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La Anticoncepción en México.La Anticoncepción en México.--

--Se inicia en los 60sSe inicia en los 60s

-- Asociación para el Bienestar FamiliarAsociación para el Bienestar Familiar

Dra. Edris RiceDra. Edris Rice--Wray, 1960Wray, 1960

-- Centro de Investigación en Fertilidad y Esterilidad (CIFE)Centro de Investigación en Fertilidad y Esterilidad (CIFE)

Dr. Jorge Martínez Manautou, 1964Dr. Jorge Martínez Manautou, 1964

--Fundación para Estudios de Población, A. C.  (FEPAC)Fundación para Estudios de Población, A. C.  (FEPAC)

Dr. Sergio Correu, 1969Dr. Sergio Correu, 1969



-- Hospital de Ginecología y Obstetricia 2 Hospital de Ginecología y Obstetricia 2 

Centro Médico Nacional IMSS (HGO CMN)Centro Médico Nacional IMSS (HGO CMN)

Dr. Alberto Alvarado Durán, 1964Dr. Alberto Alvarado Durán, 1964

--Instituto Nacional de la Nutrición, SSA (INN)Instituto Nacional de la Nutrición, SSA (INN)

Departamento de Biología de la ReproducciónDepartamento de Biología de la Reproducción

Dr. Carlos Gual, 1965Dr. Carlos Gual, 1965

--Hospital de la Mujer, SSAHospital de la Mujer, SSA

Dr. Alfonso Gutiérrez Nájar, 1967Dr. Alfonso Gutiérrez Nájar, 1967



Evolución de la Anticoncepción en México:Evolución de la Anticoncepción en México:

1)1) Control de la Fertilidad por Indicaciones MédicasControl de la Fertilidad por Indicaciones Médicas

-- 19641964 HGOCMN IMSSHGOCMN IMSS

-- Riesgo ReproductivoRiesgo Reproductivo

-- Decisión tomada por un ComitéDecisión tomada por un Comité

-- Hormonales, DIUS, OTBHormonales, DIUS, OTB



2) Investigación de Métodos Anticonceptivos Hormonales:2) Investigación de Métodos Anticonceptivos Hormonales:

-- Luis Miramontes en Lab. Sintex sintetizó progestágenosLuis Miramontes en Lab. Sintex sintetizó progestágenos

-- Noretindrona 1951Noretindrona 1951

-- Noretisterona 1952Noretisterona 1952

-- Acetato de Clormadinona 1959Acetato de Clormadinona 1959

-- Jorge Martínez Manautou, Juan GinerJorge Martínez Manautou, Juan Giner Velázquez, RamónVelázquez, Ramón

Aznar y col. (CIFE) junto con investigadores de Universidades Aznar y col. (CIFE) junto con investigadores de Universidades 

de Estados Unidos, trabajaron el Método Secuencial.de Estados Unidos, trabajaron el Método Secuencial.

-- 15 tabletas de mestranol + acetato de clormadinona 515 tabletas de mestranol + acetato de clormadinona 5

tabletas.tabletas.

-- Martínez Manautou y col. Pequeña dosis continua de Martínez Manautou y col. Pequeña dosis continua de 

clormadinona (500 clormadinona (500 μμg) sin estrógeno era confiable.g) sin estrógeno era confiable.



-- En HGOCMN 1972En HGOCMN 1972

-- Mestranol + Etinilestradiol + 7 tabletas de Fumarato FerrosoMestranol + Etinilestradiol + 7 tabletas de Fumarato Ferroso

-- Carlos Gual y col. INN 1965 Carlos Gual y col. INN 1965 

-- Anticonceptivos de larga duración.Anticonceptivos de larga duración.

-- Gregorio Pérez Palacios y Josué Garza Flores 1968 Gregorio Pérez Palacios y Josué Garza Flores 1968 –– 19711971

-- Compuesto inyectable mensualCompuesto inyectable mensual

-- Acetato de Medroxiprogesterona y Cipionato deAcetato de Medroxiprogesterona y Cipionato de

Estradiol.Estradiol.

-- Enantato de Noretisterona y Valerianato deEnantato de Noretisterona y Valerianato de

Estradiol.Estradiol.

-- Sergio Correu 1962 y 1972Sergio Correu 1962 y 1972

-- Inyección trimestral con Acetato de Medroxiprogesterona.Inyección trimestral con Acetato de Medroxiprogesterona.



-- Métodos temporalesMétodos temporales

Dispositivos Intrauterinos:Dispositivos Intrauterinos:

-- 1971, 1974, Aznar, Giner y Martínez Manautou, DIU1971, 1974, Aznar, Giner y Martínez Manautou, DIU

más progesterona.más progesterona.

-- 1974, García Roel, Monterrey Nuevo León, DIU con1974, García Roel, Monterrey Nuevo León, DIU con

arpón.arpón.

-- 1980, Aznar HGOCMN en posparto y posaborto.1980, Aznar HGOCMN en posparto y posaborto.

-- 1980, IMSS concepto de Riesgo Reproductivo1980, IMSS concepto de Riesgo Reproductivo

-- HGOCMN, NivevesHGOCMN, Niveves Pedron, Alfredo Gallegos,Pedron, Alfredo Gallegos,

cuantificación del sangrado con DIU inerte, medicadoscuantificación del sangrado con DIU inerte, medicados

(Cu) ó progesterona.(Cu) ó progesterona.

-- Otros estudios demostraron no infección ni EPI.Otros estudios demostraron no infección ni EPI.



Métodos PermanentesMétodos Permanentes

-- 1967 1967 –– 1969 Gutiérrez Nájar, Hospital de la Mujer SSA 1969 Gutiérrez Nájar, Hospital de la Mujer SSA 
OTB culdoscopíaOTB culdoscopía

-- 1973, Quiñones, Alvarado Durán, Aznar y col., OTB por 1973, Quiñones, Alvarado Durán, Aznar y col., OTB por 
Histeroscopía. Electrocoagulación, Quinacrina o Histeroscopía. Electrocoagulación, Quinacrina o 
MetilcianoacrilatoMetilcianoacrilato

-- 1976 1976 –– 1978 HGOCMN, Publicaron por primera vez en México, 1978 HGOCMN, Publicaron por primera vez en México, 
Laparoscopía y Anillos de Silastics.Laparoscopía y Anillos de Silastics.

-- 1979, Gregorio Pérez Palacios, Domenzain y Díaz Sánchez INN, 1979, Gregorio Pérez Palacios, Domenzain y Díaz Sánchez INN, 
SSA, OTB por Minilaparatomía con Anestesia LocalSSA, OTB por Minilaparatomía con Anestesia Local

-- 1980s Giner, Pedron y col. HGOCMN Vasectomía1980s Giner, Pedron y col. HGOCMN Vasectomía



3) Planificación Familiar3) Planificación Familiar

-- 1960 = 35 mill. ; 1970 = 50 mill.1960 = 35 mill. ; 1970 = 50 mill.

-- Replanteamiento de Política de PoblaciónReplanteamiento de Política de Población

-- 1973 Se modificó el Código Sanitario1973 Se modificó el Código Sanitario

-- 1974 Se publicó la Ley General de Población1974 Se publicó la Ley General de Población

-- 1974, diciembre, se modificó el art. 4 de la 1974, diciembre, se modificó el art. 4 de la 
Constitución PolíticaConstitución Política

-- Decidir libre, responsable e informada el Decidir libre, responsable e informada el 
número de hijos y su espaciamientonúmero de hijos y su espaciamiento



-- 1974. Se dio en México el descenso de la TGF1974. Se dio en México el descenso de la TGF

de 6.11 en 1976 a 2.48 en 1999de 6.11 en 1976 a 2.48 en 1999

-- 1984 Fue incluida la PF con la Ley General de Salud 1984 Fue incluida la PF con la Ley General de Salud 

-- CONAPO, 1974 a 1999. Se redujo en 3.6 hijos mujerCONAPO, 1974 a 1999. Se redujo en 3.6 hijos mujer



4) Salud Reproductiva4) Salud Reproductiva

-- 1994 Conferencia Internacional sobre Población y Desarrollo1994 Conferencia Internacional sobre Población y Desarrollo

-- 1995 México fusionó en la SSA: La Dirección General de 1995 México fusionó en la SSA: La Dirección General de 

Atención Materno Infantil y la Dirección General de PF en unaAtención Materno Infantil y la Dirección General de PF en una

sola, la “Dirección General de Salud Reproductiva” (DGSR)  sola, la “Dirección General de Salud Reproductiva” (DGSR)  

-- Planificación FamiliarPlanificación Familiar

-- Salud PerinatalSalud Perinatal

-- Salud Reproductiva de la Población AdolescenteSalud Reproductiva de la Población Adolescente

-- Salud de la Mujer incluyendo Riesgo PreconcepcionalSalud de la Mujer incluyendo Riesgo Preconcepcional

-- Prevención, Detección Oportuna y Manejo de la InfertilidadPrevención, Detección Oportuna y Manejo de la Infertilidad

-- Detección oportuna y manejo del cáncer del aparato Detección oportuna y manejo del cáncer del aparato 
reproductor femeninoreproductor femenino

-- Climaterio y MenopausiaClimaterio y Menopausia

-- Prevención y Manejo de Enfermedades de Transmisión Prevención y Manejo de Enfermedades de Transmisión 
SexualSexual



-- Panorama Epidemiológico y Normativo de la Panorama Epidemiológico y Normativo de la 
Anticoncepción en MéxicoAnticoncepción en México

-- 1976 EMF 1976 EMF 

-- 1979 ENP1979 ENP

-- 1982 END1982 END

-- 1987 ENFES1987 ENFES

-- 1992 ENADID1992 ENADID

-- 1995 ENPF1995 ENPF

-- 1997 ENADID1997 ENADID

-- 2003 ENSAR 2003 ENSAR 



-- Normatividad en AnticoncepciónNormatividad en Anticoncepción

-- 1993, NOM 0051993, NOM 005--SSA2 SSA2 

-- 1998, Se incluye en el Programa Nacional de 1998, Se incluye en el Programa Nacional de 
NormalizaciónNormalización

-- 2004, Se publica en el Diario Oficial, actualizada2004, Se publica en el Diario Oficial, actualizada



-- Principios ÉticoPrincipios Ético--JurídicosJurídicos

-- Responde a Necesidades de Salud PúblicaResponde a Necesidades de Salud Pública

-- Basada en Información y Evidencia CientíficaBasada en Información y Evidencia Científica

-- Derecho a la Protección a la SaludDerecho a la Protección a la Salud

-- Derecho a la InformaciónDerecho a la Información

-- Derecho a los Servicios de CalidadDerecho a los Servicios de Calidad

-- Derecho al Beneficio de los Últimos Avances Derecho al Beneficio de los Últimos Avances 
Científicos y TecnológicosCientíficos y Tecnológicos

-- Respeto a la Persona: en su dignidad, autonomía e Respeto a la Persona: en su dignidad, autonomía e 
intereses individualesintereses individuales

-- Principio de AutonomíaPrincipio de Autonomía

-- Principio de ConfidencialidadPrincipio de Confidencialidad

-- Principio de no DiscriminaciónPrincipio de no Discriminación

-- Respeto a los Derechos Sexuales y ReproductivosRespeto a los Derechos Sexuales y Reproductivos



Campo de Aplicación NOMCampo de Aplicación NOM--005005--SSA2SSA2

-- Es de Observancia Nacional ObligatoriaEs de Observancia Nacional Obligatoria

-- Enumera los Requisitos para la Organización, la Enumera los Requisitos para la Organización, la 
Prestación de los Servicios y el Desarrollo de Todas Prestación de los Servicios y el Desarrollo de Todas 
las Actividades que los constituyenlas Actividades que los constituyen



Aspectos Innovadores de la NOMAspectos Innovadores de la NOM--005005--SSA2SSA2

-- Incorpora los “Criterios de Elegibilidad Médica” (OMS)Incorpora los “Criterios de Elegibilidad Médica” (OMS)

-- Enfatiza el fortalecimiento de las acciones en el respeto Enfatiza el fortalecimiento de las acciones en el respeto 
de la libre decisiónde la libre decisión

-- Incluye desde los métodos naturales hasta los últimos Incluye desde los métodos naturales hasta los últimos 
anticonceptivos que sean segurosanticonceptivos que sean seguros

-- Incluye nuevos métodosIncluye nuevos métodos

-- Anticoncepción poscoital (AE)Anticoncepción poscoital (AE)

-- Implante único subdérmicoImplante único subdérmico

-- Condón femeninoCondón femenino



ConclusionesConclusiones

-- La SS a través de “Salud: México 2006” documento de La SS a través de “Salud: México 2006” documento de 
Información para la Rendición de Cuentas que desde Información para la Rendición de Cuentas que desde 
hace 30 años las Instituciones de Salud ofrecen hace 30 años las Instituciones de Salud ofrecen 
programas de PFprogramas de PF

Resultados:Resultados:

-- 4.97 hijos en los 60s a 2.69 en la actualidad4.97 hijos en los 60s a 2.69 en la actualidad

-- Según ENADID 1997Según ENADID 1997--2006 el % de MEFU que 2006 el % de MEFU que 
usan métodos anticonceptivos en México, aumentó usan métodos anticonceptivos en México, aumentó 
3.5% (68.5 en 1997 a 70.9% en 2006)3.5% (68.5 en 1997 a 70.9% en 2006)

-- IMSS, 38%IMSS, 38%

SSA, 26.4%SSA, 26.4%

En farmacia 28%En farmacia 28%

-- ENADID: 57% Posparto en 2006ENADID: 57% Posparto en 2006

-- SSA 62%SSA 62%

-- IMSS 84%IMSS 84%
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