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La parentalidad y la salud reproductiva son factores esenciales para el bienestar de las mujeres y
el desarrollo integral de la familia, ya que influyen en la formacion de valores, crianza de los hijos
y la toma de decisiones relacionadas con la salud sexual. Este estudio presenta como objetivo
principal determinar la parentalidad y salud reproductiva en las mujeres de la Comunidad de
Carpuela, Ibarra — 2025, con el propdsito de identificar la influencia de los estilos de crianza, las

creencias culturales y las practicas reproductivas en su vida cotidiana.

El diseno metodologico de esta investigacion se basé en un enfoque cualitativo de tipo
fenomenologico y descriptivo, centrado en la interpretacion de las experiencias de las mujeres, la
reconstruccion de su historia de crianza y el analisis de sus percepciones sobre la salud sexual y
reproductiva. Se pretende describir los métodos de crianza predominantes, resaltando aspectos
como la disciplina, la comunicacion, los roles de género y la transmision de valores
intergeneracionales. Del mismo modo, se indagan las creencias y practicas en torno a la
planificacion familiar, cuidado prenatal, el acceso a servicios de salud y empoderamiento

femenino.

Analizar la relacion entre la parentalidad y la salud sexual y reproductiva permiti6 comprender
como los estilos de crianza determinan la autonomia, toma de decisiones relacionadas a la
sexualidad y el ejercicio de los derechos reproductivos. Los resultados aportaron a propuestas de
intervencion comunitaria encaminadas a la educacion en salud, parentalidad positiva y equidad de

género, respetando la identidad cultural de Carpuela.

Palabras clave: Salud reproductiva, salud, crianza, mujeres, parentalidad, comunidad.
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ABSTRACT

Title: Parenting and reproductive health in women in the Carpuela, Ibarra — 2025

Parenting and reproductive health are essential factors for women's well-being and the holistic
development of the family, as they influence the formation of values, child-rearing, and decision-
making regarding sexual health. The primary objective of this study is to examine parenthood and
reproductive health among women in the community of Carpuela, Ibarra (2025), with the aim of
identifying the influence of parenting styles, cultural beliefs, and reproductive practices on their
daily lives.The methodological design of this research is based on a qualitative, phenomenological,
and descriptive approach, focusing on the interpretation of women's experiences, the
reconstruction of their personal histories regarding child-rearing, and an analysis of their
perceptions of sexual and reproductive health. The study seeks to describe predominant parenting
methods, highlighting aspects such as discipline, communication, gender roles, and the
intergenerational transmission of values. Furthermore, it explores beliefs and practices concerning
family planning, prenatal care, access to healthcare services, and women's empowerment.
Analyzing the relationship between parenthood and sexual and reproductive health has provided
insight into how parenting styles shape autonomy, decision-making related to sexuality, and the
exercise of reproductive rights. The findings have contributed to the development of community-
based intervention proposals focused on health education, positive parenting, and gender equity,
while respecting the cultural identity of Carpuela.

Keywords: Reproductive health, health, child-rearing, women, parenthood, community.
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INTRODUCCION
El Problema

La parentalidad se define como el conjunto de habilidades, creencias y capacidades que padres y
madres emplean para asegurar el desarrollo integral de sus hijos, incluyendo su socializacion y
proteccion (1). Se asumi6 desde las transformaciones que experimentaron las personas dentro de
la sociedad en sus etapas de desarrollo y crecimiento, donde el papel de los padres represent6 el
eje principal para la promocién y ensefianza de valores y principios de crianza en el accionar de

nifios, nifas y adolescentes.

A nivel mundial, la salud sexual y reproductiva es una de las prioridades en salud publica. Por lo
tanto, una comunicacion eficaz entre padres e hijos fomenta comportamientos sexuales mas
seguros que aquellos que no la tuvieron, interviniendo negativamente. La parentalidad desempefio
un papel fundamental en la formacion de los jovenes, influyendo en sus actitudes y patrones de
conducta relacionados con la sexualidad, lo que contribuye a la creacion de una generacion mas

informada, responsable y segura (2).

La parentalidad constituye un aspecto importante en el desarrollo de las personas, permitiendo que
las practicas de crianza puedan relacionarse con la autonomia, el bienestar emocional y un mejor
criterio formativo en la toma de decisiones. Segin Lopez et al. (3), en un estudio realizado en
adolescentes de entre 13 y 18 afios, se exploraron los efectos de la parentalidad en la
autodeterminacion y su relacion con el bienestar subjetivo y psicologico, destacando asi que la

parentalidad influye de manera significativa en la autonomia y formacion de los adolescentes.

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) describe la salud reproductiva como un estado de
completo bienestar fisico, mental y social en relacion con la sexualidad y la reproduccion (4).

Ambos temas se conectan debido a que las practicas, creencias y roles que se desarrollan en el
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contexto de la parentalidad influyen considerablemente en la salud sexual y reproductiva de las

mujeres.

Estos patrones y la educacion no solo implican el acceso a la informacion sobre salud sexual y
reproductiva, sino que también influyen en la percepcion de las mujeres respecto a su autonomia
en la toma de decisiones, el uso de métodos anticonceptivos y la busqueda de atencion médica
preventiva. Las limitaciones en la educacion conducen a un mayor riesgo de problemas como

embarazos adolescentes, infecciones de transmision sexual y complicaciones durante el embarazo

3).

En una investigacion y revision cualitativa realizada por Usonwu et al. (5) se exploro la
comunicacién entre padres e hijos sobre temas de sexualidad en Africa subsahariana. Se encontrd
que el miedo a las consecuencias personales y econdémicas desmotiva la conversacion sobre temas
sexuales; ademas, se evidencian barreras relevantes, como normas culturales, religiosas y sociales,

asi como la falta de confianza, conocimiento y comunicacion entre padres e hijos.

En una revision sistematica realizada en Australia, Madera et al. (6), se detectaron diversas
limitaciones que dificultan el acceso y la utilizacién de los servicios de planificacion familiar y
salud reproductiva. Entre los principales obstaculos se presenta la limitada comunicacion entre
padres e hijos. Asimismo, se mostré6 que las mujeres que residen en zonas rurales enfrentan
mayores dificultades para acceder a estos servicios de salud. En cuanto a la prestacion de servicios
de salud, se report6 que la atencion de maternidad represento el 42 %, los servicios de aborto el 22
%, las pruebas de deteccion el 16 %, otros servicios de salud femenina el 12 % y los servicios de

planificacion familiar el 8 %, siendo el més bajo.

En un estudio realizado en Colombia por Yau et al. (7) sobre la relacion entre la familia y la escuela,

esta ultima se presenta como un vinculo clave para potenciar la educacion afectivo-sexual. Un
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analisis realizado sobre este tema, que incluy6 61 documentos publicados entre 1991 y 2020. Este
enfoque resalta como los roles se desarrollan en los padres y la diversidad en las tipologias
familiares, estereotipos de género y cambios en los contextos socioculturales. Los resultados
destacan la importancia de una propuesta educativa basada en derechos humanos, que fomente una
comunicacion asertiva entre la formacion educativa y la familia, impulsando espacios de

colaboracion para abordar la educacion afectivo-sexual de manera integral y pertinente.

En un estudio realizado en Lima, Pert, por A. Rojas et al. (8) mostraron que una proporcion
importante relacionada a la educacion sexual por parte de padres de familia y los hallazgos fueron
preocupantes. Segun los resultados de una encuesta realizada a 210 padres en el Asentamiento
Humano Villa el Angel y Villa el Carmen Independencia, se evidencié que el 78 % de los padres
tiene un nivel bajo de competencia en educacion sexual, mientras que un 83 % presenta un nivel
bajo en prevencion del abuso sexual infantil. Solo el 14 % de los padres tiene un nivel medio en
educacion sexual y un 11 % en prevencion del abuso, mientras que un 8% se registra un nivel alto

en educacion sexual y un 6 % en prevencion del abuso.

Un estudio de América Latina especificamente en Ecuador en la ciudad de Ambato en Huachi
Grande, con enfoque mixto y corte transversal, evaluo a 212 adolescentes de 13 a 19 afios. Registrd
que la falta de informacién por parte de los padres e instituciones educativas contribuye a esta
deficiencia. No obstante, algunos estudiantes conocen métodos anticonceptivos, pero no los
utilizan, lo que aumenta el riesgo en la salud sexual. Los hallazgos indican que el 46 % tiene
conocimiento deficiente sobre salud sexual y reproductiva, el 45% buen conocimiento y el 7 %

regular (9).

Con base a lo mencionado anteriormente, nace querer investigar sobre como la parentalidad influye
en la salud reproductiva desde la teoria de la autodeterminacion, en las mujeres de la comunidad

de Carpuela, Ibarra (2025), con el fin de entender y conocer como los valores y conocimientos
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brindados por los padres influyen en sus hijos y en las decisiones que ellos toman, con el objetivo

de mejorar la comunicacion y educacion entre padres e hijos.

Justificacion

La presente investigacion desarrollada sobre la parentalidad y salud reproductiva en la comunidad
de Carpuela, ubicada en el Valle del Chota, analiza el impacto de los estilos de crianza en la salud
reproductiva de las mujeres. La salud sexual y reproductiva es una prioridad en salud publica a
nivel global, por lo que esta investigacion identifica coémo son los procesos de crianza en las
mujeres, y como estos influyen en la salud reproductiva, afectiva, bienestar fisico y emocional en

contextos rurales con tradiciones, valores y costumbres propias.

La relevancia de la parentalidad y salud reproductiva en la comunidad de Carpuela, un territorio
ancestral de afroecuatorianos que han mantenido sus tradiciones y costumbres; se identifica la
limitada educacion sobre temas relacionados en ambito sexual y reproductivo de las mujeres.
Estudios realizados en la zona sefala a mujeres afroecuatorianas que son quienes menos utilizan
métodos anticonceptivos, ya que reciben escaza asesoria o informacion siendo este un limitante de
acceso a centros de salud por informacion, e incluso ayuda médica oportuna. Esta investigacion
en la comunidad de Carpuela habla de como influye los saberes ancestrales e incluso de legados
culturales, que son transmitidos de generacion en generacion en la atencion médica y la practica

sexual y reproductiva en las mujeres.

En nuestro pais, existe informacion limitada sobre educacion sexual en el nucleo familiar,
especialmente entre mujeres afroecuatorianas, lo cual representa un vacio en la educacion. Este
estudio, al aportar un enfoque contextualizado y novedoso, mejora la comprension y facilita

intervenciones eficaces para esta poblacion.
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La investigacion adquiere relevancia para la enfermeria, al aportar informacidén que contribuye a
comprender la relacion entre la parentalidad y la salud sexual y reproductiva. En este sentido, el
profesional de enfermeria tiene un papel fundamental en la promocion de la salud, la educacion,
prevencion de riesgos y el acompafiamiento de las familias. Asimismo, comprende las
caracteristicas, creencias y practicas de formacidén de la poblacion permite identificar aspectos
relevantes para orientar el desarrollo de intervenciones educativas y estrategias de cuidado
pertinentes, respetuosas y culturalmente sensibles. De esta manera, los resultados de la
investigacion apoyan al fortalecimiento de las competencias interculturales del personal de salud,
favoreciendo una atencion integral, humanizada y adaptada a las necesidades socioculturales de

las mujeres y sus familias.

Los beneficiarios directos de esta investigacion son las mujeres de la comunidad de Carpuela, ya
que los resultados permiten comprender como los estilos y patrones de crianza se relacionan con
su salud reproductiva. Esta informacion contribuye a que el personal de salud disefie estrategias
educativas y atencion acorde con sus necesidades, favoreciendo la promocion de la salud y el
bienestar de las mujeres de la comunidad. De manera indirecta, los beneficiarios son los
profesionales de la salud y los responsables de formular politicas publicas, debido a que los
hallazgos proporcionan informacion desde una perspectiva sociocultural, que puede orientar el
desarrollo de intervenciones adecuadas a comunidades rurales. De esta manera, la investigacion se
vincula con el Objetivo de Desarrollo Sostenible 3 (ODS 3), que busca garantizar una vida sana y
promover el bienestar para todos en todas las edades. En este sentido, los resultados pueden servir
como referencia para fortalecer las practicas de enfermeria y contribuir al disefio de politicas
publicas mas inclusivas, integrales y culturalmente sensibles, que respondan a las necesidades de

salud sexual y reproductiva de las mujeres(10).

Estudios previos en contextos similares al de nuestra investigacion han mostrado que los factores
de crianza y las dindmicas familiares pueden tener un impacto directo en el bienestar emocional y
fisico de las mujeres. En el caso de la comunidad de Carpuela , el proyecto se centrd en analizar

patrones de crianza y sus consecuencias, considerando como el contexto socioeconémico y cultural
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del Valle del Chota y se encontré como influye en la salud reproductiva de las mujeres de Carpuela,
se comprobo que la comunicacion mejora el nivel de confianza entre padres e hijos; aumentando
asi el apoyo en el ambito de la educacion sexual, de esta forma ayuda a prevenir en sus hijos

enfermedades, embarazos adolescentes o patrones de crianza deficientes.

El alcance de este proyecto tiene un enfoque directo en la comunidad en la cual se realizo la
investigacion, ya que tiene una comprension y conocimiento mas profundo sobre la relacion de
vinculo entre los estilos de crianza y salud reproductiva. Al identificar reconoce patrones,
consecuencias en el bienestar fisico y emocional de las mujeres, se establece bases so6lidas para
intervenciones efectivas y culturalmente sensibles que respondan a las necesidades especificas de

esta poblacion.

La viabilidad de esta investigacion se realizd con apoyo de recursos humanos del personal docente
de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Técnica del Norte, la comunidad de
Carpuela; recursos econdomicos propios de los estudiantes, asi como también de herramientas
tecnologicas como computadoras y dispositivos para grabacion de entrevistas, acceso a
bibliografia en bases de datos académicas (Scielo, PubMed, Google Académico). Al mismo
tiempo, los valores asociados al proyecto son bajos y se cubrieron con recursos personales. La
poblacion objetivo, compuesta por mujeres de la comunidad de Carpuela, no es muy accesible,
pero gracias a la colaboracion inicial con lideres comunitarios y a la ubicacion geografica favorable

de la comunidad se ha podido cumplir con el objetivo de llegar a realizar esta investigacion.

Este proyecto nace de la necesidad de prevenir el embarazo a edad temprana, enfermedades de
transmision sexual, desarrollar estrategias que ayudaran a tener una mejor intervencion por parte
del sistema de salud y fomentar la comunicacion entre padres e hijos abordando temas importantes
como la salud sexual y reproductiva, fortaleciendo al sistema de salud en relacion con la salud

sexual, cultural y tradiciones de la comunidad.
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Se gestionaron los permisos necesarios con las autoridades locales y las organizaciones
pertinentes, garantizando el cumplimiento de los principios éticos mediante el consentimiento

informado y la confidencialidad de los datos.

La investigacion contribuye positivamente con el Plan de Desarrollo para el Nuevo Ecuador 2024-
2025 presentado por el presidente de la Republica Daniel Noboa ya que el tema sobre el impacto
de la parentalidad en la salud reproductiva de las mujeres de Carpuela, Ibarra 2025, se conecta
directamente con el Objetivo 1 del Plan Nacional de Desarrollo, se garantizar una mejora integral
en la calidad de vida de la poblacion y demostrar la importancia de promover la salud sexual y
reproductiva mediante servicios de calidad, accesibles y equitativos, asi como la eliminacion de
barreras que perpetian desigualdades(11). El estudio permitié analizar como los patrones de
parentalidad inciden en el acceso a la informacion y en las decisiones relacionadas con la salud
reproductiva. Los hallazgos son valiosos para orientar politicas publicas que impulsen el bienestar

comunitario y promuevan el desarrollo sostenible en la region(12).
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Objetivos

Objetivo General

Determinar la parentalidad y salud reproductiva, en mujeres de la Comunidad de Carpuela Ibarra

-2025.

Objetivos Especificos

e Describir las experiencias de crianzas vividas por las mujeres de la Comunidad de
Carpuela

¢ Indagar las percepciones, conocimientos y practicas relacionadas con la parentalidad y
salud reproductiva en la comunidad de Carpuela

e Analizar la influencia de la parentalidad en la salud reproductiva de las mujeres en la

comunidad de Carpuela
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CAPITULO 1
1. Marco teorico

1.1. Antecedentes

A lo largo del desarrollo humano, los/as nifios/as y adolescentes van adquiriendo conocimientos,
habilidades, actitudes y valores relacionados al cuerpo humano, las relaciones interpersonales y la
sexualidad. Sus fuentes de aprendizaje son tanto formales como informales, las cudles deberian
actuar en concordancia. En los primeros afios de vida, la fuente principal la constituyen los/as
padres y madres de familia. La intervencion de los profesionales de la salud y la educacion también

adquiere importancia, sobre todo a partir de la etapa de desarrollo.

A nivel mundial en Uganda, la comunicacion entre padres y adolescentes sobre salud sexual y
reproductiva es limitada. Segin un estudio, aproximadamente el 60% de los adolescentes
reportaron hablar ocasionalmente sobre temas como infecciones de transmision sexual o cambios
corporales, principalmente con sus madres, mientras que solo un 20 % menciono haber tenido estas
conversaciones con sus padres. Sin embargo, un 70 % de los adolescentes indicaron que los
compaiieros de escuela y los medios de comunicacion eran sus principales fuentes de informacion.
Estos datos reflejan la necesidad urgente de estrategias para fomentar una comunicacion mas

efectiva entre padres e hijos sobre sexualidad y métodos de proteccion (13).

En la ciudad de Riobamba, el tema de la educacion sexual dentro del nucleo familiar contintia
siendo un tabu para muchas familias, lo que repercute negativamente en los adolescentes. Segin
una investigacion realizada en la Unidad Educativa Camilo Gallegos, que incluy6 a estudiantes
del Bachillerato General Unificado y padres de familia, se determin6 que la mayoria de los padres
no asumen adecuadamente su rol en la ensefianza de educacion sexual a sus hijos. Esta carencia
influye en los adolescentes, quienes presentan un conocimiento regular sobre educacion sexual, lo
que los expone a situaciones como la paternidad temprana, la falta de disfrute pleno de su

sexualidad y riesgos de agresion sexual (14).
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En el canton Jipijapa Manabi Ecuador, 1a comunicacion familiar desempefia un papel crucial en la
educacion sexual de los adolescentes, etapa clave para su desarrollo y formacion. Segliin una
investigacion realizada con habitantes de la zona urbana del cantdn, se evidencid que una
comunicacion eficaz en el niicleo familiar, caracterizada por espacios de didlogo y confianza, tiene
un impacto positivo en la educacion sexual de los jovenes. Los resultados revelaron que tanto

adolescentes como padres apoyan la implementacion de una oportuna y adecuada parentalidad

(15).

En los Estados Unidos, el embarazo adolescente sigue siendo un desafio importante de salud
publica. Un estudio reciente revela que el 65 % de los adolescentes prefieren recibir educacion
sexual integral en un entorno seguro y sin juicio es decir sin sus padres o amigos, donde puedan
explorar y hacer preguntas sin temor o complejidad. Ademas, el 70 % de los adolescentes expreso
el deseo de poder hablar abiertamente sobre salud sexual con sus padres y médicos en un espacio

confidencial (16).

En Africa Occidental, las tasas de comunicacion sobre temas sexuales entre adolescentes y padres
son preocupantemente bajas. En el distrito de Adaklu, Ghana, un estudio realizado con 221
adolescentes de 10 a 19 afios reveld que solo el 11,3 % discutieron temas sexuales con ambos
padres, mientras que el 27,6 % lo hizo con uno solo. Factores como el género masculino (AOR =
0,21) y vivir con un solo progenitor (AOR = 0,19) redujeron significativamente la probabilidad de
estas conversaciones. Estos hallazgos destacan la necesidad de fortalecer las habilidades
comunicativas de los padres y empoderar a los adolescentes mediante clubes de salud y programas

educativos especializados (17).

En Africa subsahariana, la comunicacion entre padres y adolescentes sobre sexualidad enfrenta

grandes desafios. Un estudio reviso 1045 investigaciones y encontrd que solo el 30% de los padres
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discutio temas como el uso de condones y anticonceptivos, mientras que un 60 % evitaba estos
temas debido a normas socioculturales y religiosas. Las conversaciones sobre sexualidad
generalmente se desencadenaban por cambios puberales o comportamientos inapropiados de los
adolescentes. Ademas, las principales barreras para una comunicacion efectiva fueron la
responsabilidad percibida de los padres y las diferencias de género, lo que impide una educacion

sexual completa para los jovenes (18).

En un estudio realizado en Espafia con 2.169 padres y madres de nifios de 2 a 12 afios, se encontrd
que las madres asumen una mayor carga en el cuidado de los hijos, siendo las mas sobrecargadas
emocionalmente. Los resultados revelaron que el 65% de las madres se ocupa principalmente de
la crianza, mientras que solo el 35% de los padres asume esa responsabilidad esto marca la
dificultad de comunicacion sobre sexualidad entre padres e hijos. Ademas, las desigualdades en la
parentalidad varian segun el estado civil, con las madres en situacion de separacion mostrando

mayores niveles de estrés (19).

En Lima, Peru, los porcentajes en materia de educacion sexual y prevencion del abuso sexual
infantil en padres de familia presentan resultados preocupantes. Segin los resultados de una
encuesta realizada a 210 padres en el Asentamiento Humano Villa el Angel y Villa el Carmen
Independencia, se reveld que el 78n% de los padres tiene un nivel bajo de competencia en
educacion sexual, mientras que un 83 % presenta un nivel bajo en prevencion del abuso sexual
infantil. Solo el 14% de los padres tiene un nivel medio en educacion sexual y un 11 % en
prevencion del abuso, mientras que un 8% alcanza un nivel alto en educacion sexual y un 6 % en

prevencion del abuso (20).

En un estudio realizado en Las Tunas, Cuba, manifiesta que la educacion sexual es clave para
alcanzar los objetivos del milenio relacionados con la sexualidad, y la familia juega un papel
fundamental. Un 72 % de los adolescentes afirma que la educacion sexual familiar mejora su

capacidad para adoptar una sexualidad responsable. La orientacion familiar, tanto tedrica como
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practica, mejora la comunicacion con los hijos, con un 68 % de los padres reportando una
comunicacién mas abierta sobre sexualidad. Esto promueve actitudes saludables, reduce riesgos y

favorece un adecuado desempefio social (21).

1.2. Fundamentacion teorica

1.2.1. Parentalidad

La parentalidad, segiin B. Vargas et al. (22) hace referencia del acompafiamiento a las actividades
y funciones que los padres y cuidadores realizan en el desarrollo integral de sus hijos en su
educacion. Este significado no compromete nada més que la union bioldgica, sino que también
incluye la parentalidad social, que se refiere a la habilidad de atender las necesidades emocionales
y educativas de los nifios, jovenes que se puedan presentar en la crianza, independientemente de

si los cuidadores son sus padres bioldgicos o no.

1.2.3. Estilos de crianza

La parentalidad eficaz implica el desarrollo de competencias parentales en un ambiente seguro y
afectivo, facilitando asi el desarrollo integral de la infancia. El autor también menciona que la
parentalidad debe ser observada en el contexto de los derechos, enfatizando la importancia de
brindar un entorno donde los nifios puedan crecer y desarrollarse plenamente. Esto incluye no solo

la proteccion y educacion, sino también el reconocimiento de sus derechos como individuos (23).

En este sentido, una parentalidad positiva se caracteriza por brindar afecto, confianza y orientacion,
lo que contribuye al bienestar emocional y social. Asi, la calidad de la interaccion entre padres e

hijos es fundamental permite el desarrollo saludable y solidario de las nuevas generaciones (24).
e Importancia de la Autodeterminacion

Seglin Jardines ef al. (25) menciona que la parentalidad es un concepto fundamental en el
desarrollo infantil, que abarca las diversas practicas y actitudes que los padres adoptan en la crianza

de sus hijos. Segun la teoria de Diana Baumrind, existen cuatro estilos parentales que influyen
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significativamente en el comportamiento y la personalidad de los nifios. Cada estilo se caracteriza
por diferentes niveles de afecto y control, lo que determina como los padres interactian con sus
hijos y como estos responden a su entorno. A continuacion, se describen brevemente cada uno de

estos estilos (26).
e Estilo Democratico

El estilo democratico se caracteriza por un alto nivel de afecto y comunicacién, combinado con
limites claros y expectativas. Los padres que adoptan este estilo son receptivos a las necesidades
de sus hijos y fomentan un ambiente de didlogo, donde se les ensefia a manejar sus emociones y a
resolver problemas de manera constructiva. Este enfoque permite a los nifios desarrollar su
autonomia mientras reciben orientacion adecuada, lo que resulta en una autoestima mas alta y un

mejor ajuste emocional (27)

Es esencial que los nifios conozcan y comprendan los limites establecidos por sus padres. En
comparacion con otros estilos parentales, el estilo democratico se asocia con un mejor ajuste
emocional y conductual en los hijos, quienes tienden a ser mas estables, alegres, independientes y

comunicativos.
e Estilo Permisivo

El estilo permisivo se distingue por un alto nivel de afecto, pero un bajo control. Los padres
permisivos establecen pocas reglas y son reacios a imponer limites estrictos, lo que puede llevar a
que los nifios carezcan de autocontrol y tengan dificultades para interiorizar normas y valores.
Aunque estos padres suelen ser carifiosos, su falta de estructura puede resultar en comportamientos

inmaduros e impulsivos en sus hijos (28).
e Estilo Autoritario

El estilo autoritario se define por un alto control y vigilancia parental, pero con una baja expresion
afectiva. Los padres autoritarios imponen reglas estrictas y esperan obediencia sin

cuestionamientos, lo que puede generar en los nifios sentimientos de inseguridad o rebeldia. Este
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enfoque tiende a ser rigido y poco flexible, limitando la capacidad del nifio para tomar decisiones

por si mismo (29).

Este estilo puede fomentar la disciplina y el respeto por la autoridad, pero también puede generar

ansiedad y rebeldia en los nifios, quienes pueden sentirse inseguros o desvalidos.
e Estilo Negligente

El estilo negligente se caracteriza por una falta significativa de atencion y apoyo emocional por
parte de los padres. Estos cuidadores suelen estar ausentes fisica o emocionalmente, lo que puede
llevar a que los nifios experimenten problemas de autoestima y dificultades en sus relaciones
interpersonales. La negligencia puede tener efectos duraderos en el desarrollo emocional y social

del nifo, afectando su capacidad para establecer vinculos saludables en el futuro (30).

La negligencia puede tener efectos devastadores en el desarrollo emocional y social de los nifios,
llevandolos a experimentar problemas de autoestima y dificultades en sus relaciones

interpersonales.
2.1.2. Salud Reproductiva

La salud reproductiva se refiere a un estado de bienestar fisico, mental y social en todos los
aspectos relacionados con el sistema reproductivo y las funciones asociadas. Este concepto abarca
una variedad de problemas de salud, incluyendo la planificacion familiar, el aborto, las infecciones
de transmision sexual, los servicios de salud sexual y reproductiva para adolescentes, la deteccion
del cancer de cérvix, la mutilacion genital femenina, la violencia de género y la prevencion y

manejo de la infertilidad (31).

Los objetivos principales de la salud reproductiva son promover la igualdad de género y garantizar
una vida saludable para todas las personas, independientemente de su edad a la relacion e
interaccion entre las personas con el entorno para cumplir objetivos que fomenten al cuidado de la
salud. Esta teoria al aplicarse en el sistema personal, interpersonal y social permite mejorar la
comunicacion entre el tema de primeros auxilios hacia la comunidad educativa, ayudando a la
percepcion adecuada de los mismos a través de interacciones y capacitaciones, logrando agentes

activos en la atencion de salud (32).
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e Derechos Reproductivos

Son aquellos derechos humanos que protegen la libertad y autonomia de las personas para tomar
decisiones informadas y responsables. Esto incluye el derecho a decidir si tener hijos, cudntos
tener, cuando y con quién. Estos derechos son inalienables y no deben estar sujetos a

discriminacién por género, edad o raza (32).

- Autonomia y Decision.- Las personas tienen el derecho a decidir libremente sobre su
procreacion, lo que incluye el acceso a informacién y métodos de planificacion familiar
(33).

- Acceso a Servicios de Salud.- Se asegura la prestacion de servicios de salud reproductiva,
atencion durante el embarazo, parto y postparto, asi como la interrupcion voluntaria del
embarazo (IVE)(34).

- Protecciéon contra la Violencia y Discriminacion.- Los derechos reproductivos aseguran
que las decisiones sobre reproduccion se tomen sin coercidn, violencia o discriminacion,
garantizando la libertad de elegir (35).

- Reconocimiento Internacional.- Estos derechos han sido reconocidos en la Conferencia
Internacional sobre Poblacion y Desarrollo en El Cairo en 1994, donde se reafirm¢é la
importancia de la salud sexual y reproductiva como un derecho humano fundamental (36).

- Marco Legal. - Los derechos reproductivos estdn protegidos por leyes nacionales e
internacionales, por tratados de derechos humanos que buscan garantizar la igualdad y el
respeto por la dignidad humana.

- Enfoque en la Igualdad de Género. - La igualdad de género es un componente esencial en
el ambito de la salud sexual y reproductiva, ya que garantiza que todas las personas,
independientemente de su género, tengan acceso equitativo a servicios de salud, educacion
y derechos busca que enfrentan las mujeres y nifias, promoviendo su empoderamiento y
capacidad para tomar decisiones informadas sobre su salud y bienestar. La Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) enfatiza que la discriminacion y las normas de género nocivas
pueden aumentar la vulnerabilidad de las mujeres a problemas de salud. Por lo tanto, es
fundamental integrar una perspectiva de género en todos los programas y politicas de salud

reproductiva (37).
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e Impacto de Factores Sociales

- Acceso a Servicios de Salud. - La disponibilidad y accesibilidad de servicios de salud
sexual y reproductiva son fundamentales. Las barreras econdémicas, geograficas y
culturales pueden limitar el acceso a atenciéon médica, lo que afecta la planificacion
familiar y el tratamiento de infecciones de transmisiéon sexual. En contextos
universitarios, por ejemplo, a pesar del acceso a informacion, las diferencias por origen
étnico y posicion econdmica pueden influir en la utilizacion de estos servicios (38).

- Educacion Sexual. - La falta de educacion sexual adecuada puede llevar a una
comprension deficiente sobre métodos anticonceptivos y practicas seguras, lo que
aumenta el riesgo de embarazos no deseados y enfermedades. La educacion integral
es fundamental para promover a las personas en sus decisiones (39).

- Normas Culturales y Sociales. - Las expectativas culturales sobre la sexualidad y la
maternidad en la cultura pueden desarrollar estigmas que afectan la salud mental y
emocional. Por ejemplo, las mujeres pueden enfrentar presiones para tener hijos o
experimentar violencia de género si no cumplen con estas expectativas (40).

- Desigualdades Socioecondémicas. - Las condiciones econdmicas diferentes influyen
en la salud reproductiva, ya que las mujeres en situaciones de pobreza enfrentan
mayores riesgos de embarazos no deseados y acceso limitado a atencion médica. Esto
se traduce en una mayor mortalidad materna y complicaciones durante el embarazo
(41).

- Salud Mental. - El estrés y los problemas de salud mental infieren inadecuadamente
en la salud reproductiva. Estos factores pueden afectar en la salud de las mujeres y la
capacidad en toma de decisiones informadas.

- Violencia de Género. - La violencia de género tiene repercusiones perjudiciales para
la salud reproductiva, involucrando lesiones fisicas, traumas emocionales y un mayor
riesgo de infecciones de transmision sexual. Las mujeres que sufren violencia pueden

tener dificultades para acceder a servicios de salud.

1.3. Teoria de la enfermeria
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La teoria de la Diversidad y Universalidad de los Cuidados Culturales de Madeleine Leininger se
centra en el entendimiento de los cuidados desde una perspectiva cultural; sostiene que los valores,
creencias, estilos de vida y practicas culturales influyen de manera determinante en la percepcion
de la salud, la enfermedad y el cuidado, por lo que la enfermeria debe implementar cuidados
relacionados con la cultura, es decir, adaptados al entorno de las personas. Esta perspectiva es
esencial para el andlisis de fendmenos como la parentalidad y la salud reproductiva, ya que ambos
estan profundamente relacionados con la tradicion, los roles que existen y las practicas transmitidas

entre generaciones (42).

En la Comunidad de Carpuela, las experiencias de crianza de las mujeres, las reglas familiares y
creencias sobre salud reproductiva estan significativamente influenciadas por la cultural de la
comunidad. Desde la teoria de Leininger, se entiende que los estilos de crianza no pueden
estudiarse de forma auténoma, sino como parte de un legado cultural en busca de fundamentos
éticos preservar valores, transmitir normas y garantizar una union de esta manera, las decisiones
relacionadas en la sexualidad y salud reproductivas, lo que hace necesario comprenderlas para

promover una parentalidad saludable y respetuosa con los derechos de las mujeres.

Leininger destaca que para lograr un cuidado efectivo es indispensable conocer y respetar las
estructuras culturales de cada comunidad, incluyendo sus tradiciones, creencias religiosas,
organizacion familiar, roles sociales y factores econdmicos. En el caso de Carpuela, esto implica
analizar como la crianza tradicional (basada en disciplina, normas de género y transmisién de
valores) influye en la autonomia reproductiva de las mujeres, asi como en su capacidad de tomar
decisiones informadas y en su relacion con el sistema de salud, dentro de un contexto cultural y

principios éticos.

Madeleine Leininger (1925-2012) fue una enfermera, antropdloga y académica estadounidense,
reconocida como la fundadora de la enfermeria transcultural. Estudié enfermeria en St. Anthony’s
School of Nursing (1948) y posteriormente obtuvo un doctorado en antropologia en la Universidad
de Washington. Su interés por la relacion entre cultura y cuidado surgié durante su trabajo con
comunidades indigenas en EE. UU., donde identificé que la atencion sanitaria era mas efectiva

cuando respetaba los valores y creencias culturales de los pacientes. A lo largo de su carrera,
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escribié mas de 30 libros y desarrollé el modelo Sunrise, que describe como factores culturales y
sociales influyen en el cuidado. Su teoria de la Diversidad y Universalidad de los Cuidados

Culturales es hoy una de las mas influyentes en enfermeria a nivel mundial (43).
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CAPITULO 2
2. Metodologia de la investigacion

2.1.  Disefio y tipo de investigacion

La investigacion presenta un enfoque cualitativo, descriptivo y transversal de tipo fenomenologico,
con un disefio no experimental que resulta esencial por su capacidad para captar la complejidad de
los fendmenos sociales en su contexto natural, lo que permitié recopilar los datos de manera
flexible y profunda, facilitando una comprension integral de las experiencias y significados. Se
aplico un disefio no experimental ya que el proposito del estudio fue explorar e interpretar la

relacion entre las variables sin necesidad de controlarlas o manipularlas (44).

El estudio tuvo un alcance exploratorio y comprensivo, ya que se centrd en analizar las
percepciones sobre la parentalidad, las decisiones en salud reproductiva, desde la perspectiva de
las mujeres participantes. Asimismo, sera de corte transversal, pues la recoleccion de datos se

realizara en un solo momento (45).

Para el analisis de la informacion se utilizo el anélisis tematico reflexivo por Braun Clarke en un
enfoque cualitativo que permitié desarrollar e identificar patrones en los relatos de la encuesta
realizada. Este método analisis tematico reflexivo permitié identificar, organizar e interpretar
patrones de significado presentes en los relatos de las participantes mediante un proceso
sistematico y flexible. Su aplicacion permitid la comprension de las experiencias de crianza, las
percepciones, los conocimientos , la parentalidad y la salud reproductiva de las mujeres de la

comunidad de Carpuela, considerando sus experiencias personales y su contexto social y cultural

(46).

2.2.  Meétodos, técnicas e instrumento
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Las técnicas e instrumentos por la cual se recolecto los datos que se aplicara en esta investigacion

estaran divididos en dos secciones.

Los métodos que se aplico fueron inductivo, analitico y sintético; el método inductivo se desarrollo
en el andlisis de los patrones comunes ya que permiti6é identificar de la parentalidad y salud

reproductiva construyendo reflexiones y pautas generales de la comunidad de Carpuela.

En el método analitico permitio analizar detalladamente cada uno de los componentes y priorizar
asi los mas destacados relacionados al tema de estudio en la comunidad. El método sintético
permiti6 integrar los patrones identificados en la comunidad para estructurar conclusiones sobre

el tema de estudio.
El instrumento utilizado fue una guia de entrevista semiestructurada, de 1 0 interrogantes:

Las 5 primeras preguntas hablan sobre como la parentalidad influye en la forma de crianza, las 4
siguientes sobre como la salud reproductiva abarca el inicio de la vida sexual, educacion sexual y
reproductiva, anticoncepcion, aborto, desafios en salud reproductiva. La tltima define la influencia

de la parentalidad en la salud reproductiva.
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Preguntas de investigacion

(Como describen las mujeres de la comunidad de Carpuela las experiencias de crianza

vividas durante las diferentes etapas de su vida?

(Cuales son las percepciones, conocimientos y practicas relacionadas con la parentalidad

y salud reproductiva de las mujeres de la comunidad de Carpuela?

(Como experimentan las mujeres la influencia de la parentalidad en la salud reproductiva?
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generacion, conformando la identidad de wuna
comunidad. Estas practicas pueden estar vinculadas a
rituales, celebraciones, normas sociales, alimentacion,
vestimenta o formas de crianza, y actian como un
vinculo entre el pasado y el presente, manteniendo el
sentido de pertenencia colectivo(48).

Variable Definiciéon conceptual Sub categorias Indicadores clave Fuente Técnica
Parentalidad La parentalidad se define como el conjunto de | Estilos de Crianza, | Normas, Reglas, Mujeres Entrevista

funciones, responsabilidades, practicas y vinculos que | métodos de castigo | castigos, didlogo familiar

ejercen los padres en la crianza, educacion proteccion y | y disciplina,

desarrollo de los hijos e hijas, incluye aspectos | confianza.

afectivos, sociales, culturales y educativos que influyen

en la educacion del ser humano asi también en la

formacion de valores, creencias, normas 'y

comportamientos (47).
Salud La salud reproductiva, segin la Organizacion Mundial | Conocimiento, Métodos Mujeres Entrevista
Reproductiva | de la Salud (OMS), es un estado de bienestar fisico, | practicas, anticonceptivos, ITS,

mental y social en todos los aspectos relacionados con | accesibilidad. embarazo, aborto.

el sistema reproductivo, sus funciones y procesos.

Implica el derecho de las personas a vivir una vida

sexual segura y satisfactoria, la capacidad de decidir de

forma libre y responsable si desean tener hijos, cuantos

tener y cuando tenerlos, asi como el acceso a

informacion, métodos de planificacion familiar y

servicios de salud adecuados para lograrlo (31).
Tradicion y La tradicion se entiende como el conjunto de | Costumbres, Diferencias de Crianza Mujeres Entrevista
cultura costumbres, creencias, practicas y expresiones | tradiciones por género, valor cultural

culturales que se transmiten de generacion en | familiares
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2.5. Participantes

2.5.1. Poblacion investigada

La poblacion de estudio esta constituida por las mujeres en edad fértil entre 9 a 35 afios de la

comunidad de Carpuela en la Provincia de Imbabura.

2.5.2. Muestra

La seleccion de la muestra se realiz6 mediante un muestreo no probabilistico de tipo intencional,
el cual consistid en elegir a las participantes de la investigacion se realizo la técnica de bola de
nieve, todas las participantes cumplian con los criterios establecidos, esta estrategia permitio
incluir participantes contribuyendo con informacion valiosa para el estudio y se aplico la entrevista
en la comunidad de Carpuela hasta saturar la informacién. Los individuos tenian escasos
conocimientos en torno a la parentalidad y la salud reproductiva dentro del contexto de la
comunidad investigada, lo que facilito la obtencion de datos relevantes y contextualizados para la

recoleccion de informacion.

2.5.3. Criterios de Inclusion

Se tomo en cuenta los siguientes criterios de inclusion:

e Mujeres de 19 a 35 afios.

e Residentes en la comunidad de Carpuela por mas de cinco afos.

e Mujeres de cualquier etnia.

e Mujeres que pasen en la comunidad por lo menos 4 dias de la semana.
e Mujeres que hayan nacido y crecido en la comunidad.

e Disponibilidad de participacion en la investigacion.

2.5.4. Criterios de Exclusion

Se tomaran en cuenta los siguientes criterios de exclusion y eliminacion:
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e Mujeres que no residan en la comunidad de Carpuela.

e Mujeres que presenten problemas de discapacidad grave que pueda inferir en su

participacion.

2.6. Procedimiento y analisis de datos

1. Informacion bibliografica sobre parentalidad y salud reproductiva.

2. Disefiar preguntas guias.

3. Permisos de la comunidad

4, Acudir a la comunidad a realizar encuesta, teniendo en cuenta los criterios de

inclusion y exclusion.
5. Presentar consentimiento informado a las participantes e informacion sobre la

entrevista grabada.

6. Transcribir respuestas de la entrevista aplicada y codificarlas.
7. Clasificar de acuerdo con subcategorias la informacion en Exel
8. Se presentd la informacion en Organizadores graficos en base a la clasificacion de

la informacion.

2.7. Aspectos Bioéticos

Este apartado cumple que el estudio cuente con los estandares éticos y sea llevado a cabo de manera

responsable.

Consentimiento Informado: A los participantes se les informd de manera clara y comprensible
sobre los objetivos, procedimientos y posibles riesgos del estudio titulado “Parentalidad y salud
reproductiva en mujeres de la Comunidad de Carpuela, Ibarra —2025”. Asimismo, se les garantizo
su derecho a desertar de la investigacion en cualquier momento sin ninguna consecuencia.
Aquellos que aceptaron participar lo hicieron de forma voluntaria, firmando un consentimiento

informado. Anexo 1
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Confidencialidad y Privacidad: La informacion proporcionada por los participantes fue tratada
con estricta confidencialidad y acceso tnicamente al equipo investigador. Se aseguraron medidas
para proteger tanto los datos personales como la identidad de las participantes, evitando asi

cualquier forma de identificacion.



CAPITULO 3

3. Resultados y discusion

Grifico 1: Experiencia de crianza
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El organizador sobre la crianza revela patrones interesantes en la forma en que los hijos fueron
criados con responsabilidad y amor, asi como con esfuerzo. Un hallazgo notable es que, en general,
las mujeres recibieron un trato mas cuidadoso y protector, mientras que los hombres parecian tener
mas libertad y flexibilidad en su crianza. Esto refleja que en el pasado los padres, abuelos fueron
criados de forma diferenciada y siguiendo una educacion estricta e incluso autoritaria. Esto sugiere
que las pautas de crianza juegan un papel importante en la forma en que se cria a los hijos e hijas

las mujeres siendo objeto de una mayor supervision y proteccion. Ademas, la confianza parece ser




40

un factor clave en la relacion entre los hijos y sus madres, lo que puede indicar que las madres

juegan un papel mas central en la crianza y el apoyo emocional de los hijos.

Estos hallazgos tienen implicaciones importantes para nuestra comprension de la crianza y
sugieren que es importante considerar las formas de educacién pueden perpetuar o desafiar las
normas tradicionales. Actualmente la forma de crianza en la mayoria de los hogares se vuelve mas
permisiva e incluso negligente ya que se refleja que su educacion depende de varios factores como

su entorno familiar, cultural, social, econémico y otros.

Grafico 2: Influencia de la parentalidad y salud reproductiva.
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La parentalidad influye en la salud reproductiva, destacando la importancia de la educacion sexual
impartida desde el entorno familiar y social. Los resultados muestran que, en el pasado, la
educacion sexual en el hogar estaba marcada por la desconfianza, el recelo y la falta de apertura
por parte de los padres, lo que generaba barreras en la comunicacion con los hijos. Esto inclinaba
a un entorno de miedo e inseguridad, donde los adolescentes no contaban con informacién clara
ni adecuada para tomar decisiones responsables sobre su salud sexual. Sin embargo, en el presente,
se observa un cambio positivo, reflejado en una comunicacién mas abierta, con mayor confianza
y disposicion de los padres para hablar sobre estos temas. Aun asi, con el avance y acceso a
informacion existente persiste el temor limitando asi la comunicacion brindada por los padres y
sigue siendo un factor latente lo que indica que esta evolucion en la comunicacion alin no es

generalizada o completamente efectiva.

Por otro lado, la informacion sobre salud reproductiva no proviene inicamente del ntcleo familiar.
Se identifican como fuentes relevantes a los centros de salud, e instituciones educativas, asi como
los amigos y familiares, quienes brindan consejos, charlas y acompanamiento. Este entorno mixto
de aprendizaje puede enriquecer la comprension de los jévenes, pero también implica el riesgo de
recibir informacion erronea. En relacion con el tema de los abortos, se encontrd que estos no son
comunes o se evita hablar de ello por miedo a perjuicios; sin embargo, cuando se presentan, rara
vez se cuentan con el apoyo emocional necesario dentro de la familia, lo cual representa un

limitante emocional y social.

En conjunto, este andlisis evidencia que la parentalidad sigue siendo un factor determinante en el
desarrollo de una salud reproductiva positiva. A pesar de los avances en la comunicacion,
tecnologia y la disponibilidad de fuentes informativas, auin persisten evasion y silencio relacionado
a la sexualidad por esta razon los rezagos culturales y emocionales obstaculizan el acceso a una
educacion sexual integral. Por ello, se hace indispensable seguir promoviendo estrategias que
fortalezcan el rol de las familias, asi como la articulacion con instituciones educativas y sanitarias,

para garantizar una educacién mas completa en relacion con la salud sexual.
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Grafico 3: Salud reproductiva
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Este mapa se evidencia los diversos factores que influyen en la salud reproductiva dentro de la
comunidad estudiada. En primer lugar, se destaca la funcion dentro de los centros de salud como
puntos de atencion prioritaria, que brindan charlas informativas y cuentan con buena accesibilidad

y atencion, lo que facilita el acceso de la poblacion a los servicios de salud.

Esto ha contribuido, en parte debido a que actualmente los embarazos no deseados sean menos
frecuentes en comparacion con afios anteriores, cuando eran comunes y estaban asociados a una
alta tasa de abortos. A pesar de conocer la presencia de métodos anticonceptivos se observo que
existe carencia de informacion practica en el uso de estos, ya que conocen sobre las pastillas

anticonceptivas, T de cobre, inyecciones e implantes no van acompafiadas de un conocimiento
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profundo sobre su uso adecuado e incluso en las enfermedades relacionadas con la salud sexual y
reproductiva ya que se evidencia un nivel limitado de informacion, lo que revela la necesidad de

fortalecer los procesos educativos y de sensibilizacion.

No obstante, los centros de salud presentan limitaciones ya que su efectividad se ve limitada en
cuanto a las barreras socioculturales que obstaculizan el acceso a una orientacion efectiva de

autocuidado.

De igual manera, otro aspecto relevante es los embarazos tempranos. La comunidad menciona que
anteriormente se presentan embarazos desde los 12 a 14 afios, aunque se ha producido un leve
retraso, los embarazos aun se presentan a edades tempranas, principalmente entre los 15 y 18 afios.
Este fenomeno sugiere una transicion en la transiciéon de educacidon parentalidad ya que los
patrones de conducta reproductiva, posiblemente vinculada a la disponibilidad de servicios de
salud, pero limitada por factores culturales y educativos que atin no se superan del todo. En general,
aunque se observan avances en la atencion y en la oferta de métodos anticonceptivos, los resultados
indican que persiste una brecha significativa en el conocimiento de la poblacion sobre salud sexual

y reproductiva relacionada con la toma de decisiones.

3.1. Discusion

En la comunidad de Carpuela se observd que la parentalidad juega un papel muy importante,
debido al aporte con relacion a los estilos de crianza; todo esto enmarca a la importancia de la
educacion parental, en el establecimiento de las normas, reglas e incluso el didlogo o comunicacion
que existe con los padres, aunque en la actualidad ha mejorado la comunicacion existen aun
limitaciones que no permiten lograr una comunicacion eficaz. Investigaciones realizadas
coinciden que el apoyo emocional, es un factor decisivo para el bienestar reproductivo de los
adolescentes. La evidencia cualitativa en contextos como Etiopia y Africa subsahariana muestra
que el temor, los tabues culturales y la falta de comodidad limitan significativamente el didlogo
sexual entre padres e hijos (49). Esta escasa comunicacién fomenta la desinformacion y promueve

fuentes no confiables relacionados con la salud reproductiva.
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Se ha comprobado que el estilo de crianza influye de forma diferenciada seglin el género. Mientras
que el monitoreo y la supervision estricta suelen ser mas efectivos en los varones, las mujeres
responden mejor ante entornos basados en la calidez emocional y el apoyo afectivo, como lo
senalan Kincaid et al. En el 2020 en un estudio realizado en varios paises de América Latina y
Africa. A esto se suma la evidencia del Global Early Adolescent Study, que indica que cuando los
adolescentes sienten confianza con sus cuidadores, tienen mayor acceso a informacion confiable

sobre anticoncepcion y enfermedades de transmision sexual (50).

La comunidad de Carpuela refleja que en el pasado los padres, abuelos fueron criados de forma
diferenciada y siguiendo una educacion estricta e incluso autoritaria. Ademas, la confianza es un
factor clave en la relacion entre los hijos y sus madres. En una investigacion realizada por Widman
et al. (2020) realizaron una revision sistematica de 52 estudios y concluyeron que una
comunicacién abierta entre padres e hijos sobre sexualidad se asocia con comportamientos
sexuales mas seguros, incluyendo mayor uso de anticonceptivos y retraso en el inicio de relaciones
sexuales (51). Esta influencia se ve reforzada cuando la crianza se ejerce desde un enfoque
afectivo, con reglas claras, apoyo emocional y monitoreo respetuoso. De hecho, un estudio
longitudinal de Guilamo Ramos et al. (2021) demostré que el monitoreo parental y la calidad de
la relacién afectiva madre hijo disminuyen significativamente la probabilidad de que los

adolescentes inicien relaciones sexuales de manera precoz (52).

A nivel estructural, también existen barreras socioculturales que inhiben la parentalidad activa en
temas de salud reproductiva. Estudios cualitativos en Africa y América Latina evidencian que el
temor, la verglienza, la falta de dialogo o las normas religiosas tradicionales impiden a muchos
padres abordar temas sexuales con sus hijos, lo que deja un vacio educativo que muchas veces es
ocupado por fuentes inexactas o desinformadas, como lo afirman Melesse et al. (2020) y Yakubu

& Salisu (2021) en sus investigaciones en contextos africanos (53).
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Las intervenciones disefiadas para fortalecer la parentalidad positiva han demostrado resultados
prometedores. Programas como “Families Talking Together” han logrado mejorar la calidad de la
comunicacion familiar, disminuir la actividad sexual en adolescentes y aumentar el uso de
preservativos (54). Este tipo de estrategias enfatizan la necesidad de politicas publicas y programas
comunitarios que acompafien a las familias en la tarea de educar, orientar y apoyar emocionalmente

a sus hijos en el proceso de formacion de su identidad sexual y reproductiva.

La salud sexual y reproductiva de las mujeres de la comunidad de Carpuela esta relacionada con
sus conocimientos, experiencias y métodos anticonceptivos, la planificacion familiar y el
embarazo adolescente. La informacion que reciben en el nicleo familiar y en los servicios de salud
puede influir en sus decisiones reproductivas y en la manera en que ejercen sus derechos sexuales
y reproductivos. En este contexto la importancia de fortalecer la educacion sexual y reproductiva
mediante acciones informativas, practicas y acordes a las prioridades que permitan ampliar los
conocimientos, resolver dudas y promover el acceso a servicios de salud. De esta manera, se busca
favorecer la autonomia de las mujeres y toma de decisiones conscientes, responsables e informadas
sobre su bienestar en salud reproductiva contemplando la importancia de los métodos
anticonceptivos, enfermedades y embarazo que estdn relacionadas a la salud reproductiva

entrelazando la parentalidad y sus saberes culturales.

En una investigacion realizada en Africa Occidental, también indican que las tasas de
comunicacion sobre temas sexuales entre adolescentes y padres son bajas. En el distrito de Adaklu,
Ghana, un estudio revelo6 que solo el 11,3 % discutieron temas sexuales con ambos padres, mientras
que el 27,6 % lo hizo con uno solo. Se identifico también que factores como el género masculino
y vivir con un solo progenitor redujeron significativamente la probabilidad de estas conversaciones
relacionadas con salud reproductiva. Estos hallazgos destacan la necesidad de fortalecer las
habilidades comunicativas de los padres y empoderar a los adolescentes mediante intervenciones

de salud y programas educativos especializados(17).

En una revision sistematica de programas que fortalecen la comunicacion entre padres e hijos, la
mayoria logran mejorar la frecuencia y calidad del didlogo reducen comportamientos sexuales de

riesgo en adolescentes (55). El analisis de género también revela diferencias: para las nifias, la
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conexion emocional produce mayor beneficio, mientras que el monitoreo resultd mas efectivo

entre ninos en reducir conductas sexuales de riesgo.

Ademas, estudios longitudinales indican que una relacion afectiva positiva con los padres y normas
claras durante su desarrollo se asocian con un retraso en el inicio de la actividad sexual. Por lo que
la educacion sexual, comunicacion y el monitoreo en entornos vulnerables pueden inferir

significativamente el riesgo de embarazos a temprana edad (56).

El acceso a servicios de salud y métodos anticonceptivos ha contribuido a reducir la incidencia de
embarazos no deseados, aunque aun existen brechas en el conocimiento sobre salud reproductiva,
la relacion con enfermedades que afectan la salud. Investigaciones previas han demostrado que la
disponibilidad de anticonceptivos por si sola no es suficiente si no va acompafiada de educacion

continua y de calidad para tener una respuesta positiva en la prevencion de embarazos a temprana

edad. (57).

En base al anélisis de resultados obtenidos, en la investigacién se obtiene que en el ambito de
tradicion y cultura tiene un enfoque importante la influencia de la parentalidad ya que en la
Comunidad de Carpuela; estos representan elementos significativos en las tradiciones, y
costumbres familiares propias de su identidad en su valor cultural, educacion y crianza de las
personas; representan elementos fundamentales, en la diferenciacion de crianza y educacion que
pueden variar segin su entorno; se establecen las relaciones parentales en la toman de decisiones
relacionadas con la crianza, desarrollo y educacion sexual es primordial. Por ello, es necesario
promover espacios de comunicacion integrando la tradicién propia de su cultura y conocimientos
cientificos logrando reconocer y valorar la identidad cultural, tradiciones y conocimientos de salud
sexual y reproductiva con una educacion respetuosa e inclusiva que responda a las necesidades de

las mujeres de Carpuela.
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En la comunidad de Carpuela se observé de igual manera que la cultura y orientacion sexual son
importantes para una sexualidad segura, en una investigacion realizada en Ecuador también se
resalta sobre la importancia de la cultura y la orientacion sexual por parte de los padres ya que los
datos mencionan que un 50 % de adolecientes tienen desconocimiento sobre temas relacionados
con la sexualidad los cuales nunca fueron mencionados en sus hogares. Esos hallazgos reflejaron
que la familia influye abundantemente en conocimientos y decisiones en el ambito de sexualidad

reproductiva (58).

De acuerdo con los resultados obtenidos, la herencia cultural y la influencia de las costumbres en
la comunidad de Carpuela se identificd la permanencia de normas y tradiciones arraigadas, asi
como de ciertos prejuicios que pueden limitar la comunicacion sobre sexualidad y salud
reproductiva. Si bien se identifican avances en la comunicacioén entre padres e hijos, persisten
brechas. Por ello, se considera necesario fortalecer la difusion de informacion y promover la
adquisicion de conocimientos mediante estrategias educativas que integren los saberes propios de
la comunidad con la orientacion de los servicios de salud. De esta manera, se busca favorecer una
comunicacion abierta, respetuosa y culturalmente pertinente, que contribuya a la toma de

decisiones informadas y al bienestar sexual y reproductivo de las mujeres de Carpuela.

Estudios como el del Global Early Adolescent Study muestran que la comunicacién parental
temprana estd asociada en el conocimiento sobre embarazo y acceso a métodos anticonceptivos,
especialmente entre nifias(59). Del mismo modo, intervenciones que incluyan actividades
conjuntas entre padres e hijos (como tareas escolares, convivencia familiar) han reportado mejoras
en la autoeficacia y las intenciones de retrasar el inicio sexual en ambientes de pobreza, la
combinacion entre monitoreo parental y comunicacion preventiva también ha sido vinculada con

conductas sexuales mas adecuadas (60).

Por otro lado, las dindmicas familiares y el estilo de crianza desempefian un papel clave: la revision
de literatura indica que el monitoreo parental tiende a tener mayor impacto en niflos, mientras que

el carifio y la calidez parental benefician especialmente a las nifias (61). En sociedades de Africa



48

subsahariana, la relacion familiar esta asociada con menor inicio sexual y uso mas consistente de
anticonceptivos, el andlisis longitudinal destaca que el monitoreo parental temprano, reglas claras
sobre citas y buena relacion madre hijo reducen la probabilidad de que los adolescentes comiencen

su vida sexual a edad temprana.
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CONCLUSIONES

Las experiencias de crianza por las mujeres de la comunidad de Carpuela reflejan la
influencia de las practicas y los valores transmitidos con el paso de generaciones a través
del tiempo, los cuales han aportado a la construcciéon de sus formas de educacion y
orientacion a sus hijos. Se presentaron estilos de crianza autoritarios en algunos hogares y
permisivos en otros, lo que evidencia la diversidad de parentalidad dentro de la comunidad.
La figura materna se destaca como una de las principales responsables de la crianza, al
asumir un papel fundamental en la orientacion, el cuidado y la transmision de valores a sus
hijos. Estas experiencias permiten comprender como las tradiciones familiares y las
dinamicas del hogar forman parte de las mujeres de Carpuela, preservando siempre su

identidad cultural.

Las percepciones, creencias y practicas relacionadas con la parentalidad y la salud
reproductiva en la comunidad de Carpuela, presentan a dificultades en la comunicacion
familiar y limitaciones en los conocimientos sobre salud sexual y reproductiva. Estos
aspectos han influido significativamente la forma en que se conlleva un embarazo y el
acceso a formas de cuidado, asi como también al uso de métodos anticonceptivos. Esto
resalta la importancia de fortalecer la educacion sexual y reproductiva, asi como la

comunicacion familiar.

Las articulaciones entre la identidad cultural y las tradiciones fortalecen un legado de
pertenencia permitiendo que la parentalidad se relaciona con la salud reproductiva de las
mujeres de la comunidad de Carpuela, debido a que las experiencias de crianza, las normas
familiares y los patrones educativos tienen efecto en sus conocimientos, actitudes y
decisiones reproductivas. Estas acciones pueden contribuir a la normalizacion de la
maternidad temprana o no planificada e influir en la toma de decisiones informadas sobre

la anticoncepcion y la planificacion familiar. Por ello, resulta esencial promover una
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educacion sexual y reproductiva integral que fortalezca la autonomia de las mujeres y

favorezca decisiones conscientes e informadas, respetando sus valores y cultura.
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RECOMENDACIONES

Implementar programas comunitarios que representen a las necesidades de la comunidad
y de formacién en parentalidad positiva, permitiendo a las mujeres reflexionar sobre sus
experiencias de crianza y adquirir herramientas para una educacion basada desde el respeto,

el afecto y la corresponsabilidad parental.

Los establecimientos de salud deben reforzar la educacion en salud sexual y reproductiva
integrando un enfoque intercultural y de género, garantizando que las mujeres de la
comunidad de Carpuela tengan acceso a informacién clara, segura y sin recibir prejuicios

relacionados con la planificacion familiar.

Disefiar intervenciones comunitarias que trabajen en la relacién padres e hijos, logrando
asi un mayor vinculo de confianza que permita llevar una mejorar calidad de vida
relacionando una parentalidad responsable y de esta manera promover espacios de dialogo,

que rompan patrones negativos.
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ANEXOS

Anexo 1. Cuestionario

5 S, UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE el o i Enfermeria
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Q= CARRERA DE ENFERMERIA
Tema: “Parentalidad y salud reproductiva desde la teoria de la autodeterminacion, en mujeres de

la Comunidad de Carpuela Imbabura — 2025

Objetivo General: determinar la parentalidad y salud reproductiva desde la teoria de la

autodeterminacion, en mujeres de la Comunidad de Carpuela Imbabura.

INSTRUMENTO Guion preguntas abiertas

e ;Cémo es la forma en que los padres crian o criaron a sus hijos dentro de la comunidad?

e ;Qué métodos utilizan para corregir o disciplinar a sus hijos?

e /Aquies comun que las mamas o los papas conversen con sus hijas sobre las normas de la

e casa?

¢ En su comunidad ;Qué tan frecuente es que las mujeres inicien su vida sexual ten edades
tempranas?

e ;La educacion sexual y reproductiva generalmente se recibe en el hogar, la escuela o de
fuentes desconocidas?

e ;Qué tan accesibles considera que son los métodos anticonceptivos en la comunidad?

e ;Que¢ tan frecuente es que las mujeres decidan abortar?

e ;Cuadles cree que son los desafios que experimentan las mujeres de la comunidad en cuanto
a su salud reproductiva?

e ;Como influye la forma de crianza en la salud reproductiva de las mujeres?
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Anexo 2. Consentimiento informado

e 1.;@‘.0,, A UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE =i Carora s Enfermerta
Z mmlima 7 FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
= 3y
g o CARRERA DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo: “Parentalidad y salud reproductiva desde la teoria de la autodeterminacion, en mujeres de

la Comunidad de Carpuela Imbabura— 2025”

El objetivo de este estudio determinar la parentalidad y salud en mujeres de la Comunidad de
Carpuela Imbabura. Esta investigacion busca entender mejor como la parentalidad influye en la

salud reproductiva de las mujeres de 19 a 35 afios, en cuanto a su salud reproductiva.

Declaro que he sido informado/a de invitado/a participar en la investigacion sobre la Parentalidad
y salud reproductiva, en mujeres de la Comunidad de Carpuela, Ibarra. Universidad Técnica del
Norte, Ibarra por parte de la estudiante Ana Belén Limaico Carrillo con C.I. 1005061484. He leido
y entendido la informacion proporcionada anteriormente. He podido hacer preguntas y estas se han

respondido satisfactoriamente. Doy mi consentimiento para participar en este estudio.

Toda la informacion que proporcione sera confidencial y se utilizard inicamente para los fines de
este estudio. Los datos serdn codificados y solo el equipo de investigacion tendra acceso a la

informacion identificable.

O Acepto

O No acepto
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