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.- Introduccidn Eltemadelembarazo en adolescentes se constituye sin duda en una
problematica de gran relevancia que preocupa por igual a instituciones,
padres de familia y actores sociales. De acuerdo al reporte «Estado
Mundial de la Infancia» (UNICEF, 2007) las nifias de 15 afinos o menos
tienen 5 veces mas probabilidades de morir durante el embarazo o
parto que una mujer de 20 afnos o mas. De la misma manera, dicho
reporte indica que la probabilidad de muerte infantil se incrementa hasta
en un 60% en casos en que la madre tiene 18 anos 0 menos.

De acuerdo a cifras de la Organizacion Mundial de la Salud, 16 millones
de adolescentes dan a luz cada afo en el mundo, lo que representa el
11% de los nacimientos mundiales. 95% de los nacimientos en madres
adolescentes corresponden a paises en vias de desarrollo.

PROPORCION DE EMBARAZOS EM ADOLESCENTES

.0
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Fuente: OMS, 2011

Asi mismo, los niflos nacidos de mujeres adolescentes tienen mayores
probabilidades de presentar problematicas de salud de importancia,
como:

a) bajo peso al nacer
b) desnutricion

c) retraso en el desarrollo fisico y cognitivo
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Con frecuencia, las madres adolescentes son
sometidas a maltrato y discriminacion. Dado
que en la mayor parte de los casos se trata de
embarazos no planeados y no deseados, la
UNICEF vincula este tipo de embarazos con
incrementos importantes en la omision de
cuidados y en el maltrato infantil.

Las consecuencias del embarazo en
adolescentes abarcan muy diversos ambitos
e impactan la vida del nifio producto de dicho
embarazo y su desarrollo futuro. Estas
consecuencias van, ademas de los riesgos
fisicos y de salud, hasta temas como
obstaculizar la formacién escolar de la mujer,
dificultar el desarrollo laboral, someterla al
repudio de la familia, el abandono, la escasez
economica, el incremento del circulo de la
pobreza, la falta de cuidados médicos, la
dificultad para emplearse, entre otras,
especialmente al conjuntarse la minoria de
edad, el rechazo de la familia que se presenta
en muchas ocasiones y la situacion del
embarazo en curso.

Frecuentemente, la joven se encuentra en la
posicion de no apoyo econdémico, de cuidados
o cualquier otro tipo por parte del padre del nifio
o nina, enfrentando la maternidad como madre
soltera.

UNICEF apunta también que una madre que
tiene mayores niveles de escolaridad tiene
importante influencia en la escolaridad de los
hijos, la disminucion de la desercidn escolar,
la disminucion de la mortalidad infantil, la
pobreza endémica, entre otros aspectos. Los
objetivos de Desarrollo del Milenio tienen, en

este sentido, una fuerte vinculaciéon con la
disminucion del embarazo infantil.

El tema del embarazo precoz ha sido

analizado por instituciones internacionales
tratando de establecer un parametro

comparativo. UNICEF realiza un analisis
acerca del numero de embarazos por cada
millén de habitantes en cada pais. Haciendo
el comparativo, puede advertirse que el Estado
de Chihuahua se encontraria muy por arriba
de cualquier parametro de los diferentes
paises, incluso de Estados Unidos que resulta
ser el mas alto de todos.

EMBARAZOS EN MUJERES ADOLESCENTES POR MILLON DE HABITANTES
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En México hay en la actualidad 12.8 millones
de adolescentes (entre 12y 17 anos), siendo
poco menos de la mitad, mujeres. Se calcula
que de estos 6.3 millones de mujeres
adolescentes, poco mas de la mitad son pobres
y cerca del 20% se encuentra en pobreza
alimentaria.

México presenta una muy alta tasa de
embarazos en adolescentes, mayor que la de
Estados Unidos que se considera como una
de las mas altas del mundo. La tasa de
embarazos en adolescentes se encuentra en
niveles del 18.8%, practicamente igual que la
tasa en 1990. Es decir: de los 2°643,908
nacimientos anuales, cerca de medio millon
son de madres menores de 20 anos.

De acuerdo al Primer Informe de Ejecucion del
Programa Nacional de Poblacion 2008-2012,
del Consejo Nacional de Poblacion (CONAPO)
las adolescentes de menores niveles
socioecondmicos tienen mayor vulnerabilidad
ante el embarazo y las infecciones de
transmision sexual. Dentro de la Republica
Mexicana, los diversos analisis que se han
realizado muestran que los estados fronterizos
del norte son los que presentan tasas mayores,
a pesar de que son justamente estos estados
los que en términos generales tienen mejores
niveles de calidad de vida y cuentan con un
mayor acceso a la informacion acerca de la
prevencion.

El Estado de Chihuahua cuenta con mas de
513 mil jévenes entre los 12 y los 19 afios, de
acuerdo al Censo de Poblaciony Vivienda del
2010, mismo que muestra que la mitad de ellos
son mujeres.

ADOLESCENTES EN EL ESTADO DE CHIHUAHUA AL ANO
2010

Edad Hombres
33,494
31,031
31,996
32,716
31,719
33,723
34,070

30,260

Total
65,841
61,643
63,546
65,101
62,804
66,643
67,223
60,263

Mujeres
32,347
30,612
31,550
32,385
31,085
32,920
33,153
30,003

12 afos

13 anos

14 anos

15 anos

16 afnos

17 afos

18 afios

19 afios

Fuente: INEGI; Censo de Poblacion y Vivienda 2010

En el Estado de Chihuahua, la tasa es aun
mayor que el promedio nacional y ha ido
creciendo afo con afo, hasta llegar al 23% en
el aino 2010. Esto indica de los 74 mil

nacimientos anuales, mas de 17 mil son de
mujeres adolescentes (menores de 20 anos).

NACIMIENTOS ANUALES EN EL ESTADO

Chihuahua

Periodo Valor

1994 71,882

2000

89,230

2005

77,840

2010 74,063

Fuente: Elaboracion propia con datos del
Registro Civil del Estado de Chihuahua
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Entidad federativa
Total
Aguascalientes
Baja California
Baja California Sur
Campeche
Coahuila de Zaragoza
Colima

Chiapas
Chihuahua
Distrito Federal
Durango
Guanajuato
Guerrero

Hidalgo

Jalisco

México
Michoacdn de Ocampo
Morelos

Nayarit
NuevoLeon
Oaxaca

Puebla
Querétaro
Quintana Roo

San Luis Potosi
Sinaloa

Sonora

Tabasco
Tamaulipas
Tlaxcala

Yucatan
Zacatecas

Enel extranjero

Veracruz de Ignacio de la Llave

Porcentaje de nacimientos registrados de madres adolescentes
(menoresde 20 afios) por entidad federativa, 2004 a 2010

2010
188
18.4
203
19.7
20.2
218
19.6
18.8
23.0
16.5
214
17.6
19.6
19.5
17.2
188
18.9
18.8
210
16.9
18.4
182
16.7
18.1
19.4
20.8
20.0
18.0
18.9
18.7
19.8

179
189
143

Fuente: INEGI, Estadisticas de Natalidad 2010

El impacto del embarazo en mujeres

adolescentes afecta en efecto su vida, la del
bebé y la de su familia, pero mas alla de eso,
en un largo plazo afecta a la comunidad en
general. Las mujeres adolescentes tienen una
tasa de desercidn escolar mucho mas alta que
otros grupos y de manera tipica tienden a
conseguir empleos mal pagados, lo que se
convierte en muchos casos en circulos de
pobreza e inhibe el desarrollo de la comunidad
en si misma.

Los diversos analisis apuntan como posibles
causas a la falta de informacion integral de la
salud sexual y reproductiva entre los

adolescentes, asi como una dificultad clara
para accesar los métodos anticonceptivos y
buscar asesorias econdmicas, disponibles de
manera inmediata y confidenciales. Es decir:
los jovenes saben de la existencia de los
anticonceptivos, pero no saben a dénde acudir
para asesorarse en caso de necesitar

utilizarlos.

«Dentro de las posibles causas que influyen en la
aparicion de los embarazos no planeados se mencionan
factores personales, familiares y sociales.

Entre los mas sobresalientes estan la pobre o nula
educacion sexual, las cuestiones de género, la doble
moral sexual, la baja autoestima, el acceso limitado a
servicios especializados de salud sexual y reproductiva
destinados a los/las jovenes, la escasa prevencion con
que los jovenes llevan a efecto sus practicas sexuales,
el bajo uso de métodos anticonceptivos seguros, asi
como la edad de la primera experiencia sexual y como
marco el nivel socioeconémico.

Aunado a lo anterior, el periodo adolescente en si mismo
representa un riesgo, por las caracteristicas propias de
el/la joven como son: emergencia del impulso sexual,
idealismo, impulsivilidad, sentimiento de invulnerabilidad
y necesidad de alcanzar su identidad y autonomia.»
(Secretaria de Salud, Prevencion de Embarazo en

Adolescentes, 2008). 4
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Fuente: INEGI, Censo de
Poblacion y Vivienda
2010, México, 2010

Distribucion de la
poblacion en el
Estado de Chihuahua.

Fuente: INEGI, Censo de
Poblacion y Vivienda
2010, México, 2010
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Entidad federativa | Municipic

Edad desplegada

Chihuzahua
Chihuahua
Chihuahua
Chihuzhua
Chihuahua
Chituahua
Chihuahua
Chihuahua
Chihuahua
Chihuzhua

Totzl
Todal
Total
Total
Total
Total
Total
Total
Total
Total

10 afios.
11 afios
12 afios
13 afias
14 afios
15 afios
16 anas
17 arios.
18 afios
19 afios

i ; Sexo
Foblacion total
Hombres | Mujeres s .

- Distribucion de la
70,119 36,041 34,078 .

: & ¥ poblacion de 10
§3.512 32187 | 31.325 afioso mas en el
6. 541 33404 32,347 Estado de
£1,643 31,031 | 30612 Chihuahua. La
3546 31,956 | 51.880 tabla muestra que
55101 T | 32383 para el afio 2010
52,804 31,719 | 31,085 Ch/huahy?.’a;oontiba
65,643 13,723 | 32.920 con cast >4 mi

mujeres adolescen-
67,223 34,070 33,153 tes.
20,263 30,250 30,003

Fuente: INEGI, Censo de Poblacion y Vivienda 2010, México, 2010

TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD POR DECADA
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A través de las décadas la tasa global de
fecundidad en el Estado de Chihuahua ha
disminuido de manera consistente, ubicandose
para el 2010 en 2.53. Esto ha tenido un
impacto directo, de manera natural, en la tasa
de crecimiento de la poblacion del Estado de
Chihuahua. Este cambio se da a partir de que
en los anos ‘70 se modificé el art. 40
Constitucional y la Ley General de Poblacion,
en donde se reconoce la igualdad del hombre
y la mujer asi como el derecho a decidir
librementede manera responsable e
informada, acerca del numero y espaciamiento
de los hijos que se quieren tener.

TASA DE CRECIMIENTO POELACIOKAL POR DECADA
EETADD E CHIHUAHUA

1950 VD 197 1950 2300 i
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POBLACION DERECHOHABIENTE A SERVICIOS DE SALUD

80.00

70.00

60.00

50.00

40.00

30.00

20.00

10.00

0.00

EN EL ESTADO

PROPORCION

2000

2005

2010

|Derechohabientes

58.86

61.87

75.70

Fuente: INEGI con base en IMSS; ISSSSTE, SDN, PEMEX, Pensiones, Ichisal, etc.

Condicion de derechohabiencia a servicicos de salud
Derech
: Grupos . 5
Entictad Foblacion egure
= Municipio |  Sexo  |quincuenales p Populal Mo Mo
fedkrativa tosal Pamex, re _ |
de edad Toal | mass | tsssTE | 'S55TE |pofensao| perauna [MSDMCGN) OVE lerochonabionts| espociicado
estata Marma Nueva priv Institucion
Generacin'

Chihughua | Total Total Total J406465] 2,480,301 | 1.530,086] 139,507 | 1143 10,575 607,803 F2.261 | 142860 798,970 118104
Crinuzhua| Totl Tagal 1014 affos | 324651 | 249,978 | 146987 | 12047 1,133 o984 70,183 T0e7 14,663 74,065 1,418
Chihushua| Tolal Tetal 15-19aflos | 322034 | 225885 | 126248 | 12552 1,118 767 54503 14,370 84,710 1,435
Chihughea | Todal Hombres Toual 1,602,545] 1,201,957 758456 | 62756 4,479 5543 281,136 36,238 68,379 431,278 59,330
Chihughua| Total Hembres | 10-14affos | 184749 | 128542 | 74715 6074 953 489 15574 3623 1.582 37 63 744
Chihughua| Tolal |Hombres | 15-19aflos | 152485 | 111,254 015 6381 554 4% 28,350 3,681 7,354 5042 742
Chihughua | Total | Mujeres Total 1,713,920 1,287,364 | 781500 | 76751 6,252 5032 320,667 35,073 73,981 367,692 58,864
Chihughua| Total Wujeres | 10-94afios | 156,912 | 122536 | 72272 5973 530 409 34619 3474 T.081 36,702 674
Ghihuahua| Taial Wujeres | 15-10afios | 150546 | 114835 | 62228 6171 564 348 36 565 3,361 1016 44213 693
Fuente: INEGI, Censo de Poblacion y Vivienda 2010, México, 2010
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Dado lo anterior, el Instituto Chihuahuense de
la Mujer (ICHmujer) se ha dado a la tarea de
realizar una investigacion en 4 poblaciones del
Estado de Chihuahua: Cd. Juarez, Chihuahua,
Delicias y Cuauhtémoc, tanto en su zona
urbana como rural, a fin de obtener mayor
informacion que conlleve a la realizacion de
estrategias de prevencion del embarazo no
planeado en jéovenes menores de 20 anos.
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Derivado del Programa Intersectorial para la Prevencion de Embarazo
en Adolescentes, generado por el Instituto Chihuahuense de la Mujer
con el apoyo del Programa de Fortalecimiento a la Transversalidad de
la Perspectiva de Género, el IChmujer ha venido trabajando en esta
problematica a partir de una mesa intersectorial en la que participan :

* la Secretaria de Salud del Estado de Chihuahua,
* Servicios Estatales de Salud del Estado de Chihuahua,
* la Secretaria de Educacion, Cultura y Deporte,

* la Coordinacion de Politicas Publicas del Gobierno del Estado de
Chihuahua,

* la Facultad de Medicina de la UACH,

* el Programa Estatal de Educacion para la Prevencion del SIDA
(PEEPSIDA),

* el Instituo Chihuahuense de la Juventud,
* el Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS),

* el Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del
Estado

*y el Instituto Chihuahuense de la Mujer (IChMujer).

Un embarazo antes de los 20 anios
tiene mayores riesgos para tu salud
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El objetivo general de dicho programa es:
«Plantear acciones efectivas encaminadas a
lograr un verdadero impacto en cuanto a la
problematica de prevenir el embarazo en
adolescentes y disminuir las enfermedades
sexualmente transmitidas, asi como erradicar
la mortalidad materna (adolescentes-infantil),
a través de la coordinacion intersectorial.»

Los participantes en este esfuerzo que con-
voca el Instituto Chihuahuense de la Mujer
saben que en buena medida, la problematica
del embarazo no planeado en mujeres ado-
lescentes tiene su raiz en el inicio temprano
de la actividad sexual, por lo que han dirigido
diversos programas a este tema, asi como en
la tematica del contacto sexual con varias pa-
rejas.

Como un resultado del trabajo intersectorial
realizado, se da justamente el reconocer la
necesidad de realizar una investigacion que
profundizara en la problematica del embarazo
en adolescentes desde la perspectiva del
adolescente mismo, mas alla de los enfoques
institucionales. La investigacion que se
presenta en estas paginas es el resultado de
dicha iniciativa.
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Fuente: Instituto Chihuahuense de la Mujer, 2012
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El embarazo en adolescentes no es un tema
privativo de la Republica Mexicana,

encontrando altos porcentajes en diversos
paises de América Latina. Sin embargo, de
acuerdo a la estimacion de la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS), México tiene
la 5ta tasa mas alta de embarazo en mujeres
adolescentes de toda América, encontrandose
s6lo por debajo de Venezuela, Bolivia,

Guatemala y Guyana Francesa.

Adicionalmente, las estadisticas muestran que
esta tasa, lejos de reducirse, se queda estable
y en algunos ciclos se incrementa.

TASA DEEMBARAZO EN ADOLESCENTES
(ONU/OPS)
La tasa refleja el nimero de nacidos vivos por cada
1000 mujeres de 15 a 19 afios
Afio Tasa
1990 94.7
1991 96.6
1992 88.5
1993 90.5
1994 93.0
1995 86.4
1996 84.7
1997 84.3
1998 84.6
1999 89.3
2000 91.7
2001 91.7
2002 89.6
2003 86.2
2004 87.1
2005 85.8
2006 82.3
2007 89.2
2008 90.3
United Nations, Department of Economic and Social
Affairs, Population Division (2010). 2010 Update for the MDG
Database: Adolescent Birth Rate (POP/DB/Fert/A/MDG2010)

Derechos Sexuales de los Adolescentes

1 Derecho a decidir de forma libre sobre mi cuerpo y mi sexualidad
2 Derecho a ejercer y disfrutar plenamente mi vida sexual

3 Derecho a manifestar publicamente mis afectos

4 Derecho a decidir con quién compartir mi vida y mi sexualidad
5 Derecho al respeto de mi intimidad y mi vida privada

6 Derecho a vivir libre de violencia sexual

7 Derecho a la libertad reproductiva

8 Derecho a la igualdad de oportunidades y a la equidad

9 Derecho a vivir libre de toda discriminacion

10 Derecho a la informacion completa, cientifica y laica sobre la
sexualidad

11 Derecho a la educacion sexual

12 Derecho a los servicios de salud sexual y a la salud
reproductiva

13 Derecho a la paticipacion en las politicas publicas sobre
sexualidad

Fuente: Comision Nacional de Derechos Humanos, 2010
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En este contexto, las
estadisticas a nivel

| Porcentaje de nacimientos registrados de madres

nacional marcan que adolescentes en México (menores de 20 aios),
la tasa de nacimien- 199022011
tos en mujeres i Porcentaje
adolescentes se 17.97
i?crementa afo con 18.43
afno. Es de destacar-
16.67
se que, de acuerdo
al INEGI, la tasa de 16.84
nacimientos registra- 16.91
dos de madres 16.52
adolescentes de 16.38
Chihuahua es la mas 16.33

alta de todo el pais
(véase recuadro en
la pagina 12).

16.55
16.85
17.06
17.22
17.18
16.83
17.18
17.36
17.19
17.78
18.28
18.83
18.82

19.20

Parael célculose usé laedad de la madre al
momento del nacimiento (menores de 20 afos).
Incluye los nacimientos ocurridos en el extranjero.
Ademas, excluye la edad dela madre no especificada

: LINEGI, Estadisticas de Natalidad
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Porcentaje de nacimientos registrados de madres adolescentes (menores de 20 aiios) por entidad federativa, 2004 a 2011

Entidad federativa 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
Total 17.18 17.36 17.19 17.78 18.29 18.83 18.82 19.18
Aguascalientes 15.77 16.44 16.19 16.61 18.07 18.28 18.41 18.59
Baja California 18.83 19.41 19.66 20.12 20.69 20.30 20.30 2042
Baja California Sur 19.19 18.60 19.04 20.45 19.97 20.80 19.65 19.13
Campeche 19.92 20.12 19.53 20.09 19.62 20.01 20.15 21.07
Coahuila de Zaragoza 18.78 19.04 19.05 20.12 20.62 21.70 21.77 22.78
Colima 19.25 19.28 18.70 19.83 19.47 19.90 19.61 19.79
Chiapas 19.42 19.17 18.90 18.68 18.73 18.93 18.84 19.49
Chihuahua 19.92 20.37 21.04 21.82 22.80 23.31 22.98 23.19
Distrito Federal 14.04 14.57 14.34 15.24 15.32 15.71 16.50 16.67
Durango 19.44 19.66 19.43 20.57 20.74 21.29 21.42 21,52
Guanajuato 15.03 15.50 15.41 16.01 16.88 17.20 17.63 18.25
Guerrero 19.89 19.60 18.56 19.25 19.97 20.39 19.62 21.15
Hidalgo 17.99 17.76 17.54 18.39 18.30 18.97 19.50 19.46
Jalisco 15.16 15.45 15.41 15.89 16.31 17.04 17.22 17.72
México 16.84 16.86 16.68 17.57 18.28 18.80 18.82 18.85
Michoacan de Ocampo 16.72 17.32 16.63 17.09 17.77 18.49 18.92 19.50
Morelos 16.95 17.28 16.91 17.79 17.88 18.77 18.82 20.16
Nayarit 20.40 20.73 2097 21.36 21.59 21.87 21.00 22.11
Nuevo Ledn 14.77 14.67 14.77 15.82 16.63 17.20 16.93 17.07
Oaxaca 17.72 17.51 17.34 17.64 17.88 18.72 18.40 19.11
Puebla 17.08 16.91 16.82 17.03 17.56 18.37 18.16 18.89
Querétaro 15.50 15.47 15.50 15.53 16.56 16.89 16.67 16.86
Quintana Roo 17.33 17.99 17.93 18.85 18.45 18.60 18.13 18.63
San Luis Potosi 16.71 17.12 17.13 17.55 17.91 18.76 19.45 19.36
Sinaloa 18.14 18.57 18.61 19.11 19.66 20.67 20.77 20.78
Sonora 18.45 18.81 18.58 18.75 19.90 20.15 20.00 20.58
Tabasco 18.71 18.43 18.49 18.00 18.45 18.59 17.99 18.35
Tamaulipas 16.28 17.31 16.91 17.77 18.05 18.86 18.90 19.24
Tlaxcala 16.96 17.31 16.61 16.91 17.11 18.59 18.73 19.59
Veracruz de Ignacio de 18.69 18.79 18.23 18.98 19.58 20.29 19.82 2031
laLlave

Yucatan 15.85 16.24 16.21 16.90 17.52 17.83 17.89 17.53
Zacatecas 16.86 16.94 16.92 17.39 17.75 18.42 18.90 18.97
En el extranjero 15.48 17.72 17.30 18.64 16.09 14.32 14.31 15.24
Nota: Parael célculo se usd la edad de la madre al momento del nacimiento (menores de 20 afios). El total incluye los nacimientos ocurridos en el extranjero.

Ademas, excluye la edad de la madre no especificada.
Fuente: INEGI. Estadisti li
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MIVEL EDUCATIVO DE LA MADRE Los niveles de escolaridad de las madres que tuvieron

NACIMIENTOS 2011: 69,785 hijos durante el 2011 tienden claramente hacia la
secundaria. Considérese que en escolaridades de
menos de secundaria se encuentra el 30% de las
madres, y casi 7 de cada 10 si se incluye a las
madres con escolaridad de secundaria.

1 ﬂl . . .
Es —_— Son las mujeres con menos estudios las que tienden,

Prienaria

Frofesienal Siesscalaridad | incomplets
11% '

Bachillmrato o ol a nivel nacional a querer tener mas hijos. Es importan-
wivalante__ e 245 te recordar que de acuerdo a los estandares interna-
0% cionales, los nifios que tienen mas posibilidades de no

desertar tempranamente de la escuela son aquellos
cuyas madres tienen 9 afios o0 mas de escolaridad.

Secundenao
#gquivalents

EL ]

Furewy - WS Parped piiemy e Slerpficled, W11

Distribucién porcentual de las mujeres de 15 a 49 afios segun numero ideal de hijos
para cada tamafio de localidad y nivel de escolaridad

Tamano de localidad y nivel 5 hijos No espe-

de excolaridsd Total Ningun hije 1 hije 2 hijes 3 hijos 4 hijos s cificado
Estados Unidos Mexicanos 100.0 4.0 0.8 304 271 111 8.0 0.6
Sin instruccion 100.0 B0 5.4 173 18.2 192 201 28
Primaria incompleta 100.0 34 49 233 252 184 232 16
Primaria completa 100.0 30 67 280 305 172 137 09
Media basica 100.0 33 89 40.2 301 109 6.2 0.4
Media superior 100.0 36 121 473 26.0 76 30 0.4
Superior 100.0 6.0 14.0 7.7 227 B.7 26 0.3
Menos de 15 000 habitantes 100.0 31 6.7 329 285 149 128 1.1
Sin instruccion 100.0 78 51 146 176 199 36 34
Primaria incompleta 100.0 32 41 19.9 246 178 283 21
Primaria completa 100.0 28 81 245 30.3 20.0 16.0 1.3
Media basica 100.0 25 6.3 38.7 325 14.0 7.5 0.5
Media superior 100.0 25 9.8 46.9 27T 9.3 3z 0.6
Superior 100.0 44 125 48.6 235 7.2 31 0.7
15 000 habitantes y mas 100.0 4.4 114 427 26.4 9.2 55 0.4
Sin instruccion 100.0 B3 6.0 222 19.4 17.9 245 1.7
Primaria incompleta 100.0 a7 62 285 261 192 154 09
Primaria completa 100.0 33 82 N3 0.7 14.5 115 0.5
Media basica 100.0 38 10.2 422 28.8 9.2 b4 0.4
Media superior 100.0 39 129 474 255 7.0 3.0 0.3
Superior 100.0 6.3 142 475 226 B.6 25 0.3

Fuente: INEGI; Encuesta Nacional de la Dinamica de la Poblacion, 2009
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El fendbmeno de los embarazos en
adolescentes involucra multiples variables y
ha sido objeto de reflexion por diversas
instituciones a nivel Entidad en algunos de los
Estados de la Republica Mexicana.

El analisis a profundidad acerca del embarazo
en adolescentes se ha realizado a nivel

internacional por algunos estudiosos. En 1992,
T. Silber en su estudio Manual de la Medicina
de la Adolescencia apunta que mas de 3

millones de mujeres adolescentes en

Latinoamérica llevan su embarazo a término
cada ano, mientras que otras fuentes afirman
que en Latinoamérica del 15 al 20% de los
embarazos ocurren en adolescentes, en
donde cerca del 70% no son planeados, pero
en su mayor parte si son deseados, de manera
que las adolescentes asumen la maternidad
sin importar si el embarazo en si ocurrié de
manera accidental (Taracena, R., 2003).

Las estadisticas en México registran que de
las mas de 23 muertes fetales en el pais que
se dan cada afno, 3,660 se dan en mujeres de
menos de 19 anos. Es decir: el 16%.

Tasa de aborto y otros indicadores por regién en 2006.

Si bien se desconoce el numero de abortos
practicados con precision, asi como el numero
de abortos espontaneos dado que en esto
existe subregistro, en el analisis realizado en
el ano 2008 por el Instituto Guttmaucher, el
Colegio de México y el Conaejo Nacional de
Poblacion (CONAPO) los estimados
ascienden a aproximadamente 875 mil abortos
inducidos anualmente, entre mujeres de 15 a
45 anos.Este mismo estudio calculade 5.7 de
cada 1000 mujeres en edad reproductiva
requieren ser hospitalizadas a causa de un
aborto provocado. Esta cifra resulta 40%
mayor que la de 1990.

«La tasa anual de abortos induci-
dos en México es de 33 abortos
por cada 1,000 mujeres de 15-44
anos; una cifra ligeramente supe-
rior al promedio que se reporta
para América Latina (31 por
1,000).»

Fuente: Instituto Guttmaucher; «Datos sobre
el aborto inducido en México», México, 2008

México Cd. de MNorte Cantro Sureste
Maxico

Nimero total de abortos inducidos 874,747 165,455 278,336 304,133 12%.823
Tasa de sborto (abortos por cada 1,000
mujeres da 15-44 sfos) 13 1 35 3 5
Tasa global de fecundidad 22 1.7 23 22 23
% da mujeres cesadas de 15-49 afos que
utilizan un método anticonceptivo [ a1 76 1 B3
% de mujeres cesadas con necesidad no
satisfecha de métoda enticonceptiva 124 | a5 142 180

Fuente: Instituto Guttmaucher; «Datos sobre el aborto inducido en México»,

Meéxico, 2008
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Distribucion porcentual de las mujeres de 15 a 49 afios alguna vez embarazadas
por grupos quingquenales de edad segun numero de abortos

Grupos quinguenales Total Ningan 1 2 3 abortos
de edad e aborto aborto abortos Yy mas
Estados Unidos Mexicanos 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
15-19 afios 35 38 3.1 0.8 0.6
20-24 afios 11.0 118 B2 40 1.1
25-29 afos 15.1 165 148 10.1 8.2
30-34 afios 17.5 17.7 174 137 9.9
35-39 afios 10.4 19.2 108 239 21.7
40-44 afos 17.5 16.9 169 24.7 28.5
45-49 afios 16.0 15.3 18.0 228 32.0
Fuente: INEGI; Encuesta Nacional de la Dinamica de la Poblacion, 2009

Tasas de mortalidad de menores de 5 afios de edad por grupos quingquenales de edad

de la mujer al nacimiento del nifio segun trienio de nacimiento

2000-2008

Grupos quinquenales de edad 2000-2002 2003-2005 2006-2008

Estados Unidos Mexicanos 21.2 19.9 15.2

15-19 afios 23.0 16.8 175

20-24 afios 191 200 14.0

25-29 anios 19.2 206 9.9

30-34 anios 18.6 222 222

35-39 afios 29.0 174 11.9°

Fuente: INEGI; Encuesta Nacional de la Dinamica de la Poblacion, 2009

Es claro que el embarazo no deseado, ya sea
en adolescentes 0 mujeres mayores,esta
intimamente relacionado con el tema del
aborto. Abortos clandestinos que conllevan un
alto riesgo de muerte para la madre y que
representan un verdadero problema social. En
los ultimos anos, 4 de las 6 entidades con una
tasa de embarazo adolescente mas alta en
México han legislado en contra del aborto. Esto
hace mas complicado el calcular el porcentaje
de embarazos, ya que soélo se tiene datos de
aquellos que por alguna causa fueron
registrados de forma institucional.

Por otro lado, el analisis realizado por la
Encuesta Nacional de la Dinamica Poblacional
(INEGI, 2009) muestra que las jovenes de

menos de 19 anos y las mujeres de mas de
30 tienen indices de mortalidad infantil mayores
que el resto de los grupos. Considérese que
el grupo de 35 a39 anos mostrado en la tabla,
es poco representativo estadisticamente de
acuerdo al INEGI, pues se analizé con sélo
30 casos en la muestra.

En el mencionado estudio de Taracena se
considera que algunos causales del embarazo
precoz son el nivel socioeconémico bajo, la
inestabilidad familiar, iniciacion de la actividad
sexual a muy temprana edad, la falta de
conocimientos en educacion sexual y la
irresponsabilidad por parte de los
adolescentes.

16



Embarazo Adolescente

Investigacion en el Estado de Chihuahua

Distribucion porcentual de las mujeres de 15 a 49 afios segln conocimiento
y tipo de métodos anticonceptivos para cada entidad federativa

Conoce métodos modernos

Entidad federativa Total Vasec- Hormo- o
oTB N a hormo-
tomia nales’ o

nales

Estados Unidos Mexicancs 100.0 91.4 18 4.3 0.5
01 Aguascalientes 100.0 87.5 42 T.0 04
02 Baja California 100.0 956 12 24 0.1
03 Baja California Sur 100.0 937 19 31 02*
04 Campeche 100.0 921 18 39 0.3
05 Coahuila de Zaragoza 100.0 a4 2 1.7 3.5 01
06 Colima 100.0 93.5 2.7 a2 02"
07 Chiapas 100.0 7.2 16 7.8 0.8*
08 Chihuahua 100.0 924 1.7 36 0z*
09 Disfrito Federal 100.0 a4.5 14 ER | 09
10 Durango 100.0 £89.9 28 6.3 04
11 Guanajuato 100.0 86.0 27 8.0 08"
12 Guerrero 100.0 B7.5 15 71 0.4*
13 Hidalgo 100.0 890.9 19 53 04*
14 Jalisco 100.0 89.8 ao 5.5 02"
15 Meéxico 100.0 954 0.9 22 0.4*
18 Michoacan de Ocampo 100.0 B3y 19 89 0.8*
17 Morelos 1000 a7.2 0.7 13 0.1
18  Mayarit 100.0 4.7 20 27 0.1
19 Muevo Ledn 100.0 934 27 a5 02+

20 Oaxaca 100.0 B85.5 13 54 11
21 Puebla 100.0 90.8 23 3.6 1R
22 Querétaro 100.0 931 20 35 0.4*
23 Quintana Roo 100.0 92.3 20 30 0.3
24 San Luis Potosi 100.0 Ba.g 22 6.2 0.g9*
25 Sinaloa 100.0 a7.0 0.7 22 01
26 Sonora 1000 a7 09 1.2 0.1
27 Tabasco 100.0 91.0 18 5.0 0.3
28 Tamaulipas 100.0 93.3 27 iz 0z*
20 Tlaxcala 100.0 922 14 38 05"
30 Veracruz de lgnacio de la Llave 100.0 L 19 3.8 0e”
31 Yucatan 1000 94 8 17 25 0.0*
32 Zacatecas 1000 90.1 24 6.0 0.

Conoce

solo

tradi-

cionales®
0.0

0.0~
n.0*
0.0~
0.1°
0.1*
oo
0.0~
0.1°
0.1*
0.0~
oo
0o
n.o*
oo
oo
oo
oo
0o~
0.0*
0.0~
02*
n.o*
01°
n.o*
oo
n.o*
oo
oo
01"
n.0°
n.o*
oo

a
No conoce

Fuente: INEGI; Encuesta Nacional de la Dinamica de la Poblacion, 2009

Sin duda alguna, desde que en 1976 se cre6 no supera el 72% y parece no estar

el primer Plan Nacional de Planificacién aumentando en los ultimos afos, con mayor
Familiar, la dinamica de la poblacién se ha énfasis en el uso entre mujeres que residen
modificado sustancialmente como lo muestran en las manchas urbanas, en contraste con
las graficas en paginas anteriores acerca de residentes de las zonas rurales.

la tasa de fecundidad. El conocimiento de las
mujeres de 15 a 49 afnos acerca de los
métodos anticonceptivos se ha ampliado
practicamente a la totalidad de las mujeres. Sin
embargo, la cobertura de métodos
anticonceptivos en mujeres unidas o casadas
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Distribucién porcentual de las mujeres de 15 a 49 afios segun condicion
de uso actual, conocimiento y tipo de método anticonceptiveo

para cada entidad federativa

Nunca usuarias®

i Ex Conoce métodos modernos Solo
Entidad federativa Total ik usua- No tradi- No
i rias o T Horm::: horme-  ciona- conoce?
tomia nales e T
nales les
Estados Unidos Mexicanos 100.0 49.9 14.0 29.9 11 28 0.3 0.0* 2.0
01 Aguascalientes 100.0 48.5 14.0 311 29 4.4 0.z oo (R
02 Baja California 100.0 56.1 16.7 25.1 0.8* 1.5 0.1* oo or
03 Baja California Sur 100.0 56.3 14.7 247 11§ o 21 0.1* 0.0 1.0*
04 Campeche 100.0 53.0 149 26.2 1.3 28 0.z 0.0 16
05 Coahuila de Zaragoza 100.0 54.2 13.7 283 0.9* 24 0.1* oo 04
06 Colima 100.0 54.4 17.3 242 1.7 20 0.0* 0.0 04
07 Chiapas 100.0 375 9.7 327 11 5.8 0.8* 0.0 126
08 Chihuahua 100.0 55.8 16.4 2286 1.1 20 0.1* o0 20
09 Distrito Federal 100.0 b4.8 191 227 0.8" 2.0 0.8* oo 0.0
10 Durango 100.0 51.4 179 241 1.4 43 0.3 0.0 08"
11 Guanajuato 100.0 441 14.8 N3 1.7 5.2 04 oo 25
12 Guerrero 100.0 411 12.2 368 i 1% i 5.1 0.2 0.0 a5
13 Hidalgo 100.0 49.3 13.2 31.4 0.9 36 0.z 0.0 1.4
14 Jalisco 100.0 478 154 297 14 40 0.z o0 15
15 México 100.0 536 1.0 328 0.5* 1.0 0.z 0.0 11
16 Michoacdn de Ocampo 100.0 40.7 15.0 328 1.0 5.3 0.5 0.0 4.7
17 Morelos 100.0 51.8 128 33.0 0.6" 1.0 0.1* 0.0 or
18 MNayarit 100.0 56.6 14.8 247 14 20 0.1* o0 04
19 Nuevo Ledn 100.0 ba.7 125 27.6 1.8 22 0.2 0.0 0.z
20 QOaxaca 100.0 421 13.1 322 o7 44 09 0.0 B.6
21 Puebla 100.0 455 128 353 18 23 08" 0.0 21
22 Querétaro 100.0 45.5 151 34.2 1.3 26 0.3 0.0 1.0*
23 Quintana Roo 100.0 546 18.0 238 14 26 0.3 0.0 1.3
24 San Luis Potosi 100.0 453 16.3 31.0 1.2 38 08" 0.0 18
25 Sinaloa 100.0 539 1.8 320 0.4* 1.8 0.1* 0.0 0.0
26 Sonora 100.0 524 159 29.3 0.6* 1.0 0.1* 0.0 or
27 Tabasco 100.0 472 8.3 3r.2 1.2 40 0.3 oo 1.8
28 Tamaulipas 100.0 50.9 148 302 16 1.7 0.2 oo 06"
29 Tlaxcala 100.0 436 12.0 381 1.1 29 0.3 0.1* 19
30 Veracruz de Ignacio de la Llave 100.0 53.3 14.9 28.2 1.2 21 0.4 0.0 19
31 Yucatan 100.0 50.8 14.3 3141 1.0 18 0.0* 0.0 1.0
32 Zacatecas 100.0 472 16.0 302 14 38 0.8* 0.0 08

Fuente: INEGI; Encuesta Nacional de la Dinamica de la Poblacion, 2009

Mientras que en Estados Unidos el embarazo
precoz es un tema que ha sido ampliamente
explorado y que continua actualizandose, en
México este tema ha sido explorado mas
desde el punto de vista médico y en relacion a
los impactos clinicos y sociales que a partir de
sus causas, tal y como se ha comentado. Los
analisis que diversas fuentes realizan tienden
a enfocar las causas como asociadas

principalmente con:

1.- Falta de informacion integral
2.- Falta de acceso a los servicios de salud
3.- Falta de oportunidades

4 - Elementos socioculturales algo difusos, que
apuntan a temas como la concepcion cultural
de la maternidad, la baja valoracion de las
adolescentes que se perciben valoradas sélo
en funcion de otorgar satisfaccion sexual a una
pareja, poca autoestima, entre otros.
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Si existe tanto conocimiento acerca de los
anticonceptivos, queda la duda de por qué se
da el nivel de embarazo no planeado en
adolescentes tan alto en el Estado de
Chihuahua. Los analisis realizados por
PEEPSIDA muestran que cada vez los
jovenes se encuentran activos sexualmente a
etapas mas tempranas. En tercero de
secundaria, el porcentaje de actividad sexual
de acuerdo a los resultados de PEEPSIDA
supera el 30%, mientras que ya para

preparatori se encuentra en cerca del 36% en
términos globales (de primero, segundo y
tercer grado) mientras que se calcula que
antes de los 20 anos se encuentran

sexualmente activos cerca de la mitad de los y
las jovenes.

Analisis puntuales acerca de las causas
profundas del embarazo precoz son dificiles
de encontrar a nivel nacional y a nivel

Chihuahua no existen. Tal y como lo encontré
la UIESSA del IMSS después de varios anos
de investigacion, no existen datos

consistentes, continuos, solidos, que permitan
un analisis acerca del embarazo precoz : «La
Unidad de Investigacion Epidemiologica y en
Servicios de Salud al Adolescente (UIESSA/
IMSS) después de 10 anos de lograr cierta
influencia en la investigacion de adolescentes
a nivel Latinoamérica y como pionero a nivel
internacional se ha encontrado con la

imposibilidad de encontrar bases de datos que
hablen estadisticamente sobre dicho grupo, lo
cual esta obra ha sido un trabajo muy

Jovenes por rango de edad que han tenido relaciones sexuales alguna vez

12000 @ 2005 @I1010

ot B9.0%
gs. g% 20-9%
e TI.S"#.?E'?%
i 5o 73 61.6%
G, 0%
27 1] g
22.3% I‘
15 a 19 anos Hia 24 anos 25 5 29 anos Total

Fuente: Encuesta Nacional de la Juventud, 2010
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escudrifiado proporcionando lo mas actual en
informacion hasta los anos 2000-2002 para
Meéxico,; con esto quiero advertir que dicho
trabajo es pobre por lo mucho que puede
aportar la informacion relevante al joven/
adolescente y que por las muestras de
investigacion cientifica elaborada por el equipo
de UIESSA* sugiere exista infomacion aun no
explorada que puede inferir mucho mas y a
explotar la informacion concerniente.»
(Fonseca, L. 2002)

Algunas investigaciones realizadas respecto
a la sexualidad de los adolescentes a nivel
nacional y también algunas realizadas
especificamente en el Estado de Chihuahua,
muestran que los jévenes inician de manera
cada vez mas temprana el ejercicio de su
sexualidad, de manera que cerca del 32% de
los jovenes de secundaria se encuentran
sexualmente activos (Investigacion de Impacto
sobre el PEEPSIDA en el Estado de

Chihuahua, 2011), con un fuerte énfasis en
segundo y tercer grado, y también con una
incidencia mucho mayor en hombres, en
relacion a la encontrada en las mujeres. Esta
misma investigacion de PEEPSIDA muestra
que cerca del 2% de las jévenes de secundaria
han tenido algun embarazo, porcentaje que se
incrementa en la etapa de preparatoria a cerca
del 4% (Investigacion de Sexualidad en el
Colegio de Bachilleres #10 en el Estado de
Chihuahua, PEEPSIDA 2011).

La problematica del embarazo en
adolescentes ha llevado a que algunas
instituciones realicen analisis acerca de lo que
esta sucediendo. De esta manera, en el afio
2008 el IMSS Delegacion Chihuahua llevo a

cabo un estudio acerca de la sexualidad entre
mujeres adolescentes, desde los 12 hasta los
19 anos, ya que la institucion detecto estar
atendiendo embarazos y partos hasta en nifas
de 11 anos. En dicho estudio, el IMSS senala
que el 55% de las adolescentes se encuentran
activas sexualmente y considera que este es
el principal motivo por el cual se da ese
porcentaje de embarazos.

A pesar de que existen algunas

investigaciones sobre la sexualidad en
Chihuahua y en particular la sexualidad de
adolescentes escolarizados, no existen
investigaciones que aborden el tema de por
qué, aun y cuando se ha dado un fuerte
incremento en el acceso a la informacion, el
conocimiento sobre la prevencion y el acceso
mismo a los anticonceptivos, los embarazos
precoces siguen aumentando en el Estado.
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Algunas de las investigaciones que abordan
estos temas en el estado de Chihuahua son:

Diagnostico sobre la situacion de la
infancia en el Estado de Chihuahua,
DIF Estatal, 2008

Percepciones de la poblacién de 15
afnos y mas respecto a la sexualidad y
el VIH/Sida en la ciudad de Chihuahua,
FATIMA, |.B.P. 2006

Investigacion de impacto del
PEEPSIDA en varias poblaciones;
PEEPSIDA, 2009,2010,2011 y 2012

Investigacion de Sexualidad en el
Colegio de Bachilleres #10 en el
Estado de Chihuahua, PEEPSIDA
2011

- Habitos Sexuales de la poblacion
masculina en la ciudad de Chihuahua,
FATIMA, |.B.P. 2007

- Habitos Sexuales, Salud Sexual y
Reproductiva en Mujeres del Estado de
Chihuahua, IChmujer 2008

- Los derechos de los Jovenes, Estudio
Cualitativo; CIESAS, Instituto Mexicano
de la Juventud, 2002

Por tanto, el Instituto Chihuahuense de la Mujer
planted realizar una investigacion que aborde
no sélo la deteccion de la incidencia de
embarazo, aborto espontaneo y provocado,
sino, de manera mucho mas relevantes, el
analisis de las causas por las cuales, a pesar
de la informacion y el conocimiento, se
presentan altos porcentajes de embarazo
precoz.
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La investigacion realizada fue de tipo cuantitativo en 4 plazas del Estado
de Chihuahua, considerando zonas urbanas y rurales.

La investigacion contempl6 mujeres y hombres adolescentes de 12 a
19 anos de edad, de diversos niveles socioecondmicos.

Dado que las investigaciones existentes apuntan a ciertas tematicas
como posibles factores causales o influyentes en el embarazo
adolescente, esta investigacion se centro en los siguientes ambitos:

1.- Acceso a informacion sobre sexualidad, prevencion y
anticonceptivos

2.- Conocimiento acerca del uso de los anticonceptivos

3.-Actividad sexual

4.- Presion social

5.- Uso de anticonceptivos y razones de no uso

6.- Entorno familiar

7.- Pre-existencia de embarazos no planeados en la familia inmediata
8.- Nivel socioecondémico

9.- Escolaridad

10.- Edad

11.- Contexto comunitario en las diferencias de las plazas
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Etapas de la investigacion:

.Revision del anteproyecto, y de ser necesario, ampliacion o reduccion

de objetivos particulares.

.Recopilacion de informacién previa
.Axiomatizacion de la investigacion
.Muestreo (ya incluido en el presente)
.Disefno de encuesta

.Pre-testy correccion de la encuesta
.Entrenamiento de encuestadores
.Levantamiento de datos

.Post-test de calidad de la informacion y verificacion
.Captura y procesamiento de la informacion
.Estadistica descriptiva

.Estadistica analitica

Analisis de la informacién

.Conclusiones, sugerencias, preparacion de reporte
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Muestreo::

La muestra se considerd para hombres y mujeres de 13 a 19 afos, en
4 municipios, contemplando areas rurales y urbanas.

Los municipios en dnde se levantoé la muestra son:
Chihuahua

Cd. Juarez

Cuauhtémoc

Delicias

La muestra se disend al 95% de confianza con un 3% de variabilidad
de los datos, siendo una muestra probabilistica y polietapica.

Muestra total: 1094 adolescentes

ElI55% de las encuestas fueron respondidas por adolescentes mujeres,
mientras que el 45% fueron contestadas por hombres (grafico 1.1).

CARACTERISTICAS DE LA MUESTRA
SEXO DEL/A RESPONDENTE

Hombre_/

45% .
; Mujer

55%

Grafico 1.1
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Si bien la investigacion contemploé
adolescentes de 12 y 13 anos, el énfasis se
dio en jovenes de 14 a 19 anos, edades en
las que se concentra el mayor porcentaje de
embarazos en adolescentes en el Estado de
Chihuahua (grafico 1.2).

La muestra se distribuyé de manera
proporcional en las plazas consideradas y
dentro de ellas, se seleccionaron al azar
AGEBSs representativas de los niveles
socioeconomicos (grafico 1.3).

De la misma manera, dada la tematica de la
investigacion, se considero relevante el contar
con muestra de adolescentes catdlicos,

protestantes y de otros credos, a fin de poder
analizar la posible relacion entre la religion y el
uso de anticonceptivos, la actividad sexual,
entre otros (grafico 1.4).

El 89% de la muestra corresponde a zona
urbana, y el 11% a la zona rural de las
diferentes plazas.

CARACTERISTICAS DE L& MUESTRA
EDAD
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Grafico 1.4
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V.- Principa|es La investigacion muestra que la gran mayoria de los/las adolescentes
tienen acceso a educacion sexual, sobre todo la que procede de la
Resultados escuela (grafico 2.1), si bien se observan importantes diferencias al
respecto en las plazas consideradas, en particular en Delicias, donde
el porcentaje es mucho menor que en las otras (tabla 2.1). No obstante,
para 6 de cada 10 adolescentes la escuela es el unico lugar donde
realmente reciben clases, cursos o informacion mas o menos formal al
respecto (arafico 2.2).

PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA TOMADO
CLASES DE EDUCACION SEXUAL EN LAESCUELA

Mo
17.2%_

Grafico 2.1

L82.8%
DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * PORCENTAJE QUE HA TOMADO EN LA ESCUELA CLASES
DE EDUCACION SEXUAL
% within DEPENDIENDO DE LA PLAZA,
PORCENTAJE QUE HA
TOMADO EN LAESCUELA
CLASES DE EDUCACION
SEXUAL
Si No Total

DEPENDIENDO DE LA Chihuahua 84.2% 15.8% 100.0%
PLAZA, Juarez 89.1% 10.9% 100.0%
Cuauhtémoc 82.7% 17.3% 100.0%
Tabla 2.1 Delicias 71.2% 28.8% 100.0%
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PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HATOMADO
CLASES DE EDUCACION SEXUAL FUERADE LAESCUELA

Grafico 2.2

DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * PORCENTAJE QUE EN SU CASA LE MOTIVAN O LE DAN CONFIANZA PARA
HABLAR DE TEMAS DE SEXUALIDAD

% within DEPENDIENDO DE LAPLAZA

PORCENTAJE QUE EN SU CASALE MOTIVAN O
LE DAN CONFIANZA PARAHABLAR DE TEMAS

DEPENDIENDODE LA Chihuahua

PLAZA Judrez
Cuauhtémoc
Delicias

DE SEXUALIDAD
Nile mofivan
Sile motivan | ni desmotivan
49.2% 504%
525% 41.2%
60.9% 34.0%
42.1% 53.6%

| Desmofian_|

4%
6.3%
5.1%
44%

Total
100.0%

100.0%
100.0%
100.0%

Tabla 2.2

DEPENDIENDO DE SI SE TRATA DE ZONA URBANA O RURAL, * PORCENTAJE QUE EN SU CASALE
MOTIVAN O LE DAN CONFIANZA PARA HABLAR DE TEMAS DE SEXUALIDAD

% within DEPENDIENDO DE S| SE TRATADE ZONAURBANAO RURAL,

PORCENTAJE QUE EN SU CASALE MOTIVAN O
LE DAN CONFIANZAPARAHABLAR DE TEMAS

DE SEXVALIDAD

Si le motivan

Nile motivan
ni desmotivan

Desmotivan

Total

DEPENDIENDODESISE  Urbana
TRATADE ZONA
URBANAORURAL, Rural

51.7%
43.4%

44.2%
50.4%

42%
6.2%

100.0%

100.0%

Tabla 2.2a

La familia como importante polo en

complemento a la informacién recibida en la
escuela, motiva al 50.9% de los /las

adolescentes para que pregunten o platiquen
sobre temas de sexualidad, si bien es claro que
en el resto de los casos no se les motiva
especificamente (grafico 2.3) lo que sin duda
puede inhibir la comunicacion y evitar que los/
las adolescentes adquieran informacion
relevante y confiable o que sepan a quien
acudir en caso necesario. En este rubro
también se establecen diferencias relevantes,
ya que Delicias y Chihuahua son las dos
plazas en donde el comportamiento de las
familias menos motiva a los/las adolescentes
para preguntar sobre temas de sexualidad
(tabla 2.2), acentuandose la falta de motivacion
en la zona rural de las 4 plazas (tabla 2.2a).

PORCENTAJE DE ADDLESCENTES QUE AFIRMA QUE EN 3U
CAs5A LOVLAMOTIVAN D LE DAN CONFIANZA FARA OUE HAELE
DE TEMAS DE SEXUALIDAD

300
200

10.0 i

Sila'ka mothean Ma malivan, ni Lafio desrmotivan
desmalivan

Grafico 2.3
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Los niveles socioecondmicos bajo, medio bajo
y medio funcionan de manera muy parecida,
logrando porcentajes similares en cuanto a
motivacion o falta de ella. No obstante, es
notorio que las familias de nivel
socioeconomico medio alto y alto motivan en
mucha mayor medida (cerca de 20 puntos
porcentuales mas) que los/las adolescentes
se acerquen a preguntar y platicar de estos
temas (tabla 2.2b). Por lo que respecta a la
influencia de la religion, las familias catolicas
son las que mas motivan el acercamiento de
los/las jovenes, mientras que las religiones
protestantes en general son las que menos
motivan este comportamiento (tabla 2.2c).

DEPENDIENDO DEL NIVEL SOCIOECONOMICO * PORCENTAJE QUE EN SU CASA LE MOTIVAN O LE DAN
CONFIANZA PARA HABLAR DE TEMAS DE SEXUALIDAD

% within DEPENDIENDO DEL NIVEL SOCIOECONOMICO

PORCENTAJE QUE EN SU CASALE MOTIVAN O
LE DAN CONFIANZAPARAHABLAR DE TEMAS
DE SEXUALIDAD
Nile motivan
Sile motivan_| nidesmotivan | Desmotivan Total
DEPENDIENDO DEL Bajo 50.6% 45.1% 43% | 100.0%
gg’g\l-OECONO'M\CO Medio bajo 51.0% 447% 43% | 100.0%
Medio 494% 47.2% 34% | 100.0%
Medio alto yalto 70.6% 23.5% 59% | 100.0%
Tabla2.2b

DEPENDIENDO DE LA RELIGION, * PORCENTAJE QUE EN SU CASA LE MOTIVAN O LE DAN CONFIANZA PARA
HABLAR DE TEMAS DE SEXUALIDAD

% within DEPENDIENDQ DE LARELIGION

PORCENTAJE QUE EN SU CASALE MOTIVAN O
LE DAN CONFIANZA PARAHABLAR DE TEMAS
DE SEXUALIDAD
Ni le motivan
Sile motivan | nidesmotivan | Desmotivan Total
DEPENDIENDODELA  Catolica 54.2% 42.2% 36% | 100.0%
RELIGION, Protestante 31.0% 58.6% 10.3% | 100.0%
Otras religiones 47.9% 43.8% 83% | 100.0%
Tabla 2.2c

En total, los/las adolescentes afirman que la
mayor parte de la informacidén que requieren
la obtienen de la escuela, mientras que los
padres se quedan tan solo con un 14.1% de
participacion al respecto. No es de extranar
que un porcentaje similar al de los padres,
tienda a buscar informacidn con los amigos, e
incluso, en el internet (grafico 2.4). Esto se da
a pesar de que % partes de los/las jovenes
afirman que en su casa si le han hablado en
algun momento acerca de prevencion de
embarazos (grafico 2.5) y que estas platicas
han tenido como mayor contenido
advertencias acerca de «cuidarse», «usar
anticonceptivos», «preservativos» o
«abstenerse» (grafico 2.6).

BETANCHA O PERSONA QUE BRINDA & ELLA

ADDMESCENTE INFORMACION SOBRE SEXUALIDAD
B3
T i
B3
Ll
T
208 .

. 14
ol .
:g u ]‘
a — i B e

] REvilis Pads  AMDHE  memi

Grafico 2.4
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PORCENTAJE DE ADOLESCENTES A LOS/LAS QUE
LES HAN HABLADO EN SU CASA SOBRE COMO
PREVENIR EMBARAZOS

Mo
24.5% _

Grafico 2.5

ARGUMENTOS QUE OYEN LOS/LAS ADOLESCENTES MAS

FRECUENTEMENTE ACERCA DE LA PREVENCION DE
EMBARAZOS NO PLANEADOS

Pensaren elestudio

3%
° Pensarenel futuro

Prevenir
. . 4% todoasuedad
Usaranticonceptivos 0—\ 29
1% AN

Abstinencia
17%

sarpreservativos
40%

Cuidarme
. 23%
Grafico 2.6
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DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * PORCENTAJE QUE EN SU CASA LE HAN HABLADO

% within DEPENDIENDQ DE LAPLAZA

SOBRE COMO PREVENIR EMBARAZOS

PORCENTAJE QUE ENSU
CASALE HAN HABLADO
SOBRE COMO PREVENR
ENBARAZOS
Si No Total
DEPENDENDODELA _ Chihuahua 812% 188% | 1000%
PLAZA lubrez 720% 278% | 1000%
Cuauhtémoc 70.1% 299% | 100.0%
Delicias 787% 23% | 1000%
Tabla 2.3a

DEPENDIENDO DEL NIVEL SOCIOECONQMICO * PORCENTAJE QUE EN SU CASA LE HAN
HABLADO SOBRE COMO PREVENIR EMBARAZOS

% within DEPENDIENDO DEL NIVEL SOCIOECONGMICO

PORCENTAJE QUE EN SU
CASALE HAN HABLADO
SOBRE COMO PREVENR
ENBARAZOS
Si No Total
DEPENDENDODEL _ Baio 762% 238% | 1000%
NoGOECoNGMco  Medobaio 736% 264% | 1000%
Medio 775% 225% | 1000%
Medioalloyalt 875% 125% | 1000%
Tabla 2.3b

De nuevo, se observa que las familias de
estrato socioeconomico medio alto y alto son
las que mas conversan con sus hijos/as acerca
de prevencidn de embarazo y que los otros
grupos socioecondémicos tienen resultados
similares entre si, si bien no se observa que
haya diferencia en cuanto al sexo del/la
adolescente y la disposicion de la familia para
hablar de la prevencion de embarazos. El
enfoque, no obstante, si se modifica, pues fue
notorio que en las mujeres se utilizaba mas el
argumento de la abstinencia que en el grupo
de los hombres (tabla 2.3a, 2.3b 'y 2.3c).

DEPENDIENDO DEL SEXO, * PORCENTAJE QUE EN SU CASA LE HAN HABLADO

SOBRE COMO PREVENIR EMBARAZOS
% within DEPENDIENDO DEL SEXO,
PORCENTAJE QUEEN SU
CASALE HAN HABLADO
SOBRE COMO PREVENIR
EMBARAZOS
Si No Total
DEPENDIENDO DEL Mujer 74.8% 252% | 100.0%
SEX0, Hombre 76.7% 233% | 100.0%
Tabla 2.3c
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8 de cada 10 adolescentes consideran que
tienen suficiente conocimiento acerca de los
meétodos anticonceptivos, pero 2 de cada 10
califican su conocimiento como «poco» o
«nulo» (grafico 2.7). Cuauhtémoc es la plaza
que menor nivel de conocimiento muestra,
seguido de Delicias (tabla 2.4). En el mismo
sentido, los datos muestran que la zona rural
tiene menor porcentaje en el nivel de
conocimiento de los/las adolescentes que la
zona urbana (tabla 2.4a) y los/las jévenes de
religiones protestantes tienen menores
porcentajes de conocimiento que quienes
pertenecen a otras religiones (tabla 2.4c).

PERCEPCION OB LOSILAS ADOLESCEN TES S0 BME EL
COROCIMIEN TS GUE TIEHER DEL W& DE METODOS
ANTICORCEFTIVOE

-.._._"_,_,..

e Bufesanie [ =] Firda

Grafico 2.7

DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE ANTICONCEPTIVOS

% within DEPENDIENDOQ DE LAPLAZA

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE ANTICONCEPTIVOS

Mucho

Suficiente

Poco

Nada

Total

DEPENDIENDODELA  Chihuahua

PLAZA Juarez

Cuauhtémoc

Delicias

33.8%
31.0%
16.9%
29.3%

49.3%
51.5%
52.1%
51.2%

16.4%
10.7%
303%
189%

4%
%
7%
6%

100.0%
100.0%
100.0%
100.0%

Tabla 2.4

DEPENDIENDO DE S| SETRATA DE ZONA URBANA O RURAL, * NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE

ANTICONCEPTIVOS
% within DEPENDIENDO DE S| SE TRATADE ZONAURBANAORURAL,
NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE ANTICONCEPTIVOS
Mucho Suficiente Poco Nada Total
DEPENDIENDODESISE  Urbana 31.2% 508% 174% 6% | 100.0%
TRATADE ZONA
URBANAORURAL, Rural 26.3% 453% 25.3% 32% | 100.0%
Tabla 2.4a
DEPENDIENDO DE LA RELIGION, * NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE ANTICONCEPTIVOS
9 wiin DEPENDIENDO DE LARELIGION,
NIVEL DE CONOCIMENTO SOBRE ANTICONCEPTIVOS
Mucho | Suficients Poco Nada Total
DEPENDIENDODELA  Catolica 33.0% 49.3% 171% 8% | 100.0%
RELIGON, Prtstare ne | | s f000%
Otras religiones 21.9% 594% 17.7% 10% | 1000%

Tabla 2.4c
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Es notorio que al comparar el nivel de
conocimiento declarado de adolescentes
mujeres en relacién al conocimiento de
adolescentes hombres, mas mujeres afirmaron
tener poco o nulo conocimiento de
anticonceptivos. (tabla 2.4b).

8 de cada 10 adolescentes identifica el

«condon» o preservativo con un uso para
prevencion de embarazos e infecciones de
transmision sexual. 2 de cada 10, por otro lado,
lo identifican unicamente con una de las dos
funciones (grafico 2.8). La ciudad de

Chihuahua es la que muestra porcentajes mas
bajos en cuanto al porcentaje que lo identifica
para ambos usos, mientras que el resto de las
plazas se sostienen en el 80% o mas (tabla
2.5).

USO PERCIBIDO DEL CONDON

0.0
80.0
70.0
G60.0
50.0
40.0
30.0
20.0 8.1

10.2
10.0

DEPENDIENDO DEL SEXO, * NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE ANTICONCEPTIVOS

% within DEPENDIENDO DEL SEXO,

NIVEL DE CONOCIMEENTO SOBRE ANTICONCEPTIVOS

Micho

Suficients

Poco

Nada

Total

DEPENDIENDO DEL

Mujer
Hombre

207%
31.3%

496%
51.7%

20.4%
159%

&%
1.0%

100.0%
100.0%

Tabla 2.4b

DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * USOS QUE CONSIDERA TIENE UN CONDON
% within DEPENDIENDO DE LAPLAZA

USOS QUE CONSIDERATIENE UN CO!

DON

Proteger de
embarazos
Unicamente

Proteger de
ITS

Unicamente

DEPENDIENDO DE LA
PLAZA,

Chihuahua
Juarez
Cuauhtémoc
Delicias

11.3%
54%
104%
9.4%

16.2%
8.5%
56%
8.8%

Ambos
716%

85.7%
82.6%

80.0%

No sabe

9%
3%
14%
1.8%

Total
100.0%

100.0%
100.0%
100.0%

o | —

Para proteger de Para proteger de la
transmision de

embarazos

solamente enfermedades

sexlales
Grafico 2.8

Tabla 2.5
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Sobre todos estos temas acerca del nivel de
conocimiento, es relevante resaltar el resultado
que PEEPSIDA ha tenido tras varios afos de
impartir su programa entre adolescentes en las
escuelas. El Programa ha encontrado que el
46.1% de los/las jovenes tienen dudas acerca
de sexualidad, 59.2% tienen dudas acerca de
ITS mientras que el 58.5% tienen dudas

acerca de VIH/Sida en especifico. Esto

confirma lo que se ha venido analizando, en el
sentido de que si bien los/las jévenes reciben
informacioén sobre sexualidad —especialmente
en las escuelas- esta informacion no les esta
siendo suficiente (grafico 2.9).

PORCENTAJE DE ADOLESCENTES CON DUDAS EN LOS

SIGUIENTES TEMAS
(porcentajes independientes)

2011
/ 592 58:5
60 - / 46.1 :
50 - N
40 - N
30 - -
20 -
10 -
0 I 1
Sexualidad en Infecciones de Sida en particular
general transmision sexual
en general
Grafico 2.9

Fuente: PEEPSIDA, Investigacion de Impacto del Programa, 2009-2011. Investigacion conducida entre

jovenes de secundaria.
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Entre los/las jovenes de 12 a 19 ainos, el 27.5%
tiene una pareja sexual en este momento,
mientras que el 16.1% la tuvo y el 56.2% no
ha estado activo sexualmente. En total, puede
decirse que 4 de cada 10 jévenes de estas
edades han estado sexualmente activos en
algun momento y 6 de cada 10 no (grafico
2.10). Esto contrasta fuertemente con el
promedio nacional obtenido en la Encuesta
Nacional de la Juventud 2010 (IMJUVE) que
apunta que en este rango de edad se acerca
al 34%, si bien se ha ido incrementando
paulatinamente.

El dato obtenido de esta investigacion es, sin
embargo, congruente con otras fuentes que
se tienen, como el mismo PEEPSIDA, en
donde se localiza que 4 de cada 10 jovenes
en nivel Bachillerato se encuentran activos
sexualmente, y mas de 3 de cada 10 a nivel
secundaria, si se habla de jovenes
esoclarizados.

PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE TIENEN O HAN TENIDO
UNA PAREJA CON LA CUAL TIENEN RELACIONES SEXUALES

60.0

50.0

40.0

30.0

20.0

10.0

Si, actualmente

Grafico2.10

Anteriormente, aunque
ahora no

56.2

No, hasta ahora no ha
tenido ninguna relacion
sexual
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Ciudad Juarez y Cuauhtémoc son las plazas que muestran mucha
mayor poblacién adolescente sexualmente activa, mientras que el
porcentaje de Chihuahua coincide con lo encontrado por el Colegio
de Bachilleres en un diagndstico sobre sexualidad realizado en el 2011,
en donde 3 de cada 10 jovenes en promedio se encontraban
sexualmente activos (tabla 2.6). Si bien todos los niveles
socioecondmicos muestran tasas similares de actividad sexual actual,
ya en conjunto —entre los que estan activos y los que estaban- el nivel
socioecondmico medio alto y alto muestra porcentajes mayores (tabla
2.6a). Los hombres y las mujeres se encuentran muy cercanos en los
porcentajes de actividad sexual actual, pero en actividad sexual anterior
el porcentaje de los hombres es mucho mayor que el de las mujeres
(tabla 2.6b).

DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * PORCENTAJE SEXUALMENTE ACTIVO
% within DEPENDIENDO DE LA PLAZA,

PORCENTAJE SEXUALMENTE ACTIVO
Tenia
anteriormente No ha tenido
Sitiene, una pareja relaciones
actualmente sexual sexuales Total
DEPENDIENDO DE LA Chihuahua 14.5% 16.9% 68.6% 100.0%
PLAZA Juarez 39.1% 1.2% 497% | 100.0%
Cuauhtémoc 34.7% 16.1% 49.2% 100.0%
Delicias 19.8% 214% 58.8% 100.0%
Tabla2.6

DEPENDIENDO DEL NIVEL SOCIOECONOMICO * PORCENTAJE SEXUALMENTE ACTIVO

% within DEPENDIENDO DEL NIVEL SOCIOECONOMICO

PORCENTAJE SEXUALMENTE ACTIVO
Tenia
anteriormente | No ha tenido
Sitiene, una pareja relaciones
actualmente sexual sexuales Total
DEPENDIENDO DEL Bajo 3.7% 16.7% 515% | 100.0%
NOCOECONGMCO  Medio bajo 327% 13.1% 542% | 100.0%
Medio 31.8% 17.0% 51.1% | 100.0%
Medio alto yalto 37.5% 250% 375% | 100.0%
Tabla 2.6a
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DEPENDIENDO DEL SEXO, * PORCENTAJE SEXUALMENTE ACTIVO

% within DEPENDIENDO DEL SEXO,

PORCENTAJE SEXUALMENTE ACTIVO

Tenia
anteriormente | No ha tenido
Sitiene, una pareja relaciones
actualmente sexual sexuales Total
DEPENDIENDO DEL Mujer 26.9% 116% 61.6% | 100.0%
SEXG, Hombre 29.3% 20.9% 49.8% | 100.0%

Tabla 2.6b
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4 de cada 10 adolescentes no desean tener
relaciones sexuales y no se sienten motivados
a ello, pero es relevante resaltar que 6 de cada
10 si sienten un impulso y este impulso esta
cimentado en un impulso natural, en el amor a
la pareja y en sentir que a su edad es lo natural
o lo normal. A diferencia de lo que pudiera
pensarse, los/las jovenes no estan siendo
presionados por nada ni nadie para tener
relaciones sexuales en la mayor parte de los
casos y deciden hacerlo asi por su propia
voluntad. En estas parejas sexualmente
activas, el conocimiento de anticonceptivos por
parte de la pareja no es mejor que lo declarado
por el/la adolescente respondente (grafico 2.12
y tabla 2.7).

DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LA PAREJA SOBRE METODOS ANTICONCEPTIVOS

% within DEPENDIENDO DE LAPLAZA

NIVEL DE CONOCIMENTO DE LAPARE JASOBRE METODOS
ANTICONCEPTIVOS

Mucho Suficiente Poco Nada Total

Chihuahua 20.7% 424% 337% 3.3% | 100.0%
Juarez 35.8% 45.8% 179% A% | 100.0%
Cuauhtémoc 204% 57.1% 214% 1.0% | 100.0%

DEPENDIENDO DE LA
PLAZA

Delicias 34.9% 41.3% 19.0% 48% | 1000%

Tabla2.7

PERCEPCION ACERCA DEL CONOCIMIENTO QUE TIENE LA
PAREJA SOBRE EL US0O DE METODOS ANTICONCEPTIVOS
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Acerca del uso del condon, 26.7% de los/las
adolescentes afirman que le exigen a la pareja
que lo utilice, mientras que en el 44.5% de los
casos esto es una exigencia que hacen
ambos. Los porcentajes de exigencia son
elevados, y sin embargo, el uso del conddén
no se da de manera sistematica. (grafico 2.13
y 2.14).Sé6lo el 43.8% de las parejas

adolescentes sexualmente activas utilizan el
conddn de forma sistematica, mientras que el
resto no. Algunas parejas substituyen el
condon con otros métodos anticonceptivos, y
otras simplemente no se protegen. En

cualquier caso, 6 de cada 10 parejas

adolescentes sexualmente activas no
practican sexo protegido ante ITS.

DE QUIENES HAN TENIDO ACTIVIDAD SEXUAL,
¢ UTILIZAN O HAN UTILIZADO CONDON?

Mo, ella no  No, él no Minguno
quierns quiere quiens
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DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * EXIGENCIA DEL USO DEL CONDON ENTRE PAREJAS SEXUALMENTE ACTIVAS
% within DEPENDIENDO DE LAPLAZA

EXIGENCIADEL USO DEL CONDON ENTRE PAREJAS SEXUALMENTE ACTIVAS
) Tu pareja lo Ambos lo No, ella no No, &l no Ninguno
Tu le exges exge exgen quiere quiere quiere Total
DEPENDIENDODELA  Chihuahua 24.3% 8.6% 50.0% 14% 4.3% 114% | 1000%
PLAZA Juarez 20.3% 124% 49.7% 34% 4.0% 10.2% | 100.0%
Cuauhtemoc 38.9% 15.6% 28.9% 3.3% 56% 78% | 1000%
Tabla 2.8 Delicias 328% 6.6% 459% 33% 3.3% 82% | 1000%

DEPENDIENDO DE S1 SE TRATA DE ZONA URBANA O RURAL * EXIGENCIA DEL USO DEL CONDON ENTRE PAREJAS SEXUALMENTE ACTIVAS

% within DEPENDIENDO DE SI SE TRATADE ZONAURBANAO RURAL,

EXGENCIADEL USO DEL CONDON ENTRE PAREJAS SEXUALVENTE ACTIVAS

, Tuparealo | Amboslo | No,elano | Nojélno Ninguno
Tu le exiges exge exgen Quiere (uiere Quiere Total
DEPENDIENDODE SISE  Urbana 2.4% 14% 44.3% 30% 4.3% 9.9% | 100.0%
ADE Z00 Rural 21.9% 15.6% 438% 3% 156% | 100.0%
ura . J . . . .
Tabla 2 8a URBANAORURAL 0 0 b o 0 o
DEPENDIENDO DEL SEXO, * EXIGENCIA DEL USO DEL CONDON ENTRE PAREJAS SEXUALMENTE ACTIVAS
% within DEPENDIENDO DEL SEXO,
EX(GENCIADEL USQ DEL CONDON ENTRE PAREJAS SEXUALMENTE ACTIVAS
) Tuparejalo Ambos lo No, ella no No, el no Ninguno
Tule exiges exge exigen quiere quiere quiere Total
DEPENDIENDO DEL Mujer 299% 10.3% 402% 15% 6.4% 118% | 1000%
Tabla 2.8b SEN0 Hombre 24.2% 13.0% 484% 4.2% 9% 9.3% | 100.0%
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SISTEMATICIDAD CON QUE USAN CONDON CUANDO TIENEN
RELACIONES SEXUALES
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Tabla 2.9

Tabla 2.9a

Tabla 2.9b
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El uso del condodn se presenta en porcentajes similares en las 4 plazas
investigadas, si bien Cuauhtémoc es la plaza en donde menos se
substituye por otros métodos anticonceptivos (tabla 2.9). En este caso,
el nivel socioecondmico no parece tener demasiado impacto en el uso
del condon o no uso del mismo (tabla 2.9a). En este tema si se
presentan grandes diferencias entre lo que dicen las mujeres y lo que
dicen los hombres, ya que mientras los hombres afirman utilizarlo
sistematicamente en el 51.4% de los casos, las mujeres sdlo dicen
esto en el 35.9% (tabla 2.9b).

DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * SISTEMATICIDAD DEL USO DEL CONDON ENTRE PAREJAS SEXUALMENTE ACTIVAS
% within DEPENDIENDO DE LAPLAZA

SISTEMATICIDAD DEL USO DEL CONDON ENTRE PAREJAS SEXUALMENTE ACTIVAS
Casi nunca,
Todas las pero usan Nunca, pero | Casinuncay Nuncayno
veces que La mayor otros usan otros no usan otros usan otros
tienen parte delas | anticonceptivo | anticonceptivo | anticonceptivo | anticonceptivo
relaciones veces s S s S Total
DEPENDIENDODE LA Chihuahua 44.6% 23.1% 10.8% 4.6% 46% 12.3% | 100.0%
PLAZA, Juarez 43.3% 26.3% 13.5% 7.0% 41% 58% | 100.0%
Cuauhtémoc 41.8% 374% 5.5% 44% 44% 6.6% | 100.0%
Delicias 43.6% 218% 14.5% 55% 5.5% 9.1% | 100.0%
DEPENDIENDO DEL NIVEL SOCIOECONOMICO * SISTEMATICIDAD DEL USO DEL CONDON ENTRE PAREJAS SEXUALMENTE ACTIVAS
% within DEPENDIENDOQ DEL NIVEL SOCIOECONOMICO
SISTEMATICIDAD DEL USQ DEL CONDON ENTRE PAREJAS SEXUALMENTE ACTIVAS
Casinunca,
Todas las pero usan Nunca, pero | Casinuncay Nunca yno
veces que La mayor ofros usan ofros no usan otros usan ofros
tienen parte delas | anticonceptivo | anticonceptivo | anticonceptivo | anticonceptivo
relaciones veces s s s s Total
DEPENDIENDO DEL Bajo 43.8% 324% 12.4% 3.8% 1.9% 57% | 100.0%
gg’cElleCONOMICO Medio bajo 41.0% 295% 8.6% 57% 76% 78% | 100.0%
Medio 39.0% 22.0% 7.3% 7.3% 9.8% 146% | 100.0%
Medio alto yalto 40.0% 30.0% 10.0% 10.0% 10.0% | 100.0%
DEPENDIENDO DEL SEXO, * SISTEMATICIDAD DEL USO DEL CONDON ENTRE PAREJAS SEXUALMENTE ACTIVAS
% within DEPENDIENDO DEL SEXO,
SISTEMATICIDAD DEL USO DEL CONDON ENTRE PAREJAS SEXUALMENTE ACTIVAS
Casinunca,
Todas las pero usan Nunca,pero | Casinuncay | Nuncayno
veces que La mayor otros usanotros | nousanotros | usan otros
tienen parte delas | anticonceptivo | anticonceptivo | anticonceptivo | anticonceptivo
relaciones veces s s s s Total
DEPENDIENDO DEL Mujer 35.9% 29.7% 14.9% 51% 5.6% 8.7% | 100.0%
SEXD, Hombre 514% 5% 72% 58% 38% 72% | 1000%
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Esto sin duda, deja en condiciones de vulnerabilidad a las mujeres. Recuérdese por otro lado
que el porcentaje de hombres con actividad sexual actual o pasada resulta ser bastante mayor
que el de mujeres adolescentes. Tanto hombres como mujeres han tendido en porcentajes
similares a utilizar practicas sexuales alternativas a las relaciones sexuales vaginales, tales
como las relaciones sexuales orales o anales, como una forma de evitar el embarazo. Esto lo
practica el 17.9% de los/las adolescentes sexualmente activos (grafico 2.15). Los porcentajes
mas altos se presentan en Chihuahua y en Delicias (tabla 2.10 y 2.10a).

PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE PARA EVITAR UN
EMBARAZO HAN PREFERIDO PRACTICAR LAS RELACIONES
SEXUALES ANALES U ORALES

Siha tratado de evitar
el embarazo teniendo
rélaciones sexuales
orales o anales
17.9%

Mal
82.1%

Gréfico2.15
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DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * PORCENTAJE QUE HA PREFERIDO EL SEXO ORAL O
ANAL PARA NO QUEDAR EMBARAZADA

% within DEPENDIENDO DE LA PLAZA,

PORCENTAJE QUE HA
PREFERIDO EL SEXO ORAL O
ANAL PARANO QUEDAR
EMBARAZADA
Si ha
preferido
tener
relaciones
sexuales
anales u
orales para
evitar No, no ha
embarazos preferido Total
DEPENDIENDO DE LA Chihuahua 30.5% 69.5% 100.0%
PL ’ Juarez 13.4% 86.6% 100.0%
Cuauhtémoc 15.6% 84.3% 100.0%
Delicias 22.2% 77.7% 100.0% Tabla2.10

DEPENDIENDO DEL NIVEL SOCIOECONOMICO * PORCENTAJE QUE HA PREFERIDO EL SEXO
ORAL O ANAL PARA NO QUEDAR EMBARAZADA

% within DEPENDIENDO DEL NIVEL SOCIQECONOMICO

PORCENTAJE QUE HA
PREFERIDO EL SEXO ORAL O
ANAL PARANO QUEDAR
EMBARAZADA
Siha
preferido
tener
relaciones
sexuales
anales u
orales para
evitar No, no ha
embarazos preferido Total
DEPENDIENDO DEL Bajo 20.8% 79.2% 100.0%
gg/gIIbECONOMICO Medio bajo 15.6% 84.4% 100.0%
Medio 20.5% 79.5% 100.0%
Medio alto y alto 11.1% 88.9% 100.0% Tabla 2.10a

43



Embarazo Adolescente

Investigacion en el Estado de Chihuahua

PORCENTAJE DE HOMBRES QUEHAN EMBARAZADOA
SUPAREJA
&
£

Mo
0 1%

Grafico2.17

EDAD QUE TEMLAN LOE ADDLESCENTES QUE TUVIERON
L% EXFERIENCIL DE EMBARALZAR A L& PAREM, EM EL
MOMENTO DE OCURRIR

150 1]
za
iy L] Wl
1 ¥
| | |
a | | |

L=}
[

3 afoe

4

&5 afoe
- L=
B L=

Grafico 2.18

Entre los adolescentes hombres, el 6.7%
reconoce haber tenido alguna relacion sexual
que culmind en el embarazo de su pareja
(grafico 2.17), situacion muy acentuada en
Cuauhtémoc, plaza que se encuentra en este
sentido mucho mas arriba que el resto (tabla
2.11). En el momento de este suceso, la mayor
parte de los jovenes se encontraban entre los
16 y los 18 anos, si bien ha casos marcados
de 15 0 menos (grafico 2.18). Para 6 de cada
10 adolescentes hombres, el enterarse del
embarazo fue, con todo, una buena noticia,
mientras que en 4 de cada 10 casos esto
provocé el rompimiento o bien que el joven
pidiera a la pareja que no tuviera el hijo (grafico
2.19).

DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * EN EL CASO DE LOS HOMBRES, HA EMBARAZADO A
ALGUNA PAREJA?

% within DEPENDIENDO DE LA PLAZA

EN EL CASO DE LOS
HOMBRES, HA EMBARAZADO
AALGUNA PAREJA?

Si No Total
DEPENDIENDO DE LA Chihuahua 3.4% 96.6% 100.0%
PLAZA. Juarez 77% 92.3% 100.0%
Cuauhtémoc 15.9% 84.1% 100.0%
Delicias 3.1% 96.9% 100.0%

Tabla 2.11

REACCION DE LOE HOWBRES ACKH.ESCENTES QUE TLWVIERDN
LA EXPERIERCIA O ERAARATAR A L FARE.LL, CUARDD 35
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inn JEE
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Esto representa un

6.2% del total de
MUJERES ADOLESCENTES QUE HAN TENIDO mujeres
ACTIVIDAD SEXUAL Y SE HAN EMBARAZADO adolescentes
Dos
o [ _om

-ﬂ-'---__hﬂés de tres
| 0.2%

Minguno
88.7%

Grafico2.19

De las adolescentes con actividad sexual, el
11.3% ha tenido algun embarazo -esto
representa el 6.25 del total de las mujeres
adolescentes), si bien algunas de ellas han
tenido mas de 1 embarazo (grafico
2.20).Sobresale de nuevo Cuauhtémoc por
tener el porcentaje mas alto de todas las plazas,
seguido de Ciudad Juarez. Un aspecto a
resaltar es que los datos de PEEPSIDA nos
dicen que entre las jovenes de secundaria en
la ciudad de Chihuahua este porcentaje se

encuentra ya en el 3% lo que indicaria que el
porcentaje total tiende a continuar subiendo,
ya que al dia de hoy el conjunto de todas las
edades muestra un 2.2% (tabla 2.12). Las
adolescentes protestantes, que fueron las que
tuvieron menores tasas de acceso a la
informacion y de conocimiento acerca de
anticonceptivos, son las que muestran tasas
mayores de embarazo (tabla 2.12a).
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DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA ESTADO EMBARAZADA AL

% within DEPENDIENDO DE LA PLAZA,

MENOS UNA VEZ

PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA
ESTADO EMBARAZADA AL MENOS UNAVEZ

) No esta
Siha estado sexualmente No ha estado
embarazada activa embarazada Total
DEPENDIENDO DE LA Chihuahua 2.2% 47.7% 50.2% 100.0%
PLAZA, Juarez 9.3% 46.7% 43.9% 100.0%
Cuauhtémoc 13.6% 43.2% 43.2% 100.0%
Delicias 5% 51.3% 48.2% 100.0%

DEPENDIENDO DE LA RELIGION, * PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA ESTADO EMBARAZADA AL

% within DEPENDIENDO DE LARELIGION,

MENOS UNA VEZ

PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA
ESTADO EMBARAZADA AL MENOS UNAVEZ

) No esta
Sihaestado sexualmente No ha estado
embarazada activa embarazada Total
DEPENDIENDODE LA Catolica 6.9% 45.6% 476% 100.0%
RELIGION, Protestante 10.0% 46.7% 433% | 100.0%
Otras religiones 24% 55.6% 41.9% 100.0%

DEPENDIENDO DE SI HA TOMADO EN LA ESCUELA CLASES DE EDUCACION SEXUAL,
PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA ESTADO EMBARAZADA AL MENOS UNA VEZ

% within PORCENTAJE QUE HA TOMADQ EN LAESCUELA CLASES DE EDUCACION SEXUAL

PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA
ESTADO EMBARAZADA AL MENOS UNA VEZ

) No esta
Siha estado sexualmente | No haestado
embarazada activa embarazada Total
PORCENTAJE QUE HA Si 6.0% 47.9% 46.2% | 100.0%
TOMADOEN LA
ESCUELACLASES DE 0 0 0 0
EDUCACION SEXUAL No 7.7% 48.4% 44.0% | 100.0%

Tabla2.12

Tabla2.12a

Tabla 2.12b
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PORCENTAJE QUE EN SU CASA LE MOTIVAN O LE DAN CONFIANZA PARA HABLAR DE TEMAS DE SEXUALIDAD *
PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA ESTADO EMBARAZADA AL MENOS UNA VEZ

% within PORCENTAJE QUE EN SU CASALE MOTIVAN O LE DAN CONFIANZA PARAHABLAR DE TEMAS DE

SEXUALIDAD
PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA
ESTADO EMBARAZADA AL MENOS UNAVEZ
) Noesta
Sihaestado | sexualmente | Nohaestado
embarazada activa embarazada Total
PORCENTAJE QUE EN Si le motivan 5.8% 45.0% 49.2% | 100.0%
SU CASALE MOTIVAN O ] i .
LE DAN CONFIANZA Nile motivan ni 7.0% 514% 416% | 100.0%
PARAHABLAR DE desmotivan
Tabla 2 12¢ | TS DESEXUALDAD - pesmotian 65% 435% 50.0% | 100.0%
DEPENDIENDO DEL NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE ANTICONCEPTIVOS * PORCENTAJE DE
ADOLESCENTES QUE HA ESTADO EMBARAZADA AL MENOS UNA VEZ
% within NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE ANTICONCEPTIVOS
PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA
ESTADO EMBARAZADA AL MENOS UNAVEZ

Tabla 2.12d

NIVEL DE

CONOCIMIENTO SOBRE
ANTICONCEPTIVOS

] No esta
Siha estado sexualmente No ha estado
embarazada activa embarazada Total
Mucho 52% 50.2% 44.6% 100.0%
Suficiente 6.5% 47.4% 46.0% 100.0%
Poco 3.7% 41.6% 54.7% 100.0%

El hecho de tener clases sobre sexualidad en
la escuela marc6 una diferencia en el

porcentaje de adolescentes embarazadas,
pero realmente esta diferencia no fue

demasiado acentuada. Lo mismo sucedio con
respecto a la motivacion en casa para hablar
de estos temas, si bien el exceso de

conservadurismo y la no apertura asociada
con ciertas religiones si tuvo un impacto
preponderante. Es decir: la ausencia total de
informacién.. Es aparente que el grado de
conocimiento acerca de los anticonceptivos no
tiene demasiada relacion con la tasa de
embarazos, dado que esta se encuentra alta
incluso entre quienes dijeron tener mucho
conocimiento (tabla 2.12b,c y d).

Sin embargo, se muestra un impacto

importante acerca del uso del condon, ya que
sin duda, los adolescentes que tienden a
utilizarlo con mayor sistematicidad presentaron
tasas mucho menores de embarazo que el
resto de los grupos. (tabla 2.12e). Un aspecto
que tiene mucha relevancia es el hecho de que
en la familia inmediata haya otras mujeres que
hayan tenido embarazos no planeados: el
porcentaje de embarazos se duplica en las
adolescentes que ya han vivido estas

situaciones en su hogar (tabla 2.12g).
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DEPENDIENDO DE LA SISTEMATICIDAD DEL USO DEL CONDON ENTRE PAREJAS SEXUALMENTE ACTIVAS *
PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA ESTADO EMBARAZADA AL MENOS UNA VEZ

% within SISTEMATICIDAD DEL USO DEL CONDON ENT!

RE PAREJAS SEXUALMENTE ACTIVAS

PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA

ESTADO EMBARAZADA AL MENOS UNA VEZ
i No esta
Si ha estado sexualmente No ha estado
embarazada activa embarazada Total
SISTEMATICIDAD, DEL Todas las veces que 7.3% 61.5% 31.3% 100.0%
USO DEL CONDON tienen relaciones
N e S TIVAS La mayor parte de las 19.8% 459% 342% | 100.0%
Casinunca, pero usan 26.7% 37.8% 35.6% 100.0%
otros anticonceptivos
Nunca, pero usan otros 26.1% 56.5% 17.4% 100.0%
anticonceptivos
Casi nunca y no usan 35.0% 40.0% 25.0% 100.0%

otros anticonceptivos

DEPENDIENDO DE LA EDAD EN LA QUE TUVO CONOCIMIENTO SOBRE ANTICONCEPTIVOS * PORCENTAJE DE
ADOLESCENTES QUE HA ESTADO EMBARAZADA AL MENOS UNA VEZ

% within EDAD EN LA QUE TUVO CONOCIMIENTO SOBR

E ANTICONCEPTIVOS

PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA
ESTADO EMBARAZADA AL MENOS UNA VEZ

i No esta
Siha estado sexualmente No ha estado
embarazada activa embarazada Total
EDAD EN LAQUE TUVO No tiene conocimiento 9.1% 36.4% 54.5% 100.0%
CONOCIMIENTO SOBRE aun
ANTICONCEPTIVOS 8 3.2% 61.3% 35.5% 100.0%
9 3.7% 55.6% 40.7% 100.0%
10 21% 50.0% 47.9% 100.0%
11 4.3% 48.1% 47.6% 100.0%
12 6.4% 44.3% 49.3% 100.0%
13 10.4% 42.9% 46.8% 100.0%
14 12.7% 42.3% 45.1% 100.0%
15 9.4% 43.8% 46.9% 100.0%
16 25.0% 12.5% 62.5% 100.0%
17 37.5% 37.5% 25.0% 100.0%
18 33.3% 66.7% 100.0%

DEPENDIENDO DE S| LA ADOLESCENTE CUENTA EN LA FAMILIA INMEDIATA MUJERES QUE HAN
TENIDO EMBARAZOS NO PLANEADOS * PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA ESTADO
EMBARAZADA AL MENOS UNA VEZ

% within PORCENTAJE QUE TIENE EN LA FAMILIA INMEDIATAMUJERES QUE HAN TENIDO
EMBARAZOS NO PLANEADOS

PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HA
ESTADO EMBARAZADA AL MENOS UNAVEZ

. No esta

Si ha estado sexualmente No ha estado

embarazada activa embarazada Total
PORCENTAJE QUE Si 11.1% 38.5% 50.4% 100.0%
TIENE EN LAFAMILIA
INMEDIATA MUJERES
QUE HAN TENIDO 0 o o, 9
EMBARAZOS NO No 4.9% 50.9% 442% 100.0%
PLANEADOS

Tabla2.12e

Tabla 2.12f

Tabla 2.12g
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Las adolescentes que se han embarazado de manera no planeada, en su mayor parte han
tenido un solo embarazo. No obstante, Yz parte ha tenido dos o mas (grafico 2.21). El porcentaje
de adolescentes embarazadas se eleva a los 16, 17 y 18 ainos, aunque se dan casos en
edades de 15 o0 menos (grafico 2.22).
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PORCENTAJE DE EMEBARAZODS QUE TERMINAM EN
PARTO

Mo ferminanan
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PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE SE HAN EMBARAZADO
¥ CUYOS EMBARAZOS HAN TERMINADO EN ABORTO
ESPONTANEO

Siha tenido
abartos
espontansos
12%

Mo ha tenido
abortos
espontaneos Grafico 2.24
88%

Casi 9 de cada 10 de estos embarazos terminan en un parto, mientras que el 12% afirma
haber tenido un aborto espontaneo y el 6% de las mujeres que se han embarazado afirman
haberse provocado un aborto. (graficos 2.23, 2.24 y 2.25).
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PORCENTAJE ADOLESCENTES QUE HAN TENIDO POR LO
MENOS UN EMBARAZO Y QUE HAN PROVOCADO EL ABORTO

Sl s ha provocado
un aborio
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Las adolescentes que se han embarazado por lo menos una vez

afirman que en el 44.8% recibieron el apoyo incondicional de los padres.

No obstante, muchas de ellas comentan acerca de los principales
cambios en sus vidas, apuntando en el 32.8% tuvo que empezar a
trabajar, el 24% dejo la escuela y solo el 11.9% recibié el apoyo
econdmico del padre de su hijo/a (grafico 2.27). De todos estos
embarazos, soélo el 1.6% fue planeado. En el resto, la gran mayoria
(74.6%) aunque no fueron planeados si fueron deseados, mientras
que casi el 24% afirma que el embarazo no fue planeado ni deseado
(grafico 2.28). En la actualidad, el 11.9% de las mujeres sexualmente
activas comentan que estan embarazadas (grafico 2.30, 2.31y 2.32).

PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE HAN TENIDO ALGUN
EMBARAZO QUE HAN TENIDO QUE REALIZAR CAMBIOS EN SU VIDA

IMPORTANTES

(porcentajes independientes, cada uno con base 100)
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Grafico2.27
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FORCENTAJE DE EMBARAZOS QUE FUERON
FLANEADOS O ACCIDENTALES

i planeados ni
dateadng

Flarsmadas
1.6%

74.5% Grafico 2.28
FORCENTAJE DE MUJERES ADDLESCENTES SEXUALMENTE
ACTIVAS OUE HAN TENIDO RELACIONES SEXUALES
QELIGADAS PARA QUIE HO SE ENGJE LA PAREJA
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103 I
100 I
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Las mujeres adolescentes sexualmente activas estan proclives a que
sus parejas sexuales traten de obligarlas a tener relaciones sexuales,
e incluso acceder a ello como parte de una «obligacion» o para que
no se enoje la pareja. Esta situacion sucede en 3 de cada 10 casos
(grafico 2.29).
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PORCENTAJE DEADOLESCENTES SEXUALMENTE
ACTIVAS QUE ESTAN EMBARAZADAS
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11.9%
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TEMER AL BEBE

P B e, e e B
PRETC LT L D [TEL )
1¥%

Tararnlbats porqus
S T
T

Gréfico 2.30

Gréfico2.31

54



Embarazo Adolescente

Investigacion en el Estado de Chihuahua

PORCENTAJE DEADOLESCENTES EMBARAZADAS QUE
LEINFORMARONA LA PAREJA DEL EMBARAZO
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Grafico 2.31
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La edad en que los/

DEL TOTAL DE LOSELAS ADDNLESCENTES, EDAD EM LA QUE
Ias adolescentes se TUVIEROM COMOCIMIENTO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS
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Gréfico 2.34 (grafico 2.34).
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Si el tema no esta en el grado de conocimiento,
entonces ¢ Por qué los/las jévenes deciden no
utilizar los anticonceptivos exponiéndose a un
embarazo no planeados? Las principales
respuestas a esto se dan en 3 sentidos:

1.- Que no se siente comodo/e
2.- Que la pareja no quiere qut

3.- Que no sabe utilizarlos
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Es decir: no resulta suficiente llevar informacion a los jovenes acerca de qué son los

anticonceptivos, sino que es esencial el concientizar acerca de la sistematicidad y de la forma
practica de obtener asesoria sobre su uso (grafico 2.35). En algunas plazas se acentuan ciertos
motivos, como es el caso claro de Cuauhtémoc, en donde el «no saber como usarlos» es el
principal de los motivos con mucha diferencia respecto a las otras plazas. Por otro lado, si bien
los hombres se sienten menos comodos que las mujeres utilizando anticonceptivos, son mas
los hombres que comentan que «la pareja no quiere utilizarlos» y mas las mujeres que comentan
que «no saben como usarlos». Las mujeres parecen ser mas susceptibles a la postura de sus
respectivas religiones y familias, mientras que los hombres son mas sensibles al precio
(especialmente, en el uso del condon). (Tablas 2.13ay 213b).

FRINCIPAL MOTIVO POR EL CUAL LOS/ILAS ADOLESCENTES
SEXUALMENTE ACTIVOS NO USAN O NO QUIEREN USAR METODOS
ANTICONCEPTIVOS
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Mosabe Ensuiglesa Ensucasa Supareala Nadela ha Es Cugndolos  Motiema  Soncaros
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Grafico2.35
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DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * PRINCIPAL MOTIVO PARA NO UTILIZAR ANTICONCEPTIVOS

PRINCIPAL MOTIVO PARANO UTILIZAR ANTICONCEPTIVOS
Nadie le ha Cuando los
Enlaiglesia | Enlacasale dicho que usas, no se No tiene
No sabe ledicenque | dicenqueno | Laparejano podria ) siente dinero para
como usarlos | nolos use 0s use quiere usaros Es alergico(a) | comodo(a) | compralos | Soncaros | Total
DEPENDIENDODELA  Chihuahua 1.1% 5.6% 11.1% 33.3% 11.1% 11.1% 5.6% 11.1% | 100.0%
PLAZA ez 15.3% 9% 68% 138% 9% 45% 2.7% 68% | 114% | 1000%
Cuauhtemoc 47.4% 5.3% 31.6% 5.3% 10.5% 100.0%
Delicias 8.3% 16.7% 750% 100.0%
Tabla2.13a
DEPENDIENDO DEL SEXO, * PRINCIPAL MOTIVO PARANO UTILIZAR ANTICONCEPTIVOS
% within DEPENDIENDO DEL SEXO,
PRINCIPAL MOTIVO PARANQ UTILIZAR ANTICONCEPTIVOS
Nadie le ha Cuando los
Enlaiglesia | Enlacasale dicho que Usas, nose No tiene
No sabe ledicenque | dicenqueno | Laparejano podria ) siente dinero para
como usarlos | nolos use los use quiere usarlos Es alergico(a) | comodo(a) | compralos | Soncaros | Total
DEPENDIENDO DEL Mujer 25.0% 11% 11% 17.9% 8.9% 36% 23.2% 36% 36% | 100.0%
$EX0 Hombre 13.5% 54% 54% 24.3% 54% 21.0% 54% 13.5% | 100.0%
Tabla 2.13b
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NUMERO DE PAREJAS SEXUALES QUE TIENEN LOSILAS
ADOLESCENTES SEXUALMENTEACTIVOS
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Tabla 2.36

TiPG DE RELACHIN QUE SOSTIENEN LOS/LAS ADOLESCENTES
SEXUALMENTE ACTIVOS CON BUES PAREJAS SEXUALES
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Tabla 2.37

Respecto a los habitos sexuales de los/las
adolescentes, es notorio el alto porcentaje que
tiene diversas parejas sexuales (grafico 2.36)
y el hecho de que 3 de cada diez adolescentes
sexualmente activos/as, sostienen relaciones
sexuales de manera mas o menos casual, con
amistades o con personas que conocen poco
(grafico 2.37). Ciudad Juarez muestra el mas
alto porcentaje en relaciones sexuales
casuales, pero esta circunstancia se presenta
de manera similar en las 4 plazas. Los/las
jovenes afirman en el 93% de los casos que
en la actualidad sostienen relaciones sexuales
de tipo heterosexual. No obstante, 7% de los/
las adolescentes tienen relaciones sexuales
con personas de su mismo sexo. La tendencia
parece estar incrementandose, ya que tal y
como lo reporta PEEPSIDA en su

Investigacion de Impacto 2009-2011, en las
secundarias ya se localiza a 3 de cada 10
sexualmente activos y de ellos, 2 de cada 10
estan experimentando al tener relaciones
sexuales con su mismo sexo (Grafico 2.38).

FORCENTAJE DE SODLESCEMTES SENUALMERTE BCTRAOE GUE
SO TIEREM RELACIKORES SETERCGDILALES O COW B0 MISED SEND

Con pareonas
ol minme sean
L LEIRE ]
L%
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15%

oAk il layo
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Tabla2.38
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Los/las adolescentes estan teniendo
relaciones sexuales mayormente con
adolescentes, pero mayores que ellos en
buena medida, e incluso en el casi 30% de los
casos, con adultos (grafico 2.39). No se trata
de relaciones de noviazgo entre adolescentes
en la misma etapa de vida, sino entre

adolescentes muy jovenes (secundaria) con
adolescentes de preparatoria, y en su caso,
adolescentes de preparatoria, con adultos, lo
que esta marcando una importante diferencia
con respecto a lo que sucedia generaciones
atras.

Los/las jovenes tienen hoy acceso a mucha
informacion, tienen actividad econdmica,

(grafico 2.41 y tabla 2.15, pero también tienen
un amplio acceso a la pornografia, el internet
irrestricto y la creacion de relaciones casuales
via las redes sociales. Los/las adolescentes no
tienen una alta percepcion de riesgo —tal y
como se muestra en los analisis de PEEPSIDA
al respecto- y por tanto, no identifican Iso
riesgos asociados al alcohol, las drogas, las
fiestas «raveny, las relaciones casuales, las
relaciones sexuales no protegidas, el

involucramiento con personas que puedan ser
peligrosas para la seguridad del/a adolescente.
El embarazo es el mayor de los riesgos

percibidos, y ni aun asi las parejas de

adolescentes sexualmente activas son

sistematicas en la prevencion.

EDAD DEL/A ADOLESCENTE EN RELACION A LA EDAD DE LA
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Tabla 2.39
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PORCENTAJE DE ADOLESCENTES
ECONOMICAMENTE ACTIVOSIAS

81%

DEPENDIENDO DE LA PLAZA, * PORCENTAJE ECONOMICAMENTE ACTIVO/A

% within DEPENDIENDO DE LA PLAZA,

_PORCENTAJE
ECONOMICAVENTE ACTIVO/A
Si No Total
DEPENDIENDODELA __ Chihuahua 15.4% 846% | 1000%
PLAZA Juarez 22.0% 78.0% | 100.0%
Cuauhtémoc 39.9% 60.1% | 100.0%
Delicias 17.9% 821% | 100.0%

Grafico 2.41

Tabla 2.15
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PERCEPCION DE RIESGO EN SITUACIONES ESPECIFICAS

(porcentajesindependientes)

-Siintercambias pareja sexual con otros..

-Sitienes “fajes” con caricias muy intimas con..
-Sitienes relaciones sexuales con algdn adulto
-Siconsumes alguna droga
-Si consumes alcohol hasta emborracharte
-Sihaces un pacto de sangre

-Sivas conun dentista que no esteriliza bien los..
-Si te haces un piercing
-Si te haces un tatuaje

-Siaceptas la invitacion de un adulto a su casa,..

Tenerunoreficin ree. - ISR 7.1 Fuente: PEEPSIDA, investigacion de impacto del

010 20 30 4 50 60 70 &  Programa, 2009-2011

PERCEPCION DE RIESGO EN SITUACIONES ESPECIFICAS
(porcentajesindependientes)

Si estas en contacto con fluidos corporales (leche
materna, sangre, semen, etc., de una persona...

Si compartes jeringas con otra persona

Tener relaciones sexuales habiendo consumido
alcoholy/o drogas

Si confias en que tu pareja te va a proteger
Si tienes multiples parejas

Tener relaciones sexuales anales sin proteccion

Tener relaciones sexuales vaginales sin
proteccion

Si tienes relaciones sexuales orales sin proteccion

Sitienes relaciones sexuales con personas de tu
mismo sexo

Si tienes relaciones sexuales con gente que cobra
por eso

Si te masturbas

0

——
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74.6
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77.6
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El acceso a la pornografia es muy alto. 3 de
cada 10 han visto pornografia en internet; 2
de cada 10 en television y otro tanto en revistas
(grafico 2.42). El porcentaje parece ir en

ascenso también con las nuevas

generaciones, puesto que los/as jovenes de
secundaria afirman haber visto pornografia por
cualquiera de estos medios en 7 de cada 10
casos. Los/las jovenes de nivel medio alto y
alto son sin duda los que mayores porcentajes
tienen en el acceso a la pornografia via internet,
en una relacién que muestra un incremento
en la medida en que el nivel socioecondmico
es mayor (tabla 2.16). Los hombres tienen
mayor porcentaje de visualizacion de

pornografia, pero llama la atencion que el
porcentaje entre las mujeres es también

relativamente alto con el 27.2% (tabla 2.16a).
El ver pornografia tiene un cierto impacto en
los jovenes, pues mas de 6 de cada 10 afirman
que verla les ha ayudado a clarificar lo que es
la sexualidad, 4 de cada 10 que les hace ver
la sexualidad como algo bello y casi 6 de cada
10 que el verla les motiva a estar sexualmente
activos (graficos 2.43,2.44 y 2.45). El acceso
irrestricto de los jovenes a las paginas y las
imagenes en internet desde que son muy
jovenes esta sin duda teniendo impacto

importante en su percepcidén sobre la

sexualidad y el alimento de la curiosidad para
estar sexualmente activos en edades

tempranas. El punto importante a comentar a
este respecto, es que la informacién practica
sobre prevencion y uso de anticonceptivos no
esta igualmente disponible ni igualmente
atractiva que la informacion sobre pornografia.
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Grafico 2.42

DEPENDIENDO DEL NIVEL SOCIOECONOMICO * PORCENTAJE QUE HA VISTO
PORNOGRAHA EN INTERNET

% within DEPENDIENDO DEL NIVEL SOCIOECONOMICO

PORCENTAIJE QUE HAVISTO
PORNOGRAFIAEN INTERNET

Si No Total

DEPENDIENDO DEL Bajo

NIVEL ] Vedio bai
SOCIOECONOMICO edio bajo
Medio

Medio alto yalto

31.8% 68.2% | 100.0%
38.3% 61.7% | 100.0%
42.6% 574% | 100.0%
64.7% 35.3% | 100.0%

Tabla 2.16

DEPENDIENDO DEL SEXO, * PORCENTAJE QUE HA VISTO PORNOGRAFIA EN

INTERNET
% within DEPENDIENDO DEL SEXO,
PORGENTAJE QUE HAVISTO
PORNOGRAFIAEN INTERNET
S No Tota
DEPENDENDODEL _ Mijer 27 2% T28% | 1000%
SEX0, Hombre 5% 585% | 100.0%
Tabla 2.16a
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PORCENTAJE DE ADDLESCENTES QUE HA VISTOD
PORNQGRAFIAY QUE CONSIDERA QUE VERLA LE HA AYUDADD
A ENTENDER MAS SOBRE SEXUALIDAD
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La percepcién de riesgo —como se comentaba
anteriormente- es muy baja cuando se habla
de Infecciones de Transmision Sexual. Sin
embargo, si existe esta percepciéon cuando se
habla de embarazo. De hecho, el embarazo
es el tema en el que las familias hacen mucho
mas énfasis, sobre todo en el embarazo
relacionado con la terminacion de suenos,
expectativas y planes de vida. Los/las
adolescentes desean ser padres/madres en
su momento, en realidad, no entra en sus

PORCENTAJE DE ADCLESCENTES A QUIENES LEE
GUSTARIA TEHER HIJOS

1an L4

. .

5y iy

L P e

i o e

Gréfico 2.46

planes tener hijos/as en el futuro cercano
(gréfico 2.46). De hecho, % partes consideran
que un hijo/a podria retrasar o cancelar sus
planes para el futuro, pero es claro que %4 parte
no lo percibe asi. Curiosamente, los/las que
menos tienen esta percepcion se encuentran
en los niveles bajos y en los niveles altos de
ingresos, mientras que quienes pertenecen a
los niveles socioecondmicos medio-bajo y
medio, tienen la percepcion mas alta de que
un hijo podria ser un obstaculo en su vida en
este momento (grafico 2.47).

PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE OFINA QUE EL TENER HWOS
PUEDE RETRABAR O CAMCELAR 3US PLANEE
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Gréfico2.47

66



Embarazo Adolescente

Investigacion en el Estado de Chihuahua

Las consecuencias que mas temen de un embarazo no planeado se
centran en dejar la escuela -54.1%- seguida de decirle a los papas,
que la/lo corran de la casa, decirle a los papas de la pareja, que ya su
vida no va a ser igual y tener que trabajar. Sin embargo, son notorios
otros porcentajes que tienen que ver con el deseo del/a adolescente
por divertirse, tener libertad, adquirir la responsabilidad sobre el bebé,
entre otras (grafico 2.48).

ASPECTOS QUE LE PREOCUPAN MAS EN CASO DE UN EMBARAZO
(SUYO O DE SU PAREJA, SEGUN SEA EL CAS0)
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Grafico 2.48
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A mas de 2 de cada 10 adolescentes les daria verglienza que sus
amigos, companeros o familiares se enteraran de que esta embarazada
o de que la pareja esta embarazada. Este mismo porcentaje es el que
opina que entre su circulo de amistades «se ve mal a las personas
que tienen relaciones sexuales». Sin embargo, en 8 de cada 10 casos
los/las adolescentes consideran que a nadie le interesa quién esta
activo sexualmente y quien no, de manera que la presién social por la
abstencion que existia en generaciones anteriores, parece no existir
en la actualidad.

El entorno familias si tuvo una relacién especifica con la tendencia al
embarazo no planeado, en particular el hecho de tener dentro de la
familia inmediata algun miembro que haya tenido esta situacion
previamente. El porcentaje de embarazos no planeados se duplicé
entre las jovenes que provenian de estos antecedentes familiares, tal
y como se mostro en la tabla sobre entorno familiar y embarazo
previamente analizada. En este sentido, sobresale el hecho de que V4
parte de las jovenes afirman que en su casa existen circunstancias
similares, lo que implicaria una especie de circulo continuo de embarazo
no planeado en %4 parte de las familias (grafico 2.49).

FPORCENTAJE DE ADDLESCENTES EN CUYA FAMILIA INMEDIATA [QUE
VIVE EN Lo MESMA Ca5A] HAY MUJERES QUE HAN QLIEDOT
EMBARAZODLS 504 HEBERLD FLANELDD

&1 hay
5 3%

Grafico 2.49
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FROPIEDAD DE LA VIVIENDA QUE HABITA
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V.-Conclusiones Losresultados de lainvestigacion sugieren que el tema del embarazo
no planeado no se debe en la actualidad a una falta de informacién
escolar sobre sexualidad y riesgos del embarazo, dado que el embarazo
parece estar sucediendo tanto entre quienes obtienen informacién en
la escuela sobre sexualidad como entre quienes no la tienen.

De hecho, parece estar relacionado con otras tematicas:

1.- El inicio de la actividad sexual cada vez mas tempranamente (y
esto se relaciona con

a) informacion sobre sexualidad, pornografia y temas
relacionados altamente disponible, sin costo y de manera
irrestricta

b) Baja percepcion de riesgo sobre todo relacionado con las
ITS, aunque mayor percepcion asociada con el embarazo

c) Relaciones de pareja/noviazgo con personas mayores que
lo que corresponderia al ciclo del/a adolescente

d) Poca presidon social de los pares hacia la abstencion o
postergacion

2.- El hecho de tener actividad sexual con personas mayores que las
gue se encuentran en su propia etapa de vida

3.- Tienen informacién sobre sexualidad y sobre los anticonceptivos,
pero no los utilizan, principalmente por:

a) No saben a quién acudir, como pedirlos, como utilizarlos

b) No se sienten comodos usandolos, en particular los hombres
en relacién al preservativo

c) Son caros
d) la pareja no quiere utilizarlos

e) hay presion religiosa en algunos casos, en otros de la familia
en contra de los anticonceptivos
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4.- Quienes usan preservativos, no los utilizan
de manera sistematica. El «uso» es eventual
y no se percibe por parte de los/las jévenes
que se esta corriendo algun riesgo.

5.- Si bien las familias hacen mucho énfasis
en tratar de prevenir el embarazo, esto es asi
para 8 de cada 10 jévenes, pero para el resto
no. Lo mismo sucede en cuanto a riesgo
percibido, en cuanto a la percepcion de si un
bebé coartaria su futuro, etc. Es decir: la
investigacion encuentra que en la gran mayoria
de los temas de prevencion, 2 de cada 10
adolescentes no son «tocados» por estas
medidas, lo que los coloca en situacion de
riesgo.

La ausencia de informacion si tiene una alta
relacidén con el embarazo, la falta de apertura
de las familias para abordar estos temas
parece estar afectando las tasas de embarazo
no planeado. Esto es muy claro en el caso de
familias altamente conservadoras que
profesan algunas religiones, donde los/las
jovenes sienten menos confianza para hablar
de estos temas y quienes presentaron

mayores tasas de embarazo que el resto de
los grupos.

6.- En este sentido, el obtener informacién
tardiamente si tiene relacion con el incremento
de la tasa de embarazos. Cuando los jovenes
son abordados en primaria, la tasa de
embarazos disminuye de manera importante,
mientras que a medida que pasa el tiempo sin
obtener la informacion basica de prevencion,
la tasa de embarazos se incrementa.

7.- La cultura de la region si parece tener
influencia en la tasa de embarazos. Llama
poderosamente la atencion en este sentido, la
zona de Cuauhtémoc que presenta tasas de
embarazo sumamente altas. Lo mismo sucede
respecto a Cd. Juarez. Si bien se requeriria un
analisis sociologico mas profundo, es claro que
la cultura de Chihuahua y Delicias es similar
entre ellas, mientras que la cultura de
Cuauhtémoc es totalmente diferente al ser mas
agropecuaria, arraigada con las costumbres
tradicionales y con una amplia relacion con
etnias como la menonita y la raramuri, mientras
que Cd. Juarez tiene todas las caracteristicas
de la cultura de frontera.

La etnia marca una tendencia sumamente al
respecto, ya que la incidencia de embarazo
adolescente es mucho mayor en las etnias que
entre las mujeres mestizas.

8.- El entorno familiar es sumamente relevante.
La tasa de embarazos no planeados se duplica
en adolescentes que viven en familias con
miembros que han pasado ya por una
experiencia similar. Incluso en estas familias,
se hace igual énfasis en temas de prevencion
de embarazos, pero el hecho de que exista la
experiencia, modifica sustancialmente los
resultados.

En concreto, es claro que no resulta suficiente
con las clases de sexualidad escolares. Estas,
cuando se ofrecen en edad temprana, parecen
si estar ayudando a la prevencion, pero deben
estar acompanadas de un énfasis importante
en la percepcidn del riesgo, las expectativas
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de futuro, las ambiciones y el acceso a los
anticonceptivos.

Este ultimo tema es especialmente importante:
los/las jovenes saben qué anticonceptivos
utilizar, pero no los utilizan debido a que no
saben cdmo acceder a ellos ni como utilizarlos.
La orientacion hacia los/las adolescentes debe
ser mas directa, agresiva, facil de localizar, de
entender de accesar por parte de los/las

adolescentes que estan teniendo relaciones
sexuales o a punto de tenerlas. Es necesario
tener una serie de actividades estratégicas
conjuntas entre los sectores educativos y de
salud, enfocadas a sensibilizar a los/las jovenes
acerca de estos riesgos, no s6lo de embarazo
sino de infecciones, y las implicaciones en su
vida. Mas alla de la teoria —ya que esta

comprobado que la informacion per sé no
modifica la conducta- es necesario que los
jovenes tengan impactos acerca de la realidad
de estas consecuencias para generarles el
sentido de la experiencia y la percepcion del
riesgo.

El acceso a los métodos de prevencion es
sumamente importante, asi como el que los/
las jovenes sepan utilizarlos de manera

practica y sobre todo, que una vez que los
utilizan lo hagan de manera sistematica. Es
esencial que el/la adolescente tenga

asertividad, que tome la decision del

autocuidado por si mismo y deje de depender
de lo que opine la pareja para cuidarse, ya que
este fue un tema de mucho impacto para decidir
o no utilizar anticonceptivos.

Las parejas de adolescentes sexualmente
activos utilizan a veces si y a veces no el
condén, lo substituyen con otros
anticonceptivos o simplemente no usan nada.
El riesgo implicito en estos habitos acerca de
un embarazo no planeado y de infecciones de
transmision sexual, salta a la vista, y se
presenta en la tasa de embarazos en
adolescentes cada vez mayor.

Es claro que el rol de la familia es importante.
No solo al tener la suficiente apertura para
hablar de estos temas, sino para funcionar
como ejemplo ante los/las jovenes. El hecho
de contar con otra persona que ha vivido la
misma experiencia tiene un impacto
sumamente importante al abrir la puerta para
este tipo de situacion. Los/las jovenes que
proceden de familias en donde esto no ha
sucedido, tienden menos a tener embarazos
no planeados. Involucrar a las familias en
ambos casos y generar una dinamica
estratégica de apoyo a la prevencion, es una
necesidad prioritaria para el estado y la
tendencia que sigue al respecto.

Por supuesto, de manera ideal, el lograr la
postergacion del inicio de la sexualidad a
etapas de mayor madurez y percepcion de
riesgo, contribuiria de manera importante a
disminuir el embarazo no planeado. Sin
embargo, las tendencias muestran que cada
dia mas jovenes inician su actividad sexual
completa durante la etapa de la secundaria,
incrementando el riesgo del embarazo.
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Es necesario, pues, crear una estrategia que
involucre a los diversos actores en la
problematica: instituciones educativas, de
salud, de la familia, las familias mismas de la
comunidad y demas instancias de impacto en
los/las adolescentes. Una estrategia que
incluya

a) Informacion sobre sexualidad,
embarazo y prevencion

b) Enfatizar la postergacién de la
sexualidad activa a etapas de mayor
madurez y percepcion de riesgo

c) Enfatizar la percepcion de riesgo NO
tedrica, sino fundamentada en
experiencias e impactos sobre la
misma, incluso empleando las
experiencias de las mismas familias

d) Enfatizar la importancia del
autocuidado, el impacto en la vida de
un embarazo no planeado, la relacion
con los sueios, expectativas y el futuro

e) Facilitar el acceso a la asesoria, los
anticonceptivos y el aprendizaje
correcto de su uso

f) Lograr la sistematicidad en el uso del
condodn entre jovenes sexualmente
activos

En concreto, involucrar a toda la comunidad
en una problematica que aparentemente sélo
afecta a las adolescentes embarazadas y sus
bebés, pero que en la realidad tiene un impacto
de largo plazo sobre la comunidad.

Por otro lado, el Instituto Chihuahuense de la
Mujer considera que sin duda alguna, una de
las vias mas importantes que conllevaran a un
impacto real en esta problematica es la de la
mesa interinstitucional. Los esfuerzos son
muchos y la coordinacioén va avanzando.

Sin embargo, los avances no se han dando
con la velocidad que pudiera desearse, ya que
en buena medida, los participantes lo hacen
desde la perspectiva de la voluntad y el
entusiasmo, asi como del interés por impactar
en esta problematica, pero no cobijados por
una definicién oficial.

En este sentido, se considera de importancia
que para lograr un mayor avance, eficacia y
eficiencia en la coordinacion, se haga hincapién
en establecer formalmente el Programa
Interinstitucional para la Prevencion del
Embarazo en Adolescentes a partir de la
publicacién de la misma en el Periddico Oficial.

o 0O —T0O Wnw o —

73



Elaboro:
Miriam Liceaga

PROCESOS Y ANALISIS SC



v)J-\Instituto

Chihuahuense
\c‘lJe‘lanuJ er

[ N

DIAGNOSTICO PROSPECTIVO PARA DETECTAR LAS CAUSAS DEL EMBARAZO
EN ADOLECENTES EN LOS MUNICIPIOS DE CHIHUAHUA Y JUAREZ

Lou0as N
X ' Insituto e
Nacional ituto I
EMujeres Ch 1ense
de“lavMujer = Vivir Mejor

Este material se realizo con recursos del Programa de Fortalecimiento a la Transversalidad de la Perspectiva de Género,
empero el Instituto Nacional de las Mujeres no necesariamente comparte los puntos de vista expresados por las (los) autores.

GoBIERNO
FEDERAL

del presente trabajo.




	Página 1
	Página 2
	Página 3
	Página 4
	Página 5
	Página 6
	Página 7
	Página 8
	Página 9
	Página 10
	Página 11
	Página 12
	Página 13
	Página 14
	Página 15
	Página 16
	Página 17
	Página 18
	Página 19
	Página 20
	Página 21
	Página 22
	Página 23
	Página 24
	Página 25
	Página 26
	Página 27
	Página 28
	Página 29
	Página 30
	Página 31
	Página 32
	Página 33
	Página 34
	Página 35
	Página 36
	Página 37
	Página 38
	Página 39
	Página 40
	Página 41
	Página 42
	Página 43
	Página 44
	Página 45
	Página 46
	Página 47
	Página 48
	Página 49
	Página 50
	Página 51
	Página 52
	Página 53
	Página 54
	Página 55
	Página 56
	Página 57
	Página 58
	Página 59
	Página 60
	Página 61
	Página 62
	Página 63
	Página 64
	Página 65
	Página 66
	Página 67
	Página 68
	Página 69
	Página 70
	Página 71
	Página 72
	Página 73
	Página 74
	Página 75
	Página 76
	Página 77
	Página 78

