, post-it, boligrafos, calendario
menstrual, hoja de mitos, hoja explicativa de fases y sintomas, videos de diferentes

paginas: www.saludreproductiva.about.com; www.profesorenlinea.com

TALLER#16


https://www.youtube.com/watch?v=Vr3X9EFqjsE
http://www.profesorenlinea.com/

“FOTOS QUE HABLAN”

OBJETIVOS:

e Expresar conceptos sobre sexualidad

e Conocer diferentes actitudes y sentimientos
¢ Respetar las diferencias

e Debatir sobre las diferencias

DESTINATARIAS: Adolescentes con discapacidad intelectual

DURACION: Dos sesiones de 1 hora

DESARROLLO: Presentar las fotos sobre una mesa o sobre el suelo y elegir la que mas
les guste o les llame la atencion a los menores. Exponer individualmente lo que les llamé

la atencion o lo que significa para ellos la foto. Recoger todas las opiniones y conceptos en

una pizarra o papel continuo.

Taller #17



“ME GUSTO CON GUSTO”

SAS

OBJETIVOS:

e Asumir la masturbacion con normalidad.

e Conocer las ventajas de la masturbacion: anticonceptivo, placer, individualidad.

e Limitar la masturbacion al campo de lo intimo y no publico

e Aprender a masturbarse adecuadamente para que resulte satisfactoria.

e Desarrollar una actitud positiva en torno a su cuerpo y a las sensaciones corporales.

e Promover habitos de higiene y cuidado personal de si mismo.

DESTINATARIAS: Adolescentes con discapacidad intelectual

DURACION: 1 hora.

DESARROLLO:

Entregar a cada participante un grupo de seis tarjetas con frases referidas a la
masturbacion. Colorear cada una segun consideren que es verdadero (verde) o falso (rojo).
Introducir cada tarjeta en una caja de VERDADERO (caja verde) O FALSO (roja). Sacar
las tarjetas de una en una. Anotar en una pizarra cuantas y cuales estan en cada lado
(columna VERDADERO/columna FALSO).Puesta en comuin, solucion de dudas y
comentarios. RECURSOS: Dos cajas forradas con dos colores distintos. Colores para las
fichas. Soporte (pizarra, papel grande) para la puesta en comin. Dibujos para el taller
demostrativo. Tarjetas en cartulina blanca con las frases:

“Masturbarse es malo”

“La masturbacion debe realizarse en privado”

“Si me masturbo me volveré loco”

Taller#18



“YO SOY IMPORTANTE”

FIG.18

OBJETIVOS

e Lograr que reconozcan situaciones de peligro.

e Reforzar la autoestima e Ayudar al chico/a a exigir respeto
e Aprender a decir NO

¢ Reflexionar sobre respuestas ante situaciones de abuso

DESTINATARIAS: Adolescentes con discapacidad intelectual.

DURACION: 1 hora

DESARROLLO:

Se reparte una tarjeta a cada miembro del grupo. Leer en voz alta la tarjeta que le ha
correspondido. El educador o educadora escribe en la pizarra el contenido de cada tarjeta.
En grupo se decide si es una situacion de abuso o de afecto. Si es de afecto se le pone al
final un corazdn. Si es de abuso, se tacha. Se habla sobre alternativas de respuesta ante las

situaciones de abuso descritas.

RECURSOS: Tarjetas de cartulina de colores. Rotuladores de colores. Soporte para ir
escribiendo lo puesto en comun. Pegamento. Tijeras. Textos posibles para las tarjetasl3:
“un sefior en la parada del bus, te invita a dar un paseo y comprarte chuches porque quiere
tu compania” “una sefiora en el supermercado dice que te regalara lo que quieras si vas con

ella hasta su casa para charlar”

Taller#19



“LIGANDO Y RESPETANDO”

FIG.19

OBJETIVOS:

e Aprender a conocerse

e Estimular un comportamiento adecuado y respetuoso con los demas
e Discutir valores

e Sentirse seguro y capaz en las relaciones

DESTINATARIAS: Adolescentes con discapacidad intelectual

DURACION: 1 hora.

DESARROLLO: Hacer dos dramatizaciones: 1. Por parejas mirarse directamente a los
0jos, quien primero baje o desvie la mirada, perderd y debera hacer una caricia a la pareja.
2. Por parejas, se representardn modos de ligar en un lugar publico (baile, cafeteria,
parque). Lluvia de ideas después de cada situacion. Recoger las conclusiones en un papel

continuo.

RECURSOS: Sala confortable. Musica relajante para la dramatizacion primera. Musica

ambiental para cada situacion de la dramatizacion segunda. Cartulina grande. Rotulador.



ACTIVIDAD # 20
¢.COMO FUNCIONA M| CUERPO?

OBJETIVOS:
e Facilitar la adquisicion de conocimientos sobre el cuerpo femenino.
e Conocer el ciclo menstrual identificando sus fases y reconociendo sintomas en el

propio cuerpo.

DESTINATARIAS: Menores preadolescentes y adolescentes.

DURACION: 1 hora

DESARROLLO:

Actividad 1: “Cambios en el cuerpo de la mujer”.

Se visiona un video sobre los cambios en el cuerpo femenino cuando llega la pubertad.

Actividad 2: “Aparato Reproductor Femenino”.

Mediante un panel con dos esquemas del aparato reproductor femenino, las menores
intentan reconocer y nombrar cada una de las partes que lo conforman: ovarios, vagina,

Gtero, trompas de Falopio, évulo. Ponen el nombre en un post-it y lo colocan en el lugar



correspondiente. Seguidamente se hace una lluvia de ideas sobre las funciones de cada
parte y se clarifican conceptos y dudas.

Actividad 3: “La menstruacion: fases y sintomas”

Se reflexiona en gran grupo sobre la menstruacion: ¢qué es? ;Cuando aparece? ;Por qué?

Después se realiza un visionado de un video explicativo sobre el ciclo menstrual.
http://www.educatube.es/ciclo-menstrual/ Se entrega hoja explicativa con las diferentes
fases del ciclo menstrual y los sintomas propios de cada una. Se realiza una lectura en
comin y se da oportunidad a las nifias de hablar de su propia experiencia y reconocer

sintomas en ellas mismas. Se resuelven dudas.

LAS FASES DEL CICLO MENSTRUAL Y SUS SINTOMAS

Cuando las mujeres empiezan a familiarizarse con la regla aprenden a distinguir,
aungue sea vagamente, los signos de cada fase del ciclo menstrual. Estos son algunos de
los sintomas mas frecuentes atendiendo a la fase en la que se encuentre el ciclo menstrual:
Fase de pre ovulacion (dias posteriores a la regla): Sensacion de plenitud, de energias
renovadas y fuerza Fase de ovulacion (unas dos semanas después de la regla): Dolor

punzante en un lado de la parte baja del vientre. Aumento de la secrecion vaginal (flujo).

Fase de postulacion (unos dias antes de la regla) Es la fase con mas cambios fisicos y
también psiquicos, hasta el punto que algunas mujeres pueden sufrir el sindrome
premenstrual. Los sintomas mas comunes son: tristeza y melancolia, falta de
concentracion, hinchazon en el bajo vientre y aumento de la grasa en piel y cabellos.
Menstruacion o regla La hemorragia es la caracteristica principal de esta fase, que puede
durar entre 3 y 7 dias, aunque tampoco seria raro que durase mas tiempo. La cantidad de
flujo perdido varia dependiendo de cada mujer, expulsando casi el 90% del flujo durante
los primeros 3 dias de regla. Otros sintomas propios de la menstruacion son: Dolores en el
bajo vientre (parecidos a los retortijones). Dolor de espalda y piernas, mareos, nauseas y

vomitos, diarrea



RECURSOS: Panel con aparato reproductor femenino, post-it, boligrafos, hoja explicativa

de fases y sintomas, videos
ACTIVIDAD # 21

Caja de preguntas

v/
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FIG. 21

¢Qué entiendo por sexualidad humana? ;Qué deseo saber de la sexualidad humana?

Objetivo General

e Lograr que los/las estudiantes identifiguen su conocimiento con el Término
Sexualidad y expresen sus inquietudes por el conocimiento en esta area
e Abrir un espacio formal en un tema que nunca antes ha sido parte de la ensefianza y

aprendizaje.
Obijetivos Especificos

Hacer conciencia de la importancia que la Educacion del ESTABLECIMIENTO le

da a la Sexualidad Humana y

Darle la importancia formal que tiene la sexualidad en el desarrollo personal.

Tiempo

Total 10 a 15 minutos.

Materiales

e Hojas con dos preguntas.

e Sobre grande o una Caja cerrada con abertura para depositar las hojas.



Actividades

El o la docente explicara al curso el comienzo de un curso de educacion sexual y cual sera
la modalidad acordada por el establecimiento escolar. La primera tarea o actividad sera
conocer lo que ellos/as piensan y desearian saber o sus inquietudes acerca de la sexualidad
humana. Entregara hojas de papel en blanco a los alumnos/as de su curso para que escriban

en forma andnima y con letra de imprenta las respuestas a dos preguntas.

1. ¢Qué desearias saber sobre sexualidad humana?

3. ¢Que entiendes por sexualidad humana? Si no deseas escribir una definicion Anota
la primera palabra que se viene a tu mente cuando escuchas la palabra
SEXUALIDAD.

Dobla la hoja y depositala en el Sobre o en la Caja.

Estas respuestas las tabularé y ordenare para que Uds. las conozcan y vuestros padres en el

taller que desarrollaremos con ellos y sepan las inquietudes de sus hijos.

El/ la docente Cierra el sobre con cinta adhesiva y lo guarda para tabular las respuestas y

hacer una lista de definiciones de sexualidad o de las palabras asociadas a Sexualidad



ACTIVIDAD # 23
Alumnos mimos

FIG.# 23

El taller puede ser desarrollado por los/las estudiantes o se usa el Video 2_- Alumnos
Mimos

Tiempo

Dramatizacién con estudiantes:

Minimo: 45 minutos.

Ideal: 90 minutos, para la participacion de todos los/as estudiantes.
Objetivo

Lograr que los/as estudiantes identifiqguen formas de comunicacion No verbal como parte

de una buena comunicacion

Actividades: Se utilizaran dos técnicas especificas: Un socio-drama individual y Juegos de
expresiones mostrando diferentes actitudes.

Materiales

No se necesita en este taller


http://www.educacionsexual.uchile.cl/index.php/recursos/videos/video-2-alumnos-mimos
http://www.educacionsexual.uchile.cl/index.php/recursos/videos/video-2-alumnos-mimos

Actividad Especifica

Antes de iniciar la sesion, el/la docente pide privadamente a un/a estudiante que se
siente callado simulando wuna actitud y cara de aburrida/o o0 cansada/o.

El/a docente pregunta al grupo: ;Qué creen Uds que le sucede a............. ?

Algunos responderan “Parece cansado” o “parece enfermo”, “se le ve cansado”, “se le ve

aburrido/a "o bien” Tal vez tiene problemas™. etc....

El/a docente explica que es imposible no comunicarse y que existe una comunicacién no
verbal que se expresa a través de posturas, miradas, actitudes, gestos etc.. Estos deben
reforzar las palabras, aunque a veces las contradicen. Para tener una mejor y méas clara
comunicacion debe haber congruencia entre lo que se dice y lo que se demuestra con el
cuerpo y la cara. Todas las emociones y sentimientos pasan a traves del cuerpo,

produciendo reacciones corporales espontaneas dificiles de disimular.

El/a docente pide a 5 0 6 estudiantes que actlen algunas emociones como alegria.
Tristeza, miedo , sorpresa , etc. Le da cada uno un papel que contiene la emocidn que debe
representar, el cual no debe mostrar al grupo antes de actuar.

Actlan por turno y el resto del grupo debe adivinar



TALLER # 24

Mirada de lolos y lolas

El taller puede ser desarrollado por estudiantes o se usa el Video 1 - Desarrollo
Psicosexual en la Adolescencia
Tiempo Video:

9 Minutos 56 Segundos

Tiempo Dramatizacion con alumnos:
Minimo: 45 minutos.

Ideal: 60 minutos.

Materiales

Pizarra y plumon para el profesor

Actividades

El profesor/a explica que los cambios que se producen en el paso de nifio/a a adolescente
son muy importantes y los describe a partir de su material tedrico. Puede hacer esquemas
en la pizarra o utilizar posters previamente elaborados u una linea de la vida que muestre

las diferentes etapas del ser humano.

El profesor organiza el curso en grupos y pide a los/as estudiantes que preparen una

dramatizacion en el siguiente contexto:

Un grupo de amigos/as conversan acerca de los cambios que han observado en susu
cuerpos y en los de sus amigos y amigas, como de las bromas de otras personas. Les

gustaria que conversar con alguien que sepa del tema y ....... Continua la historia


http://www.educacionsexual.uchile.cl/index.php/recursos/videos/video-1-desarrollo-psicosexual-en-la-adolescencia
http://www.educacionsexual.uchile.cl/index.php/recursos/videos/video-1-desarrollo-psicosexual-en-la-adolescencia

Cada grupo presenta la dramatizacion al resto del curso. El profesor anotara en la pizarra

tres listas con los cambios que surjan en cada representacion como ejemplo

Cambios Fisicos:

Crecimiento general

o Desarrollo de los pechos, vellos etc, en mujeres
o Desarrollo del pene, torax, vellos, etc en hombres
e Menstruacion

e Polucién nocturna
Cambios Psicologicos:

e Nuevos intereses Inquietudes

o Estados de animo variables

o Despertar sexual

e Rebeldia, deseos de independencia

e Mas criteriosos, etc
Cambios Sociales:

e Grupos de amigos
e Mejor y peor relacién con los padres
o Diferentes formas de vestirse, peinarse

o Diferentes formas de comportarse

El Profesor agregara lo que estime relevante y que no haya surgido en los grupos

4. Cierre. - El profesor finaliza haciendo una diferencia entre Genitalidad, Sexo vy
Sexualidad de tal manera que los alumnos/as adquieran un concepto de los que sera este
programa. Hara un dibujo en la pizarra explicando las tres vertientes del ser humano: lo
bioldgico, lo Psiquico y lo Social. El Prof. explica que la sexualidad es parte integral del
desarrollo y que la genitalidad se refiera exclusivamente a la parte Biologica y que la

Sexualidad abarca las tres dimensiones del ser humano.



TALLER# 24
Cuanto me conozco, cuanto me cuido, cuanto me quiero

Esta actividad es altamente recomendable para aquellos cursos donde el profesor perciba
un clima agradable entre sus estudiantes y donde no se observan nifios rechazados por sus

pares.

Tiempo

Minimo: 45 minutos.

Ideal: 60 minutos.

Materiales

Las figuras y dibujos presentes en Anexo 1.

Actividades

1. El profesor organiza el curso en grupos. Luego, reparte una fotocopia con un
ejercicio orientado al reconocimiento de si mismo. Cada estudiante responde su
hoja en forma individual y una vez concluida la actividad, el profesor sugiere que

la analicen en casa con sus padres.

2. En cada grupo se realizara una lluvia de ideas sobre lo que significa tener una vida
sana (alimentacion, deportes, vida al aire libre, lectura, etc.) y las conductas que la

afectan.


http://www.educacionsexual.uchile.cl/images/articulos/talleres/jovenes/taller_5.pdf

3. Un voluntario/a tomaré notas de las opiniones vertidas en el grupo.

4. Plenario: se comentan las opiniones basandose en los contenidos y experiencias de

los grupos y se enfatizan los conceptos basicos.

TALLER # 25

Como me veo y como me ven

FIG.# 25

Esta actividad es altamente recomendable para aquellos cursos donde el profesor perciba
un clima agradable entre sus alumnos y donde no se observan nifios rechazados por sus
pares.

Tiempo

Minimo:

45 minutos.

Ideal:

90 minutos.
Materiales

e Las figuras y laminas presentadas en Anexo 1.
o Lapiz.
e Papel y scotch.


http://www.educacionsexual.uchile.cl/images/articulos/talleres/jovenes/taller_6.pdf

Actividades

1.

Cierre

El profesor reparte a los/os estudiantes una hoja de la Sala de Espejos y les pide
que la completen, escribiendo dos caracteristicas en cada espejo. Esta reflexion es

personal y dura alrededor de 10 minutos.

Luego, a cada alumno se le entrega un papel en blanco para que se lo peguen en la
espalda con scotch. Cada uno debe tener un papel pegado y un lapiz. Todos de pie,
comienzan a caminar por la sala, escribiendo en la espalda (papel) de los
compafieros caracteristicas positivas. Es importante que el profesor participe de
esta actividad, preocupandose de escribir cualidades en aquellos nifios que tengan
menos; si lo desea también puede ponerse un papel en la espalda. Finalmente, cada
uno se saca el papel y lo lee.

El profesor realiza un plenario con los alumnos, preguntando: ¢lo que les
escribieron, coincidié con lo que cada uno pensaba de si mismo? ;esperaban esa

opinion de los demas?

Recuerde que debe completar y enviar por el icono TRABAJOS, su Pauta de

Evaluacion al finalizar la actividad.

El profesor hace una sintesis en base a los contenidos y experiencias surgidas en el grupo y

enfatiza los conceptos basicos.

4.4

RESULTADOS ESPERADOS DE LA ALTERNATIVA

El propdsito de esta investigacion estd enfocado en hacer del proceso educativo

un instante de satisfaccion, de experiencias significativas para la vida diaria de los

estudiantes, alcanzando un objetivo comin que es formar seres con mas habilidades



participativas y, que en la vida adulta serdn personas integras y responsables. Esta
propuesta planteada es muy importante porque se desea lograr que los docentes
concienticen lo fundamental que es utilizar nuevas estrategias de participacion mediante
actividades ludicas de razonamiento, para ayudar a los discentes a desarrollar su capacidad

cognitiva, para que se interesen por cada una de las clases, ademas se espera:

« involucrar activamente a los estudiantes en el proceso de aprendizaje.

o Favorecer en los estudiantes la comprensién del sentido, importancia y/o utilidad de

lo que se aprende.

o Plantear actividades de aprendizaje desafiantes, amenas y motivadoras que capturen

la atencion de los estudiantes.

e Brindar nuevas y divertidas oportunidades de participacion (individual, en parejas,

grupales, etc.)

e Involucrar a los estudiantes que han perdido el interés por las actividades o que no

participan de manera espontanea.

e Ayudar a que los estudiantes encuentren utilidad y sentido a lo que estan aprendiendo.

e Promover que los estudiantes expliquen con sus propias palabras la importancia o

utilidad de lo aprendido.

La aplicacion de la guia de estrategias de participacién se realizd en las
instalaciones de la institucién educativa, con la utilizacién de los diferentes juegos
planteados y recopilados por la investigadora, obteniendo una participacién positiva de los

docentes y cada uno de los nifios y nifias.



Los resultados que se desea obtener son muy alentadores ya que el material

elaborado debe ser llamativo y creativo y de facil utilizacion permitiendo que los

estudiantes participen en cada una de las actividades de manera ordenada. Se puede

destacar que se lograra trabajar en equipo y de forma individual resolviendo de forma

correcta cada uno de los problemas que encontraran a su paso.

CONCLUSIONES:

El uso de las técnicas participativas constituye una herramienta que apoya de forma

directa e desarrollo de los encuentros.

La motivacion por los conocimientos y su asimilacion por parte de los estudiantes,

es un aspecto que debe marcar el desarrollo de la actividad docente.

En la medida en que se logre incrementar el uso de técnicas participativas en el
desarrollo de los encuentros, se incrementard la participacion y el debate de las

tematicas a tratar, por parte de los estudiantes


http://www.monografias.com/trabajos5/moti/moti.shtml#desa
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ANEXOS

Anexo # 1
PRESUPUESTO.
Tipo Categoria | Recurso | Descripcié | Fuente Monto
n financiadora
Recursos Infraestru | Equipo Laptop hp | Personal
disponibles | ctura . -
P Equipo Grabadora | Préstamo
Equipo Camara Personal
Recursos Gastos de | Impresion | 200 hojas | Personal $2 00
necesarios | trabajo es
d . :
€ Fotocopia | 95 hojas Personal $2,00
campos
S
Transport | Para Personal $80
e publico |traslados
Materiale | Papel Para ideas | Personal $1,00
s principales
Lapiz Para Personal S0,30
apuntes
Imprevist | Desarrollo | Personal S10
0s del
proyecto
Total $293,4
0




Anexo # 2 cronograma

ACTIVIDADES

DICIEMBRE

ENERO

FEBRERO

MARZO

1

Recoleccién de datos.

Elaboracién: Capitulo 1del problema.

Correccion : Capitulo |

Elaboracién: Capitulo 11 Marco teérico
referencial.

Correccion : Capitulo 11

Elaboracién: Capitulo 111 Metodologia
de la investigacion.

Correccion : Capitulo 111

Correccion: Proyecto de investigacion
por parte del tutor.

Correccion: Proyecto de investigacion
por parte del lector.

Ultima revisién del contenido.

Entrega del proyecto se investigacion.




Anexo # 3.-

UNIVERSIDAD TECNICA DE BABAHOYO
FACULTAD DE CIENCIAS JURIDICAS, SOCIALES Y DE LA EDUCACION
LICENCIATURA EN CIENCIAS DE LA EDUCACION MENCION: EDUCACION BASICA
MATRIZ DE INTERRELACION PARA TUTORIAS DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

TEMA

PROBLEMA GENERAL

OBJETIVO GENERAL

HIPOTESIS GENERAL

VARIABLES

PRECOCIDAD  DEL
EMBARAZO Y SU
INCIDENCIA EN EL
DESARROLLO
ACADEMICO DE LAS
ESTUDIANTES DEL
DECIMO ANO DE LA
UNIDAD
EDUCATIVA
“ADOLFO  JURADO
GONZALEZ” DEL
CANTON
VENTANAS,
PROVINCIA DE LOS
RIOS.

¢, Como influye la precocidad
del embarazo en el desarrollo
académico de las estudiantes del
déecimo afio de la wunidad
educativa “Adolfo Jurado
Gonzales del cantén Ventanas,
Provincia de los Rios?

Conocer los  diferentes
factores y los riesgos que
condicionan los embarazos
en adolescentes del décimo
afio de la Unidad Educativa

“Adolfo Jurado Gonzales”

Si se identifican las consecuencias que
tiene el alto indice de embarazos
precoces en las estudiantes, se
mejorara el aprendizaje de las mismos
en la unidad educativa Adolfo Jurado
Gonzéalez, del canton Ventanas,
provincia de los Rios.

INDEPENDIENTE

PRECOCIDAD EN EL
EMBARAZO

SUBPROBLEMAS

éPor qué es importante conocer
de qué manera la percepcion
sobre el embarazo precoz influye
en el rendimiento académico de
las estudiantes del décimo afio
de educacion bésica?

determinaria los
influyen en la
embarazo en

(Como se
factores que
precocidad del
adolescentes?

OBJETIVOS
ESPECIFICOS

Establecer los factores que
intervienen para que se
produzca el embarazo

precoz en los estudiantes.

Conocer las causas Yy efectos
que tienen un embarazo

precoz en las adolescentes.

SUBHIPOTESIS

Si se determinan los factores que
influyen para que ocurra un embarazo
precoz, se reducira el porcentaje de los
mismos

Si se conoce las causas y efectos que
tienen un embarazo precoz en las
adolescentes, mejorara su aprendizaje

Si se capacita a los docentes, influiran
de wuna mejor manera en los
adolescentes que estan en esta etapa.

DEPENDIENTE

INCIDENCIA
DESARROLLO
ACADEMICO DE LAS
ESTUDIANTES

EN EL




¢De qué manera se podria
conocer las causas y los efectos
que tienen un embarazo precoz
en las adolescentes?

Disefiar guia de actividades
para talleres de capacitacion
en educacion sexual para

estudiantes.

METODOS
e Método Inductivo.
e Método
Deductivo.-

TECNICAS
Observacién
Encuesta
entrevista

COMPONENTES
QUE LE FALTAN
SEGUN NUEVO
FORMATO

ESTUDIANTE:

CARRERA: Educacion Basica
CELULAR:

e-mail:




Hipotesis Variables Indicadores Métodos Técnicas
Si  se identifican las Método deductivo Encuestas
consecuencias que tiene el
alto indice de embgrazos Método inductivo
precoces en las estudiantes, PRECOCIDAD DEL
se mejorara el aprendizaje | PRECOCIDAD EN EL | EMBARAZO Y  SU
de las mismos en la unidad | EMBARAZO INCIDENCIA EN EL
educativa Adolfo Jurado DESARROLLO
Gonzadlez,  del  canton ACADEMICO
Ventanas, provincia de los
Rios.
Si se determinan los | Influencia en el desarrollo | PRECOCIDAD DEL Método deductivo Entrevista
i _ EMBARAZO Y SU
factores que influyen para académico INCIDENCIA EN oL
que ocurra un embarazo MétOdO indUCtiVO
precoz, se reducird el DESARROLLO
. . ACADEMICO
porcentaje de los mismos
Si se conoce las causas y PRECOCIDAD DEL Método deductivo Encuestas

efectos que tienen un
embarazo precoz en las
adolescentes, mejorara su
aprendizaje

EMBARAZO Y SU
INCIDENCIA EN EL
DESARROLLO
ACADEMICO

Meétodo inductivo




ALTERNATIVAS PARA OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

HIPOTESIS CONCEPTUALLI CONCEPTUAL | CATEGORIA | INDICAD METOD | TECNICAS | ITEMS ESCA
ZACION IZACION S ORES 0S INSTRUME | PREGUNTAS LA
NTOS
Si se identifican las precocidad en el Influencia en el | precocidadenel | Tipos  de | Método Encuesta (En qué |Licker
consecuencias que tiene el embarazo desarrollo embarazo rendimiento | deductivo Entrevista medida
alto indice de embarazos académico Influencia en el Método . |conversa con
precoces en las estudiantes, , Variable desarrollo inductivo | Cuestionario | adres
se mejorara el aprendizaje Variable Dependiente | académico P
de las mismos en la unidad Independiente sobre temas de
educativa Adolfo Jurado sexualidad??
Gonzalez, del cantdn
Ventanas, provincia de los
Rios.
HIPOTESIS VARIABLES VARIABLES CATEGORIA |INDICADO | METOD | TECNICAS ESCA
ESPECIFICOS S RES (O LA
Si se determinan los | Importancia de la | Rendimiento precocidad en el | Ventajas y | Método Encuesta ¢Coémo cree Ud |Licker
factores que influyen para | edad gestacional escolar embarazo desventajas | deductivo - ue afectaria a
que ocurra un embarazo . , EntreVISta q .
precoz, se reducird el Influencia en el I_\/Ietodp Cuestionario su vida
porcentaje de los mismos desarro'_lo inductivo estudiantil un
académico embarazo?

Si se conoce las causas y | Riesgos del | Claves para un | precocidad enel | Caracteristic | Método Encuesta ¢La institucion |Licker
efectos que tienen un | embarazo precoz rendimiento embarazo a deductivo Entrevista ha impartido
embarazo precoz en las optico Influencia en el Método . |charla a los
adolescentes, mejorara. su desarrollo inductivo | CUESIONANo | oot diantes
aprendizaje académico sobre

educacion




sexual?

Si se capacita a los
docentes, influirdn de una
mejor manera en los
adolescentes que estan en
esta etapa

Disefio de wuna
Guia de actividades
didécticas para la
educacion  sexual
dirigidas a las y los
jovenes estudiantes
para evitar
embarazos
precoces

Técnicas
estudio
mejorar
rendimiento
académico

de
para
tu

La biodanza

Influencias

en

las actividades

ludicas

Importancia

Método
deductivo

Método
inductivo

Encuesta
Entrevista

Cuestionario

¢ Cree usted
que un
embrazo a
temprana edad
afecta el

aprendizaje de
las estudiantes?

Licker




ANEXO 4
ENCUESTAS

PREGUNTAS A ESTUDIANTES DE LA UNIDAD EDUCATIVA
ADOLFO JURADO GONZALEZ

1 ¢Haz recibido orientacién sexual de parte de padres?
Si() no( ) aveces ()

2. Haz recibida orientacion de partes de los docentes de la institucion.

Si() no( ) muy poco ()

3. ¢Como reaccionaria Ud. ante un embarazo a su edad?

Me molestaria ( ) me pondriafeliz( )  no sabria que hacer ( )

4. ¢Cbomo cree Ud. que Sus padres reaccionarian ante un embarazo de su parte?

Se enojarian () se decepcionarian () se pondrian felices ( )

5 ¢ En qué medida conversa con sus padres sobre temas de sexualidad?

Mucho ( ) poco( ) nunca ( )

6. ¢ Como cree Ud. que afectaria a su vida estudiantil un embarazo?

Me alejaria de la escuela ( ) bajaria mi rendimiento ( )  aumentaria mis
ganasde

estudiar ()
8. ¢Cree usted que el embarazo afecta el aprendizaje?
Si( ) no( ) no necesariamente ()
9. ¢cree Ud. que es importante planificar un embarazo a su edad?

Si( ) no( ) no es necesario( )

10 ¢considera Ud. que un embarazo no planificado afectaria sus calificaciones?

Si() no ()



PREGUNTAS PARA LOS DOCENTES DE LA UNIDAD EDUCATIVA
ADOLFO JURADO GONZALEZ

1. ¢Ha impartido charlas a sus estudiantes sobre educacion sexual?
Siempre () pocas veces () nunca ()

2. ¢Lainstitucion ha impartido charla a los estudiantes sobre educacion sexual?
Siempre () pocas veces () nunca ()

3. ¢En qué medida considera usted que la comunicacion en el hogar es importante en
el adolescente de hoy?

Mucho () poco ( ) nada ( )

4. ¢ Tiene estudiantes adolescentes embarazadas en sus clases?

Si() no ()

5. ¢Cree usted que un embrazo a temprana edad afecta el aprendizaje de las
estudiantes?

Si() no( ) aveces ()

6. ¢ Cual de los siguientes factores considera que es uno de los causantes de un
embarazo precoz?

Falta de informacion ()  falta de comunicacion ()  falta de comunicacion ( )

8. ¢ Como es el rendimiento académico de las estudiantes embarazadas?

Bueno () muy bueno () regular ()
9. ¢Considera usted que la institucion educativa debe implementar un programa de
educacion sexual para disminuir los embarazos en las estudiantes?

Si( ) no( ) no es necesario( )



FOTOS

TUTORIAS DEL PROYECTO DE INVESTIGACION CON LA
MSC. CESAR VIVERO QUINTERO



TUTORIAS DEL PROYECTO DE INVESTIGACION CON LA
MSC. JAQUELIN MACIAS



FOTOS CON LOS ESTUDIANTES DE LA UNIDAD ADOLFO JURADO
GONZALES



FORMULARIO PARA LA PRESENTACION DEL TEMA DEL TRABAJO

Fecha de Presentacion

Primer Apellido: LOOR Segundo Apellido: ESCUDERO

DE INVESTIGACION




Primer Nombre: GISEL

Segundo Nombre: FERNANDA

Numero de Cedula

Numero de Matricula

Carrera

Educacién Basica

Direcciéon/Ciudad:

Teléfono:

Celular:

Correo Electronico: MADE211@LIVE.COM

Asesor Designado: Msc. CESAR VIVERO QUINTERO

Apellidos: VIVERO

Nombres: CESAR

Titulo de Pregrado:

Titulo de Postgrado:

Maestria en Docencia y Curriculo

Teléfono:

Celular:

Correo Electronico:




o

¢

il g
£

4HOYO

UNIVERSIDAD TECNICA DE BABAHOYO
FACULTAD DE CIENCIAS JURIDICAS, SOCIALES Y DE LA EDUCACION (_’ y

CARRERA DE EDUCACION BASICA

SESIONES DE TRABAJO TUTORIAL
PRIMERA SESION DE TRABAJO

S8

-_

i

Babahoyo,
Resultados Actividades Firma estudiante y del tutor
generales alcanzados realizadas
e Se trabajo las hojas | 1. Se  procedid a
preliminares del ordenar e incluir las
informe  final  del hojas preliminares Estudiante
proyecto de de manera correcta
investigacion.
Tutor

SESIONES DE TRABAJO TUTORIAL
SEGUNDA SESION DE TRABAJO

Babahoyo,
Resultados Actividades Firma estudiante y del tutor
generales alcanzados | realizadas

e Se elaboré el
cuestionario de
preguntas

e Se trabajé en la
aplicacion de la
prueba del chip
cuadrado

1. Con la ayuda de las

variables se
confecciond el
listado de
preguntas de los

cuestionarios.

2. Se seleccion6 la
pregunta
considerada
relevante para
aplicar la prueba
del chi cuadrado.

mas

Estudiante

Tutor




SESIONES DE TRABAJO TUTORIAL
TERCERA SESION DE TRABAJO

Babahoyo,
Resultados Actividades Firma estudiante y del tutor
generales alcanzados | realizadas
e Se elabor6 las| 1. En base a lo observado
conclusiones vy en las respuestas de los
recomendaciones cuestionarios
aplicados, se procedio
a redactar las
conclusiones del Estudiante
informe final.
2. Se redacto la
recomendacion para el
problema encontrado
en el trabajo de
J Tutor

investigativo.

SESIONES DE TRABAJO TUTORIAL
CUARTA SESION DE TRABAJO

Babahoyo,
Resultados Actividades Firma estudiante y del
generales alcanzados | realizadas tutor
1. Se elabora la alternativa
. propuesta.
e Se procedio al
desarrollo de la |, ge gisefia los aspectos
propuesta béasicos de la alternativa.
Estudiante
3. Con la ayuda de un
listado de verbos se
hicieron varios
borradores de objetivos.
4. Se pule la estructura
general de la propuesta. Tutor




SESIONES DE TRABAJO TUTORIAL
QUINTA SESION DE TRABAJO

Babahoyo,
Resultados Actividades Firma estudiante y
generales alcanzados realizadas del tutor
1. Se identifica  los
5 periodos de las
e Se establecio los|  actividades de la
resultados esperados de alternativa propuesta.
la alternativa de la
propuesta —
2. Se se_leccmna Igs Estudiante
estrategias mas
importantes para la
alternativa propuesta.
Tutor

SESIONES DE TRABAJO TUTORIAL
SEXTA SESION DE TRABAJO

Babahoyo,

Resultados Actividades Firma estudiante y
generales alcanzados realizadas del tutor
Se estructur6 previo | 1. Se analizé la
analisis la matriz hipotesis general con
habilitante para la Sus respectivas
sustentacion del informe variables €
final del proyecto de indicadores,
investigacion sefialando aderr_las las | —— _

preguntas a aplicar en Estudiante

el trabajo
investigativo, asi
como la conclusion
general del mismo.

Tutor




Msc. CESAR VIVERO QUINTERO
DOCENTE TUTOR
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