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Primer uso de métodos anticonceptivos en dos cohortes de mujeres en México, 2018
First use of contraceptive in two cohorts of women in Mexico, 2018

Elsa Ortiz-Avila’

Resumen: Introduccion: En México, una de las explicaciones mas importantes que se han dado a la rapida reduccion
de la fecundidad ha sido el amplio uso de métodos anticonceptivos a partir de los afios setenta. No obstante, las
diferencias en el uso de estos responden a contextos socioculturales muy diferentes que se han ido debilitando con el
paso del tiempo. Por lo que el objetivo de este trabajo fue analizar y describir el cambio en el uso de métodos
anticonceptivos en dos cohortes de mujeres en México. Metodologia: El anélisis del calendario y la intensidad del primer
uso de métodos anticonceptivos y de la relacion sexual se efectud con el método de Kaplan-Meier. Ademas, se calcularon
indicadores vinculados a estos eventos como: el tipo de utilizado, el nimero de hijos previos y las razones de no uso de
métodos anticonceptivos. La fuente de informacion con la que se lleva a cabo el objetivo es la Encuesta Nacional de la
Dindmica Demogréfica del 2018. Resultados: Por una parte, se observé que uno de los motivos mas frecuentes de no
uso de métodos anticonceptivos en la primera relacion sexual se debe a que no se planeaba tener relaciones sexuales o
no se contaba con la informacién necesaria. Por otra parte, se evidencié una disminucion de la edad mediana del primer
uso de métodos anticonceptivos entre las mujeres de las dos cohortes de nacimiento analizadas, la cual pas6 de 30.5 a
26.0 afos. Conclusiones: Los principales resultados revelan que, cada vez mas, las mujeres usan métodos
anticonceptivos por primera vez durante su primera relacion sexual; sin embargo, no se puede decir que este uso sea
constante y por conviccion propia.

Palabras clave: primera relacién sexual, métodos anticonceptivos, cohortes de nacimiento.

Abstract: Introduction: In Mexico, one of the most important explanations given for the rapid reduction in fertility has
been the widespread use of contraceptive methods since the 1970s. However, the differences in the use of contraceptive
methods respond to very different socio-cultural contexts that have been weakening over time. Therefore, the objective
of this study is to analyze and describe the change in the use of contraceptive methods in two cohorts of women in
Mexico. Methodology: The analysis of the timing and intensity of the first use of contraceptive methods and of sexual
intercourse was carried out using the Kaplan-Meier method. In addition, indicators linked to these events were calculated,
such as: the type of contraceptive used, the number of previous children and the reasons for not using contraceptive
methods. The source of information with which the objective is carried out is the National Survey of Demographic
Dynamics of 2018. Results: It is observed in the results that one of the most frequent reasons for not using contraceptive
methods in the first sexual intercourse is due to the fact that they did not plan to have sexual intercourse or did not have
the necessary information. Similarly, the median age at first use of contraceptive methods among women in the two
birth cohorts analyzed in this work has decreased from 30 to 26 years of age. Conclusions: The main results reveal that
young women are increasingly using contraceptive methods for the first sexual intercourse; however, it cannot be said
that this use is constant and of their own conviction.
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El uso de métodos anticonceptivos es indiscutible para el ejercicio de los derechos sexuales y
reproductivos de la poblacién, dados sus potenciales beneficios sociales y en la salud. En este
sentido, resulta fundamental enfatizar que México tiene mas de cinco décadas promoviendo y
difundiendo la planificacion familiar, con el objetivo de instituir el derecho a decidir de manera libre,
responsable e informada sobre el nUmero de hijos que se quiere tener, asi como del espaciamiento
entre ellos, ademas de garantizar una correcta salud reproductiva entre la poblacién.

Entrados los afios setenta, el Estado mexicano establecio el acceso universal y gratuito a los métodos
anticonceptivos modernos en las instituciones publicas de salud. A partir de ese hecho, la practica
de la planificacién familiar se extendié de forma considerable y dio como resultado que el uso de
dichas medidas preventivas se incrementara considerablemente (Palma et al., 1990).

En consecuencia, uno de los cambios mas trascendentales de la dinamica demografica
contemporanea en México ha sido la reduccion de la fecundidad, fendmeno relacionado
principalmente con el esfuerzo por facilitar la difusion, el acceso y el suministro de métodos
anticonceptivos modernos (Mojarro y Mendoza, 2007), lo cual brinda un peso relativo a las
implicaciones que estos tienen sobre el embarazo a edades tempranas (Blanc et al., 2009; Brambila,
1998; Juarez y Gayet, 2005).

A pesar de la rapida expansion y aceptacion de los métodos anticonceptivos, se ha observado su
poca presencia durante la primera relacién sexual entre la poblacién joven (Binstock y Gogna, 2015;
Gonzalez et al.,, 2010). Se reconoce que las practicas de regulacion de la fecundidad, asi como las
experiencias sexuales de las mujeres en México, resultan temas arduos de tocar y analizar, pues
intervienen factores de dificil abordaje que reflejan una serie de creencias religiosas, valores morales,
entre otros determinantes culturales, contrapuestos de cierta manera a la anticoncepcién (Llera,
1990).

Teniendo en cuenta lo anterior, el objetivo de este trabajo es analizar y describir el cambio en el uso
de métodos anticonceptivos de dos cohortes de mujeres en México. El marco temporal de este
estudio se centra en dos momentos cruciales de las mujeres: la primera relacion sexual y el primer
uso de métodos anticonceptivos. Las dos cohortes de nacimiento comparadas fueron mujeres
nacidas de 1964 a 1968 y de 1984 a 1988. Las primeras tenian entre 50 y 54 aflos al momento de la
encuesta y las segundas tenian entre 30 y 34 afos, por tanto, se podria decir que las mujeres de
mayor edad sin duda pueden ser madres de las mas jovenes.

La comparacion de estas dos generaciones se debe a que las mujeres de mayor edad asocian, por
lo general, su fecundidad y sexualidad al cumplimiento del deber conyugal, mientras que las mas
jovenes lo hacen mediante la vision del amor romantico (Gayet y Gutiérrez, 2014); lo anterior hace a
esta investigacion mas significativa. La fuente de informacién utilizada para alcanzar el objetivo fue



la Encuesta Nacional de la Dinamica Demografica (ENADID) del 2018, la cual aporta informacion
sobre la primera relacion sexual y las preferencias reproductivas.

El uso de métodos anticonceptivos en México es un tema de gran interés dentro de los estudios
sociodemograficos y de salud, puesto que se ha estudiado ampliamente su vinculo con la reduccién
de la fecundidad; sin embargo, este trabajo aportara mas detalles en torno a la practica
anticonceptiva en la primera relaciéon sexual y las motivaciones para no emplearla, lo que contribuira
a la discusion sobre nuevos aspectos de analisis en este campo de estudio.

En las décadas de los afios treinta y cuarenta, México establecioé una politica natalista, que promovia
el crecimiento natural de la poblacion mediante la nupcialidad temprana, los premios a familias
numerosas, la prohibicion de cualquier propaganda o venta de métodos anticonceptivos y la
penalizacion del aborto (Zavala de Cosio, 1990). En contraste, en la década de los setenta dio inicio
la disminucién de la fecundidad; en esa misma época se observd un incremento gradual de diversas
practicas de control de la fecundidad (Alba y Potter, 1986; Palma et al., 1990). Esta situacion fue
resultado de la formulacion de politicas y programas de salud publica originados en la actual Ley
General de Poblacion, publicada en 1974, de naturaleza claramente antinatalista, que establecio la
obligacion del Estado como principal donador de servicios gratuitos de planificacidon familiar a nivel
nacional (Agudelo, 2008; Mojarro y Mendoza, 2007; Zavala de Cosio, 1990). Otra accion de esta ley
fue la incorporacion en el articulo 4.° de la Constitucion Politica del derecho a decidir de manera
libre la cantidad y el momento en que se desea tener hijos.

Una década después, la Ley General de Salud de 1984 incluyé la planificacion familiar como parte
de los servicios generales de salud, dictamind que todas las mujeres en edad reproductiva deberan
ser informadas y asesoradas de forma individual para la eleccion del método anticonceptivo mas
idoneo para ellas (Lara-Contreras et al., 2018; Mojarro y Mendoza, 2007). Incluso en esta misma
década se reformularon los programas de salud que habian sido creados exclusivamente para las
mujeres unidas o casadas, haciéndolos accesibles a toda la poblacion, incluida la adolescente, sin
necesidad de tener la autorizacion de los padres, lo que resultd un paso favorable en materia de
salud sexual y reproductiva para México (Juarez y Gayet, 2005).

De modo que, la disminucion de los niveles de fecundidad en las generaciones mas recientes
responde tanto a la introduccion de medidas de planificacién familiar como a transformaciones
sociales y econdmicas ocurridas en las ultimas décadas en el pais (Mojarro y Mendoza, 2007).
Posteriormente, la Declaracion Ministerial de Prevenir con Educacion de 2008 propuso estrategias
de educacion sexual integral y acceso general a los servicios de salud para la poblacidén adolescente
(Gayet y Gutiérrez, 2014). Esto puso especial énfasis en el cambio del calendario reproductivo, en la



demanda de servicios de salud y educacién en materia de prevencidon de embarazos y enfermedades
de transmision sexual, asi como en la planificacién familiar (Landa et al., 2018).

En términos de acciones por parte de la propia poblacion en este tema, las encuestas
sociodemograficas muestran que la mayoria de las mujeres en edad fértil conoce al menos un
método de planificacion familiar, hecho que se refleja en el incremento continuo de su uso desde
finales de la década de los setenta y hasta la actualidad (Consejo Nacional de Poblacién, 2016;
Mojarro y Mendoza, 2007; Palma et al., 1990). Sin embargo, las brechas siguen latentes y se reflejan
en la necesidad insatisfecha de métodos anticonceptivos modernos entre los contextos mas
desfavorecidos (Mojarro y Mendoza, 2007; Potter, 1999).

Ademas, se han analizado las actitudes y los comportamientos referentes a la practica contraceptiva
de las mujeres y se confirmd que la autonomia y el poder de decision se relacionan positiva y
significativamente con su aplicacién y aceptacion (Casique, 2003). De igual manera, ambos factores
estan vinculados directamente con el apoyo que ellas reciben por parte de sus parejas en el empleo
de servicios de planificacién familiar (Castafieda-Sanchez et al., 2008; Estrada et al., 2008). Se debe
resaltar que la homogeneidad de las caracteristicas sociodemograficas entre las parejas es un factor
clave que favorece la decision de utilizar un método, entre mas disparidades existen entre ellos es
mas complicado que lleguen a un acuerdo al respecto (Casique, 2011).

Otro de los condicionantes involucrados es la naturaleza de la relacién, ya que esta influye en la
eleccion del tipo de método. Por ejemplo, en las parejas casuales, lo mas probable es que se recurra
al condon o un método ocasional, mientras que en las mas formales y de naturaleza romantica es
mas posible que se recurra a la pildora o a los contraceptivos hormonales de mediano plazo, aunque
esto se revierte con el afianzamiento de la pareja y, entre mas tiempo dure la relacién, disminuye la
probabilidad de su utilizacion (Lameiras et al., 2008).

Existen diferencias respecto al uso y conocimiento de anticonceptivos segun el tipo de método, el
preservativo es uno de los mas habituales entre la poblacion, seguido por los hormonales y el
dispositivo intrauterino (DIU); los menos empleados son los tradicionales (Binstock y Gogna, 2015;
Consejo Nacional de Poblacion, 2016; Gayet, 2014; Geldstein, 2002; Gonzalez et al., 2010). Otro
elemento relacionado con la practica anticonceptiva es el estar embarazada, ya que las politicas de
salud promueven la aplicacion de procedimientos definitivos postevento obstétrico (Lara-Contreras
et al, 2018). En este mismo sentido, se reconocen las diferencias en el uso de contraceptivos
dependiendo del nimero de hijos y el contexto especifico de cada mujer. Es comun que el porcentaje
de uso aumente considerablemente de acuerdo con la descendencia previa (Palma et al., 1990).

El uso de contraceptivos también se relaciona con la edad a la que se tiene el primer hijo, pues entre
mas se retrase la maternidad es mas probable que se controle la fecundidad de manera definitiva y
continua (Binstock y Gogna, 2015; Gonzalez et al., 2010; Llera, 1990). A partir de los 35 afios y
posterior a la paridad es habitual que se opte por la operacion femenina como procedimiento
definitivo, aunque la informacion disponible sobre los efectos secundarios también es un factor
preponderante para la eleccion del método (Palma et al, 1990). La continuidad en el uso de



anticonceptivos suele suspenderse principalmente por fallas, efectos secundarios, incomodidad o
cambios en las necesidades personales o de pareja (Blanc et al., 2009). Asimismo, puede deberse a
componentes estructurales, las mujeres jovenes de contextos precarios suelen verse mas afectadas
cuando se interrumpe el uso, porque se encuentran en una situacién de mayor vulnerabilidad, dado
el mayor riesgo de un embarazo no deseado (Blanc y Way, 1998).

La primera relacién sexual es considerada en muchas sociedades y culturas como uno de los
principales y mas importantes sucesos de transicion, marca una diferencia entre la nifiez y la vida
adulta (Amuchastegui, 1998; Binstock y Gogna, 2015; Gayet, 2014; Hurtado de Mendoza y Olvera,
2017). Ademas, es uno de los aspectos mas relevantes en el estudio de la fecundidad, pues da inicio
a la exposicion al riesgo de embarazo (Binstock y Gogna, 2015). La edad y el contexto en el cual
sucede la primera relacion sexual tiene implicaciones en la salud publica; al respecto, la falta de
informacion adecuada y la omision de medidas pertinentes puede conducir a embarazos no
deseados o infecciones de transmision sexual, por tanto, su comprension es esencial para el disefio
de politicas y programas que promuevan el bienestar integral de los individuos (Amuchastegui, 1998;
Blanc et al, 2009; Hurtado de Mendoza y Olvera, 2017; Judrez y Gayet, 2005). Asi mismo, el
conocimiento de la edad de inicio de la primera relacion sexual es relevante para estimar, por
ejemplo, las estrategias que los planes educativos deberan abordar en materia de salud sexual y
reproductiva (Gayet y Gutiérrez, 2014).

En cuanto al calendario de inicio sexual en México, las generaciones mas jovenes son probablemente
las que reflejen variaciones; por ejemplo, cada vez es mas comun que la poblacion tenga relaciones
sexuales antes de los 20 afios; sin embargo, la proporcion de quienes iniciaron antes de los 16 afios
no es de gran magnitud (Gayet y Gutiérrez, 2014). Al comparar cohortes de nacimiento, la edad
media de la iniciacion sexual de hombres y mujeres ha disminuido, pues en la generacion de 1965 a
1969, los hombres comenzaron a tener relaciones sexuales a los 18 afos, en cambio, entre los
nacidos de 1985 a 1989 fue a la edad de 17 afos. Las mujeres también han experimentado una
disminucién similar: la edad media de este evento pasé de 19 a 18 afios entre las nacidas de 1975 a
1979 y de 1985 a 1989 (Rojas y Castrejon, 2020). Entre los hombres, esta edad es mas precoz, lo cual
se debe principalmente a los roles tradicionales de género en la sociedad (Bozon et al,, 2009). No
obstante, comparado con el resto de la region latinoamericana, el calendario de inicio sexual en el
pais es mas tardio, especialmente entre las mujeres mas jovenes (Gayet et al., 2013).

Aunque el calendario no ha variado sustancialmente, se identificaron ciertos cambios que
manifiestan la aceptacion de practicas anticonceptivas a una edad mas joven y con un menor nimero
de hijos (Hubert et al., 2023; Palma et al., 1990). En una comparacién para dos periodos de tiempo,
se observo como entre las mujeres mexicanas hubo un incremento en el reporte de uso de métodos
anticonceptivos en la primera relacién sexual, el cual pasé de 67 % en 2012 a 74 % en 2018 (Villalobos
et al., 2020).

La misma concepcion de la sexualidad se ha ido transformando a lo largo del tiempo en conjunto
con la fuerte carga moral y cultural asentada por décadas en México (Amuchastegui, 1998). Se trata



principalmente de un doble discurso dinamico y complejo, en el que los sujetos son conscientes de
la naturalidad de las practicas sexuales, pero, a su vez, deben librar una batalla con las normas
sociales (Amuchastegui, 1998; Casique, 2011). Concretamente, el debut sexual a una edad muy joven
esta ligado al no uso de anticonceptivos, pues estas mujeres suelen no sentirse listas para ello y, por
lo tanto, no prevén la utilizacién de anticonceptivos (Binstock y Gogna, 2015; Gonzalez et al., 2010).
Asi mismo, no planear previamente el acto sexual es uno de los principales motivos por el cual las
jovenes suelen no usan ningun método anticonceptivo (Binstock y Gogna, 2015; Gonzalez et al.,
2010; Hurtado de Mendoza y Olvera, 2017).

En México, la libertad sexual de las mujeres se encuentra coartada socialmente por disposiciones
normativas muy claras, la censura y el control sobre sus cuerpos por parte de sus congéneres
masculinos, que puede resultar en un desconocimiento u oposicion a la planificacion familiar
(Casique, 2003; Castafieda-Sanchez et al., 2008; Szasz, 2008). Otras de las causas relacionadas con el
no uso de métodos anticonceptivos son el temor a reacciones secundarias, los mitos y los rumores
sobre la salud de las mujeres y otras prohibiciones de indole religiosa (Bitzer, 2018; Castafieda-
Sanchez et al., 2008).

De manera general, los mitos sobre el uso de anticonceptivos han sido difundidos por falta de
informacion, algunos se basan en cierta evidencia cientifica que, con el tiempo, se ha distorsionado.
Entre los mitos mas importantes se menciona que los contraceptivos con hormonas producen
cancer, que el conddn reduce el placer en el hombre, que las mujeres con ligadura de trompas
tendran menopausia prematura, que la vasectomia produce pérdida del deseo sexual, entre otros
(Fondo de Poblacién de la Naciones Unidas, 2011).

El tipo de enfoque de esta investigacion fue de corte cuantitativo, con un alcance descriptivo. Para
cumplir con el objetivo se utilizd la Encuesta Nacional de la Dinamica Demografica (ENADID),
levantada por el Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI) en el afio 2018. La encuesta
tiene un esquema de muestreo probabilistico, bietapico y conglomerado estratificado, es
representativa a nivel nacional y de entidad federativa y por tamafio de localidad. La ENADID tuvo
como objetivo principal actualizar la informacién estadistica relacionada con el nivel y el
comportamiento de los componentes de la dinamica demografica en México; el estudio se
concentrd en temas referentes a conductas demograficas de la poblacidon femenina, tales como las
preferencias reproductivas, la sexualidad, el uso de métodos anticonceptivos, la salud materna e
infantil y la nupcialidad. Una de las ventajas de esta fuente de informacion sociodemografica es que
hizo preguntas de caracter temporal, relativas a la fecha (mes y ailo) en que ocurrieron eventos como



el primer uso de métodos anticonceptivos y la primera relacion sexual, esto permite efectuar un
analisis longitudinal, con el fin de establecer la evolucién de ambos eventos.

En este escenario se analizaron dos cohortes de nacimiento de mujeres en México: las nacidas entre
1964 y 1968 (4 427 948 mujeres que tenian entre 50 y 54 afos al ser encuestadas en el 2018) y las
nacidas entre 1984 y 1988 (3 529 478 mujeres que tenian entre 30 y 34 afios).

Como se menciond, la ENADID permitio identificar las transiciones en el curso de la vida
reproductiva mediante la edad de la primera relacién sexual, el primer uso de métodos
anticonceptivos, y tres eventos mas relacionados con los anteriores: la edad al momento de la unién,
la primera maternidad y la segunda maternidad.

Por lo que el primer paso del analisis de supervivencia descriptivo inicié con el célculo de la
intensidad y el calendario de los cinco eventos. Para este tipo de estudio se utilizo el método de
Kaplan Meier, pues estima la probabilidad de supervivencia individual acumulada a lo largo del
tiempo (Kaplan y Meier, 1958). En este caso, el estimador quedd definido por:

. d;
so=]Ja-H

i:t; st
donde:

S(t) = probabilidad de supervivencia estimada para cualquiera de los t periodos de tiempo

ni = numero de mujeres expuestas al riesgo de que le ocurra uno de los eventos en el tiempo ti

di = nimero de eventos ocurridos en el tiempo ti

Este tipo de analisis se sustenta en variables de tiempo que incluyen la censura por la derecha, es
decir, aquellos casos en que las mujeres del estudio no habian sufrido los eventos citados al
momento del levantamiento de la ENADID de 2018. El computo de las variables de tiempo tanto
para la primera relacién sexual como para el primer uso de métodos anticonceptivos se hizo a través
de la informacion sobre el mes y el aflo en que acontecieron estos eventos. De manera que los
indicadores fueron los siguientes:

e El calendario se examiné a partir de la edad mediana de la ocurrencia de los eventos. Este
indicador se vincula a la edad en la que el 50 % de las mujeres no habia transitado al evento.



e Laintensidad se analizoé por medio de la proporcion de mujeres que no habian transitado al
evento a los 34 afnos. Es decir, refleja el porcentaje de mujeres que a esa edad todavia no
habian tenido su primera relacion sexual o su primer uso de métodos anticonceptivos. Se
eligio esa edad, dado que en este corte se pueden comparar ambas cohortes de nacimiento.

Ambos indicadores también se calcularon para los otros tres eventos que, segun la literatura
analizada, estan relacionados con la formacién de una familia (unién, maternidad y nacimiento del
segundo hijo) y, en consecuencia, con la primera relacion sexual y el primer uso de métodos
anticonceptivos (Gayet y Gutiérrez, 2014).

En el segundo paso del analisis, se calcularon los indicadores asociados con el primer uso de
métodos anticonceptivos, como se indica a continuacién:

e Condicién de uso de métodos anticonceptivos en la primera relacién sexual. A este indicador
corresponde la variable sobre el uso de proteccién durante este evento (Si/No utilizo
proteccion).

e Porcentaje de mujeres segun la razén de no uso de métodos anticonceptivos en su primera
experiencia sexual. Para este calculo se trabajo con la informacion sobre el motivo principal
por el cual la mujer o su pareja no hicieron o usaron algo para protegerse o evitar un
embarazo (No conocia los métodos anticonceptivos, ni dénde obtenerlos o coémo
usarlos/Queria embarazarse/No planeaba tener relaciones/No creyé que podia
embarazarse/Ella o su pareja se oponian a su uso/Otras razones).

e Porcentaje de mujeres segun el tipo de método usado por primera vez. Esta medida se
estimé mediante la pregunta referente al método anticonceptivo utilizado (No
hormonales/Hormonales/OBT/Tradicionales/Vasectomia).

e Porcentaje de mujeres segun el nimero de hijos nacidos vivos antes del primer uso de
métodos anticonceptivos. Este indicador se calculd a través de la pregunta sobre cuantas
hijas e hijos vivos tenia cuando empez6 a usar métodos anticonceptivos (Sin hijos/1 hijo/2
hijos/3 hijos/4 o mds hijos).

La edad al momento de la primera relacién sexual es un elemento determinante en la transicion a la
vida adulta y su analisis resulta significativo en los estudios sociodemograficos, debido a su relacion
con la fecundidad adolescente y con el uso de métodos anticonceptivos (Gayet y Szasz, 2014). La
Figura 1 representa la curva de Kaplan Meier, en el eje x se observa la edad de la mujery en el eje y,
la probabilidad acumulada de mujeres que tuvieron su primera relacion sexual. Al comparar las dos
generaciones, con 20 afios de diferencia entre ellas, la edad mediana disminuyd aproximadamente
un afo, pasando de 19 a 18.1 afos. Este resultado es comparable al de Rojas y Castrejon (2020), lo
que puede apuntar a cambios importantes en los comportamientos sexuales de las generaciones
mas jovenes, ya que registra un ligero adelantamiento en la edad de la primera relacion sexual.



Porcentaje de mujeres que tuvieron una primera relacion sexual segun cohorte de

nacimiento
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Fuente: Elaboracion propia a partir de la ENADID, 2018.

Tomando en cuenta este resultado, es relevante considerar que a partir de este evento se entra en
riesgo de contraer infecciones de transmision sexual y de embarazos no deseados, por ello, es
importante seflalar que la generacién mas joven va a tener un periodo algo mas extenso de
exposicion a estas circunstancias (Tapia-Martinez et al., 2020).

Resulta fundamental conocer la proporcién de mujeres que usaron algin método anticonceptivo en
ese acontecimiento. Los datos que arrojo la ENADID 2018 permiten determinar que el 85 % de las
mujeres de la cohorte de nacimiento mas antigua no experimenté el uso de ningin método
anticonceptivo en la primera relacién sexual, en comparacion con las seis de cada diez mujeres mas
jovenes que tampoco lo hicieron (Figura 2).
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Figura 2
Condicion de uso de métodos anticonceptivos en la primera relacidon sexual segun

cohorte de nacimiento
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Fuente: Elaboracion propia a partir de la ENADID, 2018.

En términos generales, se confirma a través de este estudio y con investigaciones similares (Hubert
et al.,, 2023; Villalobos et al., 2020) que hay un incremento de la practica anticonceptiva en la primera
experiencia sexual en México. Este aumento se ha visto relacionado con la implementacion de
diversas estrategias dirigidas a mejorar el acceso de la poblacion adolescente a métodos
anticonceptivos modernos (Gobierno de la Republica, 2014; Juarez y Gayet, 2005).

Con la informacién recogida por la ENADID 2018, también es posible conocer las motivaciones
detras del no uso de métodos anticonceptivos en la primera relacion sexual. Entre los hallazgos se
evidencia que el desconocimiento y la falta de informacion sobre como deben usarse los métodos
y dénde pueden obtenerse fueron la causa mas importante en la cohorte de mujeres mas antigua.
Es decir, una de cada tres mujeres sefialé esa como la razdn por la que no se protegid en su primera
relacién sexual (Figura 3). Resultados similares demostro Casique (2003), quien hallé que dos de los
principales motivos manifestados por las mujeres para no utilizar anticonceptivos era el
desconocimiento, lo cual impedia su derecho a controlar su fecundidad. Resulta interesante que esa
fuera la respuesta principal de estas mujeres, considerando el cambio en la politica de poblacion en
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los afos setenta, con la importancia conferida a los programas de planificacion familiar por el
gobierno mexicano y el involucramiento de todos los sectores sociales del pais.

Entre las mujeres mas jovenes, la principal razén para no utilizar métodos anticonceptivos en la
primera relacion sexual fue el tornarse inesperada (30 %), en otras palabras, no la habian planeado
(Figura 3). Esto concuerda con lo encontrado por otros investigadores (Amuchastegui, 1998; Binstock
y Gogna, 2015; Gonzalez et al., 2010), en tanto revela que no esta bien visto que las mujeres se
anticipen y planeen tener un encuentro sexual y se arriesguen a embarazarse sin desearlo o se
contagien de una enfermedad de transmision sexual.

Como segunda razén para las de mayor edad y tercera para las mas jovenes, aparecio la opcion de
querer embarazarse. Esto es, los datos dejan ver que, aproximadamente, tres de cada diez nacidas
en los sesenta no usaron algun método anticonceptivo porque deseaban embarazarse, frente a las
dos de cada diez de las nacidas en los afios ochenta. Esto también lo confirmaron investigaciones
como la de Garcia y Figueroa (1992) y la del Consejo Nacional de Poblacion (2016), las cuales
anotaron que entre estas mujeres la sexualidad se reduce Unicamente a la reproduccién.

Figura 3

Porcentaje de mujeres segun la razon de no uso de métodos anticonceptivos en la primera
relacién sexual, por cohorte de nacimiento
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Nota. M. A.: Métodos anticonceptivos.
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Llama la atencién ver que cerca del 10 % de las mujeres de ambas generaciones no usaron métodos
porque no creyeron que podrian quedar embarazadas durante su primera relacion sexual, lo que
expone su inexperiencia en temas afines a la reproduccion humana (Figura 3). Este porcentaje fue
mayor entre las mas jovenes (4 puntos porcentuales [p. p.]), lo que resulta interesante, pues, a pesar
de la expansion de los métodos de planificacion familiar desde hace décadas, las mujeres siguen sin
prever el uso de anticonceptivos en su primera experiencia sexual, situacion también expuesta en el
trabajo de Amuchastegui (1998).

Centrandose en el primer uso de métodos anticonceptivos, la Figura 4 demuestra un incremento
gradual hasta los 34 afios en ambas generaciones. Sin embargo, estos aumentos son mas
importantes para las mujeres mas jovenes.

Porcentaje de mujeres que han usado métodos anticonceptivos por primera vez segun la edad y
cohorte de nacimiento
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Fuente: Elaboracion propia a partir de la ENADID, 2018.
Siguiendo la idea anterior, se observa cémo el 23 % de las mujeres nacidas en los afilos ochenta ya

habia usado un método de anticoncepcion por primera vez a los 20 afios, mientras que a los 25 afos
este porcentaje aumentd en 27 p. p., alcanzando un 71 %. Entre los 25 y 30 afios ese porcentaje



crecié 21 p. p. y al final del periodo estudiado (34 afios) alcanzé un 82 % (Figura 4). Con relacion a
la generacion mas antigua, se puede decir que los aumentos son menos destacables. Se examina
que, cinco de cada diez de estas mujeres habian utilizado algin método a la edad de 30 afos;
mientras que a los 34 afios fueron seis de cada diez mujeres, lo que de manera general coincide con
investigaciones anteriores, como la de Palma et al. (1990)

Ademas, se analiza el momento en que ocurrieron otros eventos conexos a la primera relacion sexual
y al primer uso de métodos anticonceptivos, como la primera union, la primera y segunda
maternidad. En la Figura 5 se puede ver tanto la edad mediana como la proporcion de mujeres que
a los 34 afos no habian pasado por alguno de los eventos mencionados.

Con respecto a la generacion de mujeres nacidas en los afos sesenta, se puede decir que la edad
mediana de la primera unién (22.0 afios) y la primera maternidad (22.1 afios) es menor que la edad
de uso del primer método anticonceptivo (30.5 afos), incluso menor que la edad de la segunda
maternidad (26.4 afios). Para la generacion de mujeres nacidas en los afios ochenta, la situacion es
algo diferente para la segunda maternidad. Es decir, la edad mediana de la primera union (21.8 afios)
y la primera maternidad (22.1 afios) son en general menores a la edad del primer uso de métodos
anticonceptivos (26.0 afos); sin embargo, la edad de la segunda maternidad es mayor (28.1 afos;
Figura 5).

Si se compara la generacién mas joven con la mas antigua, se puede deducir que la edad mediana
del primer uso de métodos anticonceptivos ha disminuido casi dos afios. Esto podria dar cuenta de
dos situaciones importantes, por un lado, el uso de métodos anticonceptivos a menor edad y, por
otro lado, su adopcion cuando las mujeres tienen un menor numero de hijos; esto, igualmente,
corrobora lo argumentado décadas atras por Palma et al. (1990).



oi Poblacion y Salud Doi: https://doi.org/10.15517/psm.v22i1.58766

cnMEsoamencs Volumen 22, nimero 1, Art. Cient. Julio-diciembre 2024

Figura 5
Edad mediana y proporcion de mujeres que no habia presentado ninguno de los eventos a los 34
afos
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Fuente: Elaboracién propia a partir de la ENADID, 2018.

Respecto al porcentaje de mujeres que a los 34 afios no habian tenido relaciones sexuales, este
también disminuyd al comparar ambas generaciones. Dicho de otro modo, el 3 % de las mujeres
mas jovenes no habian tenido relaciones sexuales a los 30 afios, en comparacién con el 6 % de las
mujeres de la generacidn mas antigua. Estas diferencias se amplifican al contrastar el porcentaje de
mujeres que a los 34 aflos no habian experimentado el uso de ningin método anticonceptivo: cuatro
de cada diez nacidas en los afios sesenta no los habian utilizado, pero esa diferencia disminuy6 a la
mitad entre las mas jovenes (18 %; Figura 5).

En lo referente al porcentaje de mujeres seguiin el nimero de hijos nacidos vivos antes de la adopcién
de algin método anticonceptivo, solo el 18 % de las mujeres de la generacion mas antigua habian
usado por primera vez métodos anticonceptivos mientras no tenian hijos, el 30 % cuando ya tenian
un primer hijo, el 21 % cuando tenian dos, y el 13 % restante con tres o mas hijos. Al contrario, las
mujeres de la generacion mas joven lo hicieron con un menor numero de hijos, el 33 % usé por
primera vez un método cuando no habia tenido hijos, casi el mismo porcentaje lo hizo cuando tenia
2 hijos. Esto significa que siete de cada diez mujeres jovenes tenian menos de un hijo cuando
ejercieron alguna practica anticonceptiva (Figura 6).
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Los anteriores resultados van en linea con los hallazgos de otros trabajos (Palma et al., 1990) y se
traducen en que las mujeres mas jovenes son quienes en mayor medida adoptan métodos
anticonceptivos antes de tener hijos; en cambio, las mujeres de mayor edad lo hacen hasta después
de tener mas de dos hijos.

Figura 6

Porcentaje de mujeres segun el nimero de hijos nacidos vivos antes del uso de métodos
anticonceptivos, por cohorte de nacimiento
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Fuente: Elaboracién propia a partir de la ENADID, 2018.

Al analizar el tipo de método seleccionado por las mujeres de las dos cohortes, poco mas de la mitad
de las joévenes (51 %) recurrieron a un método no hormonal, esto es, conddn, DIU, 6vulos, jaleas o
espumas anticonceptivas, lo que guarda consonancia con los resultados presentados por Binstock y
Gogna (2015). El segundo método mas frecuente es el hormonal (32 %), este incluye pastillas, parche,
implante, etc. Entre las mujeres de la generacion mas antigua se puede ver como los porcentajes se
distribuyen mas uniformemente entre tres métodos: el 35 % optd por anticonceptivos no
hormonales, el 31 % por hormonales y el 27 % eligid la operacion femenina u oclusion tubaria
bilateral (OBT).

La frecuencia de la OBT es alrededor de 20 p. p. menor para las mujeres de la cohorte de nacimiento
mas joven, ya que solo una de cada diez la implementé como primer método de anticoncepcion. Es
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importante sefalar que esto puede deberse a que el procedimiento es definitivo y a la existencia de
gran variedad de otros métodos actualmente en el mercado. Por su parte, en las generaciones mas
antiguas, este método se ha vinculado con las denuncias de una politica de esterilizacion forzada,
dirigida desmedidamente a mujeres en situacion de pobreza, poblaciones indigenas y de zonas
rurales, hecho que otras investigaciones han comentado, como la de Barbieri (1999).

Figura 7
Porcentaje de primer uso de métodos anticonceptivos por tipo de método segun la cohorte de
nacimiento
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Fuente: Elaboracion propia a partir de la ENADID, 2018.

B 5. Conclusion

El objetivo de este trabajo fue analizar y describir el cambio en el uso de métodos anticonceptivos
en dos cohortes de mujeres en México, desde dos momentos bien relacionados: la primera relacién
sexual y el primer uso de anticonceptivos. El aporte inicial de esta investigacion muestra que la edad
mediana del inicio sexual de las mujeres ha sufrido un adelantamiento, al pasar de los 19 afios para
la generacion mas antigua a los 18 afios entre la mas joven (Rojas y Castrejon, 2020).
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Del mismo modo, se ha modificado la edad mediana del primer uso de métodos anticonceptivos
entre las mujeres de las dos cohortes de nacimiento (cohorte 1964-1968: 30.5 y cohorte 1984-1988:
26.0 anos). Esta edad es menor entre las mas joévenes por alrededor de 4 afos, lo que se relaciona
también con un menor nimero de hijos (Palma et al., 1990). Con base en el cotejo de la edad
mediana de la segunda maternidad (cohorte 1964-1968: 26.4 y cohorte 1984-1988: 28.1 afios), esta
es mayor para las mujeres mas jovenes, lo cual podria indicar que, en general, ellas usaron
anticonceptivos antes de tener un segundo hijo.

Otro de los resultados mas importantes revela que las mujeres del estudio utilizaron en mayor
medida algun método anticonceptivo durante su primera relacion sexual (15 % vs 44 %). Con ello,
podria afirmarse que existe una mayor aceptaciéon y difusion de los métodos anticonceptivos; sin
embargo, una de las razones de mas peso para no usarlos durante este evento clave es el
desconocimiento sobre donde obtenerlos o como funcionan. Esto acarrearia riesgos y consecuencias
para la salud de la poblacién, como los embarazos no deseados y las infecciones de transmisién
sexual (Binstock y Gogna, 2015; Casique, 2003; Gonzalez et al., 2010; Hurtado de Mendoza y Olvera,
2017).

Asimismo, los datos de este trabajo demuestran que el método no hormonal es el mas utilizado por
primera vez en las mujeres mas jovenes (51 %), cuyo mayor ejemplo es el condén (femenino o
masculino); sin embargo, su uso es ocasional e incontinuo. Las interpretaciones sobre el relativo
aumento en el uso de métodos de regulacion de la fecundidad de las mujeres en su primer encuentro
sexual se deben indagar mas a detalle, si se toma en cuenta que los hombres son quienes recurren
al conddn en mayor medida (Binstock y Gogna, 2015; Consejo Nacional de Poblacién, 2016; Gayet,
2014; Geldstein, 2002; Gonzalez et al., 2010). Lo anterior también parece coincidir con que una de
las razones menos nombradas para no utilizar proteccion en la primera experiencia sexual fuera que
su pareja o ella se oponian a su uso.

Finalmente, el uso mas frecuente de métodos anticonceptivos entre las mujeres jévenes, cada vez
desde una menor edad y con un menor ndmero de hijos, podria estar asociado con el
empoderamiento femenino, un cambio en la apreciacion de la sexualidad, asi como con un reflejo
de la valoracién de las mujeres por tener un menor numero de hijos, actitudes constatadas en la
revision de la bibliografia (Casique, 2003; Castafieda-Sanchez et al., 2008; Estrada et al., 2008).
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