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INTRODUCCION 

EscuchRmos hAblRr cnnetP.11tem,,r.t~ il!" l'J.an1 fir.P.ción l'ami

linl' CfJ~l"' lR. ~nl11ción Al ..,r,.bl~T""P ñP i:.'T'."'1"~i0n d~l'!!O~ÁficP: qu~ 

vivimos y condilernndo los métodos de ~anifi,Mción Femi li"r y 

en eeneciel los ~riti cn!1f!f''.ltiv"':::- c;uímif".'· .... ~ eYietf'.lntes Pri. 'Z-1 .. ~rcn

dn que eon l<'F """ nos ocuoan en este ~r!lbRjo, en eeTIPcÍfico los 

efect1'e anti::ociP.les riel UPO de lo.e .,.i~..,..o~, '"'lretP.nrt~.'·"º~ dereo~ -

t.rPr r,11e JA cr ... :rtuctA conf-"i et.e'1:Te en l .:o ~r.,riucr.ión, distr'ihución 

y cnnsu?T:o ñP eF1tnq nrriñut"'t"P e~ Anti~..,:-jgl. v ctli:.:> lP ~i~~.P. no se 

c 1,.·!:dde-JP ~rlit~, ~-'P. nu-=- n"" ~P ~r.cuAr-~-::. t~..,jf;cAñR I:""! €'1 t)ÍOit;"" 

Pemll vi~ente, v dP éRtA. rr1inerA C"rre~- ... nñe R lA ~i'r'iT'l.olo{!"Ía su 

~f:'tn~ln 1 YP. ,..UP PF"tP f"!ienriP nre~ieP11.'!-"t~ "lA'l"!tr:iP y ~?"!Plizr ln~ 

c.,n~urti;.~ A.,..tt~..,cü:ile~ l"".':" "',.."vis+PC' ieo..- t:1. ~ñi!.",... ¡:-enP.l con el -

-'i.., rli: t?Vit:Pr lA Cl'\""i~i.-511 fip 1A~ mi~--=~, i:P1n~1¡,:. C'1arl") r-~T,p los -

ant.ic,...nce~tivn~ snn ner.~eArins T\STA 11~1tRr Pl creciwiento demo

.i;r&Ífico. 

Uf'r1trn rle lp r:roi'Ylinolr'.~ÍR t"e ·r.e-blP ñf? "'RCr.,criminR1idArl 

('Ue ei= unP fnrm.P 1lP cri,,..innllñPcl riae ::-:-~ve '.' nl?rjudicipl ")R?'A 

loe intereses de la e~ciedRd, en cuan~~ a su Pxtensión, renercu

ai ones, su jeto~ PC'ti vn~ ~ue ~n P.11P i .... -r ervt enP.'rl y el Rl to núrne

r·' ~ .. v{ct.impe. 

Y ee Reí cnrr.n norntroF ca1if'!.t:>~mns P 1P. cnn~11r-tp en ee

tudio macrocriP>inal, nupe en eu comisión 'lartici'llln div,,.rens su

jetos activnr- Cl')F"lO e,.,n 1P InduFtriR F~'!"'macPuti OR, lo~ 11rot"r.eio-... 

nistRsi médj.cor, el e;obie!'no y de AletJnP manera. tArrbién l.Jttt ueua

!"ir~, yR i:iue "'C'r un lru~n 1.FI !!"!dttPtria ~?'~Pcfn1ticP l ne fn'"!°"tcA $ 



lo!;! -nédiCOE' l'}[).T'til'i pari. en la di~tribuciÓn irreciO!"'lFrl ~, consumo rle 

""r"",'ctos anticonce'1tivl')!:, ~ ~ue ft,.,1R"1Bn a 1Pe Rccif'.'l!'!.C4 & '"l'UbJ.j ci.

te !"Ía~ rirf:'tJrientF-!rl.,re s, f'-:r!cnhrid~!'e e ~,, exft~erf'.1~r -::.· dr 1 p Indit::: -

tr'i J'l "'?. T'!lf! ct°utj C" sr1br'e 1f'I~ "•if'~'"' ':" ,,.,..l),;i;ctn~; P.1 e -p !'P+f) ~.1.'1cr ... P -

..,, ... t..,, t.-:t-r.hiP'ri ,..,P!"'t.iciTJP :~rci ,..,,,, '!l n.n ~T'('J:I!" Ul"'lf' ,,.....,.;e1n'"'i.~n r.e --

trictR y PfiCRZ te~~iente P C"ntrolPr esta ACtivi~~· f~cilitn di

ChP. Cf')nñ· . .;:r.tP.. flYltienr.ifll J P.SÍ tar-hién, la~ Uf."UFl"!"ÍPe> P.1- r';".:' f'\H?::ti'l

nar lPe ?Jretensionee Tl\lblicitArie.e y las ~reecri..,ci("tnfos :r:érl:f.cas -

Í!'rqcionpl PE' r~e P°!:'t-Jr "'l!"~'~ll('"f:l')E' ":' tP.-,bj én Rl n-::· P~tt?'""!iier (?XPCtfl'"':~~ 

fo ,,0ti\·pci Ir. c;u" ticner. los nrimero:; tres ~u.jetos ª"ti-

V"')C: r:t'.: ~;.chP c~nCoC'tA, ef! r.e. ti '"J'J eC"Or.~P'!icn y r:io!Íi:.ic"'; PderrÁE" ea-

P"'l"l')TPEet'iPl ~, ·r.r:iferi0neJ. 1e loE sujc.t~~ P.ctiV'JS' ~· l"..' .... eor r1e t~

,.;:-. ;:;uf'.' l:;P. com~+.e- dPnt~'l d~l .,,,..rc0 1~~1 exirte!'"':tt" .Y "."VE n "'eEe.r -

~~ l?1'f' ~Pv~c; :r-P-~rcu~i.rn.,r.Z' l"',, ... n ~",., n1 tf'rrici '"'1"'.E'r" n!"'~ ... ir.!'.'E: en ,_.., 

... ,_~j~-r, "":'i:"~:""h;·•l"rc~.'"'nr·!'" ~~r/.~irr>9 :r "."'!'!.Ce'1CiÓn l'"\r'I r,,~':",:-:~t:liJ ""JUPdf?n -

l"lrO""Í.CiPr ,...,n~HCtPS tí"i.'!~F flfl'l'"ltf"frlA.e .,..(°)!" lr n"Uj~ .... e""': ~etq !?itUA

r..i!r., C'!"lr';"l !"'""rd ribnrtn, i~fP."1ticirio, hO!"li.Cidin ~, p}-!:'!"'iJ''.mo n~ ..,e!:_ 

~º"". ¿ aómo •s nosible ~ue di cha conaucta nnti~'>ciF.l ouede imnu

'1.P?, Qunc,11'=" no ""Or eetP. ra.z&n rtPjP. 1P ruebrP.ntnr c1 0rñen1 YA ~ue 

""erlmf?rte ~P.nr:rµ 11n e' ..... í1""'1 r.·~ri12rr:i de víctiMrr qtitt nn ~e ·rrupñe "l')rec!_ 

ser 'r'fUeG no c:-:ntrimos c...,r: -!~t0~ ~f-'~P.dÍ~ticos. 

Otra cnrocterístic:a de eeta conducta macrocri,,,innl es que 

jArtc:Íf." ee qx...,011f P. lF~ O""'ir.1Ón 1Úblice., o '.""~rrni:e:íli;r.te hay una 



3 

incif erencia hacia la adema 

coneideramoe tan imnortante el olanteamiento de dicha conducta 

antisocial y eue efectos nara eu eetUdio, ya que ee necesario 

torrar medidas con el fin de evitarla. 

:Eara comnletar eete eetudio eerá necesaria una inveett 

~ción de campo oara que de esta manera se nuedan comnrobar -· 

lae hinóteeie nlanteadae. 



CAPITULO I 

A) CO'ICEPJ'() l>E CONDUt:TA ANTISOCIAL 

En términos generalef se entien1~ "JOr conduta antieocipl 

el CD'.'l">Ortamiento hur.n!'O CJUe VP En cont?"" ~el l:>ien co"1Ún de una 

é'lOca y en un luear ~eterminados. 

Loe nuel:>los orimi ti voe nRr~ reeule.r ~us relaciones so e;!!! 

lee eetP.blecían re el ns de convivencia, c•1e "l'.TP. el cnao de ser -

tr11nsereliidn~ t€nían nrevinmente eeteble~ide la R">licRci6n de u·' 

. <:.astieo. ~ "ei.,tn 1.r :>er~"n!'. c:ne P1tcr·~· ... ,__ el ::irden recibÍFl sev~ 

me sanciones, tP.mhién en r:reniR se P"'liccban "lerui~ a f!uienes -

c:uebrs:lnteban lA.s reglae rie c'lnvivenciFI i?~tPbleciti.P.r. Arl et'1teles 

con!:'ideró A lAs nnrion~s y A. los fActores econÓfTlicop aeentes de

t~rminantee ~~ lR cnnductA Pntiericie.l. ~,..., PJ.PtÓn aquél que co

'r.etÍR nlgunn cr:inrh1ntff P.O cont.rfl ñel O!"d-:>~ !??'"P. cnnr-iderRdo ctJmo 

un enfE>rf"lo, !'lPceeiti:tdn ñe educación o ~e curn y ~reveÍP, que Tlfl

rn el neeo de "ue lo EP:.t.f'.!"ior fut'rP in 1Ít: 1 rlehe'!'Ía ::unri"'Írt:ele 

del eru.,o sriciRl. Hi .,Óc~tes conEiderÓ l~. conri1~ctP r.rtis,,ci ~1 º2. 

"'º una rlesviP.ciÓn rle la conrlucta hull!llna (la), ésta ooncenoión ª!!. 

twlrnente e~ vP.lido y fundP.mente los 'lOEtule~'>E que dierDn ori-

!!en ,. le Peic,.,lo:·ír. r.ri.ninnl. 

}:n_ lA 'lrA~.P.ticr:' jurÍrU r.r- dr.. loF r·v':P...,ns- no t(' ,::mctl"?!"'!tran 

Fsnect~s de ti no criminolóeicn, esta mRt~!"iP '?'rA. conri.ñerada irr.-

..,orta"1tF<. PPrt" co!"! rcl..- •:i~n P. i.r: cnni::>,uc-i;~ ='ntif'-·ctPl lo riir:'!'P. "r'4 

ct'\nce'1t 1JP.da c:"Jrno un fet'Ó.""!leno llent r" de lF. :rdsrm. EOciet12..1 (1 b). 

(lo) r,fr, r:unter, Koisner. Revi~t~ mexicnnp de derecho nen•l. Véx. 
5R énocp !10.1. ?';J D.F.1971l, ··é 0e. 15 P 25. 

(lb) Gfr, Thid. "º'O• ~?. 
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l'Rra la Escuela It1üiana la conducta antisorial ten:!e sus causas 

en le sociedad misma y la esti11111 como un fenómeno natural. le. ~ 

ouelP. Jl'rancEsR cuyoe exood tC>rc:. Olés importantes fueron Durkheim1 

I.e.cassagne y otros, consideraron ~ue los factores de la'cnnducta 

Pntisocial son tanto interno~, nredienosici.Ón Al r.rimen, ~nrno ª!.. 
ternes, motivos del medio social (lr.). 

W. Bon~rr eei'lalÓ que las conductas nntisociale" son nrn-

ducto de las influencias económicas y agree' que una sociedad ~ 

dece las conductas Rntis'>ciales oronir>.s de ~ua caracter:!aticae. 

Von r.il:a:t exneeitor de la F.scuele de Hambureo coneideró -

al R~biente determinante en el eure-i~iento de conductas Rntisn-

ciales (ld ). lmrx y Durkheim consideraron que nara comorender a 

la conducta antisocial es necesario articular los efectos que -

tiene le. misma en el conjunto total de lPs relaciones sociales -

en cuyo seno se encuentl"fl inserta. PerA. J).trkheim la conducta an

tisocial es un fenómeno normal, nece~ario y Útil; una socieded 

no se ~uede conpiderar libre de él, ademÁP de nUP se encuentrR -

vinculada e lP e cnnr!iciones fundamentales de vida social. !Jna -

conducta entisociRl desviada, 'lUede eetar conr!icione<iP. nor fAct!!_ 

rea o 11or circunatA":'lciP!=I sociPJ es, es ciecir (!Ue nuPdi:'I tener corro 

causa el descontento o la inconf'ormided del sujeto que transgre

de el orden social(le). Pera r.ttrx la conducta anti~ocial contri

buyp a lR Pst11bilidF1n nolítice., lP'!-itimP.ndn el mononolio de 

Clc) r.fr, !bid. nág. 45, 
(ld) Cfr. LÓnez Rey, ~hnupl. Grimiruüidad y Plfmificación di' la 

!'OlÍtica criminal, ~'lldrid; Editorial Aguilar.1978. nág.56. 
(le) Cfr. !bid. ~áe 63. 



ó 

el Elltado y justificando el control legal y pol:ltico eobre 1&11 -

uaeae. la anterior conce,ción tiene como baee a lae teor:lae del 

mil!me lfarx, en relaoi&n oon el '&1!1:ado como un .Srgano de opre11i.Sn 

de una clase sobre otra, la clase dominante como nrooietaria de 

loe medios de oroduooi.Sn y al mismo tiempo titular del EetRdo, -

impone sus intereses de clase sobre el Proletariado, creando un 

ambiente de injusticia y de arbi~rariedad, echando mano de todos 

loe recursos a eu alcance oara co!19ervar eu nosición oreoonderA!l 

te en relación con las claeee inferiores que deberán de mantene~ 

11e sometida•. El l!l!ltado ne erige ante una clase oprimi4a como un 

at111rato comolejo y poderoeo que aplicará las medidas necesarias 

nara conservar la 11i tuación conveniente a loe intereeee de 1a -

clase dominante, haciendo ll&Bar oor intereses generales, loe in

tereses de la clase oera la cual está al eervioio. (1) 

la OriminologÍa SocialistR cuya base ea la tHtr:la -r

xieta, e11ti ... que lae con•ucta11 anti11ociale11 11on inherentes al -

siete .. caoitalieta. 

Para Jean JJ.natel la conducta antieocial H natural, t11 

oarte de una sociedad e•na, cuya estructura cultural es la cond!, 

ciozanh ae la m11• y eeñ 'OBrmnente llientra11 orevalHaa la -

miemA 111 tuación. 

la Criminelog{a Clinica hace un enfoque mul tidici olina

rio de la conducta antieocial oera elaborar un diagnó11tico del -

sujeto y hace un pronó11tico, es decir una hi'Óteeie sobre 

(1) Cfr. CÓrdova, Arnaldo. SOCIEDAD y estado en el mundo moderno 
2a. ed. ; Méxioo18DdrÍquez hnoe. editores, 19f6. t)¡g 245° 



conducta· futura y fiKelmente formul.a un tratalliento cuye objeti

vo es evitar la re!letici6n de lP. condu~te Pnt;isocial. (?.) 

Criminolog{a Crítica. Pe.ra est.. e.,rriente las eetruetu

rPs de !'Oder y los intereses i;ue crean y 'llentienen le.s leyes y -

nor111Be son la causa eficiente de la conducta desviada y delicti-

VP.. 

La conducta antieooial ee !lroduct• tanto de 1110tivacionee 

de los indivirluoe y los condicionar;ient~s !;lObP.lc~ de ,,,,der, ?JOr 

tento es atribuible al su.jeto y a la s?ciedPd. F.s producto en -

~n na.rte del leefelador y de los medioe de cn1J?"'1 ~"cie.l, mis

mos que con eu~ P~ctuaciones lo que orE''tl.?nde ea !l'P.ntener la si tU!, 

ci6n heredada del lJY'ivilegio. 

~n lo anterior nodemoe definir P la con'1ucte. P.ntis'lcie.l 

comot "• •• todo comporte.miento humP.no "..'ue Rtf"nta contrA. ~1 bien 

C'nl!!Ún, atacando la estructure bPsica ~e la ~"ciedan, noniendo en 

peligro eue valores esenciales o haAta destruyendoloe y conee-

CUAntemente transgrediendo las normqs ~le~entales de cnnviven -

ci!l "· 

Ie. conducta antiaocial desde el. '1llnto de vista de rela

ci0n ¿urídica entre eobierno y eobernedos, tiene su orieen en la 

p cti vi dad hum•rna tendiente a ~stP.blecer lezj.~lativamente C<'nduc

ta~ ~U'? ee ~nn!:!itlrrnn cnntreriRE n.1 11r'.!~~ e'>CiP.1, 

P!t!"P Cerrara la cnnñucta antis">cial cnnetituye la in-

(2) Cfr.; 'lr.tnterKP.iener. o,,, ni1l. 
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fracci6n al orden eetablecido, atacando la aagurillad de loe ci!!. 

dadanos. Acto externo del hombre, nositiwo o negativo, norDW.l~ 

mente imnutable, se debe a que existen conducta• antisociales -

que no son delitos, Por no eetar tipificadas nor el código ne-

nal. 

~ra José Ingenieros la conducta criminal es la trans

greei6n a las limitaoionee impueetaa nor la aooiedad al indivi

duo que lesiona directa o indirectamente el derecho ajeno, cu

yas condiciones eon eetablecidae ¿or la éticR social ~· tienden 

a fijarse en fórmulns jurídicas variables, eegÚn laa circunet&!!_ 

ciae de tiempo, modo y lugar (3). Este miemo autor considera~ 

que la adaptación de la conducta indiwidual!l medio social dep!!!' 

de del ecuilibrio de los elementos constitutivos de su oaracter. 

Cuando f'alta ese equilibrio, la conducta ee inadaptada :1 el in

divid•o comete actos antisociales. X... anterior aoreoiación ee -

fundamenta en un análisis en el que el mundo interior del ser 

determinB nredominantemente su a•nducta (4). 

Jorge LÓnez Ver~ra en eu obra, noe hab1a de ln con-

ducta antisocial, como la que va en contra de las normas acellt!. 

das nor una 11oohdad P.•nec:Ífica (5 ), 

CU!lndo el hombre ee ngruna en sociedad, "Oara su eobre

vivencia surRe la necesidad de establecer normas oue moderen el 

comoortamiento de loe individuos, auedando toclOe obligados a 

(3) Cfr.; Ingenieros, Joe,. criminolog:{a. flkdridl Editorial Da
niel Jarro; 1913. oág. 40, 

(4) Cfr.; lbid. oág. 122· 
(5) Cfr.; L5oez vergara, Jer~. criminología. Jléxioo. Edital• -

nor el Instituto de formación profesional de la :Procuradu~ 
ría General de Juetioia D.P; 1978. pág. 230. 



lldecuarse a dichas norma con el fin de mantener y logrs?' el or

'!.en, ee nor esto que cuando se quehrantR e1 rd.sMO, se P.fectan 

~e s6lo interesee 'l!irticulares sino también comunes. 

le. conducta antisociel. es <l ~bjeto de estudio de le Cr!_ 

rninolog!a, como entidad n.Pturr.l re!=!ultPOo ñP m~usa~ y conrlicio

nee antro!JolÓ:'.icPs, biolóeicas y neicolótricae del ser huimno, -

estudiando la ne tura le~a de le C">ndu'.?t<' que ee C"'!\etiÓ y el 

mundo circunaante en el oue fue cnmetida. le. ciencia cril"inolÓ

:'.ica no se li'llite." conductPs entieoci?lPs tinificadas en el có

~ieo ornAl vi~nte, sino ~ue tPmbién ~barca aquellas conductas 

t'!'Pnss:ref!,,rar del orrPn !:H1CiFJ !;"11P ~0 e .... t'? c0neiclf.'.'r::tdPs ...,..,!" e1 -

cÓdieo menC'tonP.ño como delitos, qued.Rndo e ~Plvo s1.is. RUtores r!e 

"anción les->l pJ e;une .• 

r~ crir1ino1.05ía. arr;->1.ÍP su esfe~ G"'n baee er: el est1Ja.io 

de la conductA Rntieocial con el fin de encontrer lne !"ecanis-

Mos !)0.re. nrevenirla, crmocienrlfl ~nte roisci nlinarfarnente loe fae_ 

toree endóeenoz (concti tución 6,rpc'~· ~., t.~"' ..... ~!'P'Tlnt1tn, f\1nnionea 

intelectuales, Pf~ctivAn, voli-t.ivP~, ~u)'\r.nnscic.ntP~) y exÓ~P.nes 

('Tleriin~ t c/;srnico, h'.J!T'Pno y cul t.ur~l. .', er- rleci r, cstí .,.,J~oq tnntn 

internoe co~o e~t~rno~, conaicion~nte~ ~ºun cn~~orta~i~nto que 

at.,ntn al bien cnJ'TÚn. !B conce,,ci6n .mt~rinr ee "'"Y ~.rmiie ya -

~ue 1om.a en ctlentA. Cl'l:"IO P?"Pntes ~ue rro1::ivfln ttnr. condur.tr ention

cie.l, n0 !:::Ó1o l,,!:! intr-rno!:' !!il'lfl t0 "1...,i,:~ lnrt ext<•rno~. 

Deb:i do A C"Ue nuestro ;rur.dn ~f! ~ncuentra en c'lnete.nta 

ce:nbio, ta!'.'lbi~n tiene transt"nr!"'.aci,,r..es lr~ ~ir.ti.nolo~n y en ln 

.~,,rv~uct8. r.nt:i:-:;1cir.l t~ .... b:i 6!'1 ve,;'. :· 1 ~!"!:'ir:.·:~~o !.!ier+.e.2 vr>r~.a·~5 .,nr;s, 



~s nor lo oue loe linee.mient'ls de eetr. Ciencia cleben "!OdificP.re.e 

'P.ro::. ndPcunrlns 11 J.p,s cj.rcu..,_E"te.r.cir-.~ :-iue·t~;:, rei:-::uJ tp.-ite~ r.e unn 

voluci6n en el comnortamiento humeno, "E!l'li ~ue de eAt1l ?mnera -

_...nga une e"l1icaci~n r+"ica.2. 

9j ESTUDIO DE LA CONDilCTA ANTJSOCI.'IL E"1 S".'S TRES NIVET.FSI 

CRIMEN, CRD!INAL Y CRIMYNALIDAD. 

Pr.rP .. Jern Pi!l!-' t'!l .. t':.3.!º "': ··t--c ·· ivt·~.c:: de ir.te:r·: ... ~-'~ ta-

ción de lr c~ndu~tP. 1ln~i.,nci•.l y con ll!e sieuientes 1 

CRIMEN·- eomnortamiento hu!Mno transgresor del orden ~~ciAl que 

".'Yllede o no estPr ~reviP.to nnr JA ley ~en~l. 

0RH'JNAL.- Auto.,. ~nl hecho delictivo, ~~t" de~ende de loe Heme!!_ 

toe conFtit.utivoP del carácter ·l1;·l .Í..!"lclividuo, así corr'l di:> J.:)p -

fpctorP.e enciAles. 1'1.rA ~UP el PUjP.to -=·ctiv0 ne unp cor.duct~ ~n

t.isocial se adante al medio s~dal cu•rr!o h1ly un deeequilibrin -

~n lna elementoc aue C'lne:tituyen su c'lr!Ícter, lP conctuctr. ea in!!_ 

1R ntpdP., r-UPbr~r:tA dnre riel nrrlen eetPblt:icit~n. 

!f!I;~INALIDAll.- 1'enÓ1•1eno de rrP.sas conRtituÍdo nor P.l conjunto de 

i nfraccionef! QUe se C".'l-net€?'l en ur tierr..,,, :r en un 1uBPr rtetermin~ 

'º" (ó ). 

También f:'f." P.ntiendE- ..,.,r D!"i"itiF.l:i.clPd P.1 f0 nóm~no eoci':':-12_ 

'ítico inherente a todP P'>ciedad, cu;JP ~revención, control y tr!!._ 

~-r.ie'1tn re~ui~ren <:!P."" 'iiFte'l"R SociP1 "~na.1 (7) • 

. 6) rJfr.; r.it1Hlo oor Ric'l, .roeé -r. Crimen ., ,Tueticia nn América 
LatinP, 20. ed. Si".'lo -.c-i;r editnre~. ,-.;x. 13~1, nri;. liil;. 

7) Cfr.¡ r.6.,e~. Rey, omnu<?l. Cri~inrliña~ '! Plonificación d• ln 
pV1íticn 0rimina.l. ~t\rlrid. Ae-uilP.r editores. 1978 V-2 rJ.0:.21. 
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lnrR evitar la comisión de conductas antie~cieles y tr~ 

+Br R eus sujetos P.ctivoe, P.S nec'=eP.rin eeitPblecer un sisi;e'T'P.. -

nenel bas~.do en la real ida~- concreta e le cue se Tlretende a nli

CP_r, ""ArA en el descri'hir lor:: Oe1it:ns y conructn~ P!':tienci~.les, 

ROÍ COmO las SPnCiones, !'enae y medidas de seeuridad R!'liceblea, 

1Je acuerdfl e. la corriente •lletenteda '10r lR Griminolo-

!{fe socia1iete. 1 la crimillPlidRd none en evidencie le injusta d~

ei~alde.cl social en cue viven lne hombres en un ei~tema cR!'ita

lieta1 nrivedo,. ñe medios de nrod1tcción la 'll!lyorín, Única"l~nte 

Yll")seertore:::i r\P. eu fuerzA. de trf!Da jo, Cr')'!TIO único medio de eunerv!. 

vencia, Pn contrastP. con una minoría ~ue concentra los medios -

de nroa.ucción y ln fuer7.P. ·~t\blicP nerR im"lOner sus condiciones 

y conserv~ndose ~ri eJ. "Odl?r. 

Otros consideran la criminelide~ en"'º ~Rnifeste.ción t'.!_ 

tal de fenómenos nsico!:OCiP..leo cue ~n tul moment,n dpdo de la hi~ 

tnrie. son cp1 ificn~n~ Ct')J"!'!O C!'Í~enee. f.'stn es ,..\.\e 9.l ser lP. C'Jn-

~.uctA p_ntü:~ciP.l resu1+.r.'1tc de "!O+ivrcinnes intP!'n~!' rlel indiv:!:_ 

~,tn, eunRdA~ C"nn fn.ct"reE ext.~rnos, ~rP aue eean estimndas co

mo tales, es ner.eo?rio i:-1112 VRyfln en ~ontT'r~ ñcl or~~en E"nc:i.e.l de 

El!"~ ~11m@'1tn 1?n r,ne S'? cnmet~n; ñ~bi"o " oue nor el C'lnste.nte e~ 

bio y evnlución ne lP~ c'lncenciones, es noeible cue lo que h~ce 

cien r.ñoe fue con~'idera(l.,, C'lntrP..rin e los vnlnret7 de 1P c">lcct!_ 

vide.a, Rhor" no tener ya. ese velorPción (9), 

E?.io Fl.nvio Ba?.zn aseeurA. que la. crimirrnlidPd es una ºº!!. 
trR-acciÓn a lR mertire "'<l1Íticn 1 n la re~resión, a la net;!'ción 

fg) Cfr. I.Ópez Vergnra, J·1rge. o~. cit. "tí¡; •. 1.20. 
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.or.ora1 de los impulsoe 11'.áB necese.rfoe y saludah1·e·a del individU': 

(10 ), '::ste. c0nce;ir.i6r. rei:t,l.t?. <:IE• le ,,-,.,d1~re.ci.Ón de gue ir i:s_ 

ciede.d con °u m"rnl, !'!U ~11, t.ura y ~ue ~l'yes e.l eervicio de la 

clAeei do:rirtAnte, o~rime V1luntr.rir'¡\e:::-:~ ~ lr:a. '"!'le~ror!e dR E!UE -

miembros, llee"ndo a tal v:'ado dicho ~njuzBRmiento que el ser 

hume.no tf'r'!iin."'. revelÁnñose. 

Con¡;ruentemente con las anteriores apreciaciones, Edwin 

=iutherler! c:incel"J+.ÚP. n 3ia cr!.""i!11'!1i.~:- ~ ~""'º ttt1 !enÓ"len<' nC°'r'~Rl 

~uo nC'I rtr<'v:!.ene de cPUsns ext!"norr1 ::.~.:-:~e, ei:-:o de lr. e¡¡truct~ 

rn ¡:-.; cc:r de 1a c"1ltnra e lR cue "lert~""ce. Producto ~.e tod?. ln 

problP-mRtica socir.1, cuya eetruct1J.rt=i y formr?. del'.>enden de l~ 

eociedRd a le que pertenecrn (11 ). 

Para \'/, Boneer Je. crimin•lidad es un fpnÓrneno de enor

rm.lidari sociAl determinado 'Jor ln~ in:-lt1e..,~iP!? eC'.1nÓ"'iCP.S (12 ), 

Iecasee.et'le reduce lA e RntPri ~ree ~,,ncencione.e en una 

frase muy Aimnle "· •• las socied?.des tienen 1-:>s criminales 0ue 

Merecen •• , 11 (12P. ). 

IB. criminalid?.d es un fenÓMen<> socinnolÍticn "erturba

dor e nivel nacione.l e intPrnncione1 C:UJP. rerl.ucción sÓl" surá 

nosibJ IJ' no a través ñe lR renresión ~i~o medinnte nnn Ct'n juga

ción AdPCUPdR dP la~ ~in~1idR~eF ~~1 ""'O~~r, ~~vorPriP~~o Pl d~ 

sarrollo y '11inirrizPnc1o lRtt desi~P,"~'i.IJ's 1 rnejnrAnO.n 1~ r.ondi-

l'ión humana(1.;).~tn nopible ~olución '?!::1 rriUY nreteneioeP. en un 

(10) Cfr. '~erdorn ltios, .rosefina y 1t:-".lE, le. m.ijer delfo~uente 
Mbico, UNA;4• 1983 ~á-:;. lil3, 

(11) Gfr, Venderbor.h, r:hPrle" '.l. ~j!l'<''l1 indicios• 'lág. TI. 
(12) Cfr. Ric,,, ,Tosé .~. On, cit. oá,e:. 190. 
( 12a )Cfr. '}un ter, Kaisner. On, cit. r-é.e;. 12J. 
(13) Cfr. LÓT)ev. lley, '.\rnuel. np. cit. "4Íg. 317. V-2· 
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ltistema como en el que vivimos, nodemea afirm&r que en lea oond!_ 

cionea predominantes es imoosible; nues en una sociedad •a~itr.-

lista en la que la estructura ea la exolotaoión del hombre 0or -

el hombre, ls desigualdad social, econÓll'ica y cultural entre sus 

:niembroa, característica inherente de la mi~ma, nrovacará deaa~ 

justes y nroblemas que lejos d• solucionarse habrán de agravar~ 

ee, debido a la agudizaci6n de las contradicciones del mismo si~ 

terr.a. 

Ea así como la marginación coxo ex~resión de una eviden

te e injusta deaigur..ldad, condiciona ciertas formas de criu.inal!, 

dad, nero no todne (14 ). Pues como ea bien sabido existe una cr!, 

minalidad rráa grave que la nrovocada ?or carencias económicas, -

que ni aiouiera se encuentra tinifica~e en n~eetro cÓligo ~enal, 

nero que si en cambio tiene como efecto causar un dailo general!, 

zedo. 

l'Vr Último debemos tener nreeente que la oriminalidad no 

deeenarecerá sólo se transformará, ea aeí como habr"1i de eurgi• 

nuevas conductas antiaoci~.lee con i•nlicacionee máe severas y S!!, 

rá aun más difícil evitarlas o contenerlas, necesariamente ten-

drán que perfeccionarse loe medios 1'f'.ra nrevenirlae. 

C) METODOS ANTIC•lNCEPrIVOS1 REV'ERSIBLJ;S .E lJlREVEID;ISLES. 

Loe aotlll\lee méto4ee anticoncentivos tienen sus lll'ltec~ 

dentes en napiros egioc,oa, éstos considerados como los textos 

(14) Cfr. rtl'4. nág. 114. 
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médicos l!'áe antiguos oue se conocen. Esto nos oone de man11'tee

to que los miembros de las sociedades han tenido en todos los -

tiemooe interés en regular su fecundidad y de esta manera con~ 

trolar su crecimiento demogr,¡:fico. 

Aunque ol&ro oon li>s •-ncea de la medicina e• han ido 

ocrfeccionando los métodos encaminRdos a regul.Rr la conceoción, 

oor ejemplo se sabia 0 ue loa eeteroidee hormonales saxWllee can 

actividnd oro~estacional o estrogénica inhiben la ovulación. :!'!. 
ro loe urimeroa en emolearlos como anticonceotivos fueron IJeor

ge Pincue y sus colaboradores oor el afto de 1950. 

En la década de los arioe sesenta con el au"e de loa mé

todos modernos, oíldora y disnositivo intrauterino se alcanzó -

mayor eficacia. J.>ue aai como la ciencia 'f ln tecnología oermi-

tieron controlsr el aumento oobli>.cional. 

A c tinuación se exoone una olasificaci6n de métodos -

nnticonce nt voe 1 

ME TODOS 
ANTIOONOJ;;P 
TIVOS -

RBVERSIBLES 

tIT/•'0 

NATURALES 
COITO INTERRU•PIDO 

ti
PRESERVATI'IOS 

l>IAi'RA'lYAS 
MECANrcos DISMSIT!V0S INTRAUTERilfOS 

;JE LA "'Riil'E!lA 'JE~ERACION 

BARRERAS QUIMIOAS 

oun:rcos D!S?OSITI'IOS INTRAUTERINOS 
DE LA SE1UNDA BEN!::RA.CION 

r'3AI·PnlGo'JLASIA 

ffillWERS EIBSi_ VASECTOMIA 
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Los m&todos anticoncentivoe forman "Oarte del nrograma 

de ulanif'icación farr.iliar y son orocedimientoe cuya :finalidad 

ea evitar la acción feoundante del. colto. 

METODOS ANTICONCEPl'IVOS REVERS I:!LES 

Son loe medios de control temuoral de l.a fertilidad, 

que suprimen trc-nsitoriamente l.a posibilidad de embarazo en la 

mujer. 

Coito interrumnido.- El. hombre durante le cóuula debe 

retirar el nene de la vagina antes de ln eyacul.aci.Sn. :Ee una -

técnica muy ".ntieue 1 se tiene re -erencia de ellR desde los -

tiemoos bíblicos y era identificado como "desuerdicio de la S!. 
milla" (15). Con esta oráctica ee evita que loe eeoermatozoi

des :f•irm•n el ll'.go vnginal y alclU\ce el cRnal c~rvic1tl. 

El :fracaso nromedio •s de l.7 embarazos uor l'.lO mujeres 

-afio, además de provocar insatisfacción sexual, quedando ademÍs 

la mujer a disooeición de su llllreja, ouien deberá controlRr el 

coito y la interrunci:Ín del cismo. Es riesgoeo además debido a 

que l.11.s ll?'imeras gotas nue arroja el nene durante la erección 

contienen eeoermatozoides aue '111eden f~cundar el óvulo. 

~·- Consiste en li!!litar las relaciones sexuales al 

oeríodo infértil de la mujer. Est" método se baAe en la infor

mación que ee tiene sobre la vida del. 6vi..lo y la del e1Jn1Jrn:nt.2_ 

zoide y lor ce.mbioe en l~ ovulrci~n. 

F..e el Úllioo método nntioonceptivo aceptado por l.a IB!,e 
sin católica, la tBEB de embarazos que tiene es de 20 ;lOr 100 

fl5) cfr; She.oiro, H. I. 
1982. cig 65. 

Anticonceotivos. BARCEI.ONAI Brup;era 
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mujeres-año, 1ma mujer con menst?'Wlc16n irregular no i:iuede em-

~lear este método, i:iues nrecisamente se estructura to'1B.ndo en -

cuenta loe ciclos menstruales, su dll?'1lc1Ón y espaciftmiento y e~ 

tos deberán ser regulares 1'1ira noder cAlcular con mayor exacti

tud el nerÍodo de ovuleción. 

Este método es también conoc!d~ como técnica del calen~a 

rio, se considera que la OV1Ü.ftc1Ón se nroduce catorce días an~ 

tes del corrienzo de la m,.nstruaciÓn, CCn dOS dÍaS más O rr.enos -

de nargen, el Óvulo no fertilizndo no s~brevive n.ás de venticU!_ 

tro horas, el esoermatozoide tiene una vida casi ieual. 

Se ha descubierto oue con la nrác~ico nuede darse la -

unión de gametos 0'1lñejoa" y como consecuencia transtornos gené

ticos o orobatilidad de nborto. 

/lETODOS ANTIC\JNCEj~JVOS ~:ECANICOS 

Preservativos.- Reciben ta~bién el nombre de irofil~cti

cos, seguro, go!D!l, vaina, oiel y cond.)n. 

Este método fue descrito ~or Palonio en 1564, confecci~ 

nó una bolea de lino, aunoue los fines eran evitar el ccntagio 

de enfermedades venéreos; en el siglj XVIII e esas bolsitas se 

les denominó canciones y el fin era el :nismo, 

El condón es una cubierta en forll\OI. de saco elástico ~ue 

se coloca cuhriendocel nene nntes del acto sexual y retiene el 

se":en eyaculado, evitando de esta rrhr.era su denósito en la va

gina (16). El hombre debe dejar un espacio en la ounta oora -

que nllÍ se recoja el seruen y debe eos•ener con cuidado el co~ 

don al retirar el pene de la vaginu dea;iués de la eyaculación 

.:>era evite.r la ealidn di= es1>ermatnoides. 

(16) Cfr; Coordin.Rción Nacional de ?lanificacion ~milia». !:!:
nua1 de i.•étodos de Planificación familiar. nae; 21· 
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Ee aconeejabl• oar• mayor efectividad uaar al!!'1n eeoer

:naticida, el cond6n s6lo se uti lizR una vez. Ia tasa de embafa-

zo es de 30 Jllll'ccien :nujeree-año. !lay una gran variedad de con

doneR, de latex, de fibrn de corder~, lubricados o no. Su efica

cia depende del cuidado en eu utilizaci~n. 

Diafra~ma.- Antes de este descubrimiento se ingeniaron 

a manera de barreras mecánicas, no muy efectivas, hojas vegeta

lee, es nonjas, &stiércol aniJ:al, le.na i=wpa oada con zr,iel, todos 

estos elementos utilizedos a mnneru. de diafru.gma en una f'>rma -

muy rudimentaria. 

El diafragma se utilizó nor 'll"imera vez en 175'), Casano

Vt! hizo el nrL,,er diu.fragma, oue c<>neisti6 en!n :nite.d de la cas

cara de li:nón col •cr.da contra el cuello uterino, el • Ácido cítr!, 

co fungía c')m:i .e:oernw.ticidn. ActuRlr.ente el diafrag¡¡¡¡¡ es unan!, 

11" de ;Jeto.! recubierto de eoma elásticli. en foror.a de semiesfera. 

Debe de colocarse en la vagil!ll, de l!!?d" que abu•oue oor com~leto 

el cuello uterino, aooyandose en el ~~bi~ y en las ~aredes de la 

vaA"in&., aerrf unR bl-~rrtu·w. C!"'e iLr..oida la ':lenetración de es~ermnto

zoidee del cervi>. del uter>. Su use n<> es ~.uy nonulRr yr. que lo 

ew91ea el G .~ ,¡e laa mujeres qu6 usan !f,tÍto<loa anticonce:>tivoa (1;?1 

Su eficQcin de~ende d~ una buen& c~locaci5n, r>6lra esto eE necea~ 

r.i..:. qtJ.i.:. el médicu .~.idtt i. •. v .. gir.1.A y rE:comit:!ntle el del tan.n.!o ede~u 

cuado, ya que ai es muy e-ro.nde nuede .,rovocar hemorra~1u!! al --

irritar la vaginn y ei es muy chico se desacomoda muy fácilmer.ta. 

otro aspecto im,ortnnte """ su eficacia es saber acomodarlo, 

(17) Cfr; nü. nág 68. 
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debe de utiliv!rse también con un een.,rl':l'.ticidA ºº" 0 J f'j n rle ht_ 

Qerl~ nv!s ee2·uro, Oes"Tllé~ (lPl ~oitn .,,... :ill?-'te rP.tira!"e~, e-i'!"l" ~~s

rn1és de ocho horR~, Tl~.rR tent'r lP. certe~ a.e f'Ue toñn'= los esne!:. 

... P.t,'lzl')id'1C:- fin Jp VB.~ine l"'?r· ll'!tiertn. 

1Jie.,osit,iv.,e intrAuterinos de 1-~. "!')rirnera c-er.&rAción. ua~r 

UnP. ] eyenda CTf' ('!Ue lns: Pri"'!1PTIJB en u+i1:. :?'AT UnH f">r:-r~ i:le nnr u~~ 

ron una niedra colocade. en P] interior ~s la cavided endoT.etrial 

de: lPe r.l?~t'll<;:>-E' y fuerori 1nE ~rrbr:EI C'"""'. i:l fi'l i!~ ev'itP"" -in~j_ -

r.1e? e~bPr~"º!': ñ''!'Rl""tf"· pu-; 1Pre"s vi~ :r::z: (1_~). 

::.J. primPr di~'!")osit.ivo intreuti::-l"lO c1e forii-p ""OdernC'. fue 

l'?-1 de ltichter en Ale1,.nnie. qu'" fUE' co10 .. ~ .. ~'=" ~'!"':. U!""P ':.\,:~e!' y c\1~r.'.') 

1'!\E.1.teriRl erRn :::edn rwturP.l y m'='"lhrP.ne ~;;,i"Tift1 en forrrP. de R.nillo. 

lP. v.ti 1 i28CiÓn del diE'TlOFi +,i"n ~s u,., ~r!· ..,c_o pY1•j ':"•ri~e.,tivo- rev~~ 

sir.le cnn ur. grrHl.O ~i:: eP'lh~·rRZC' c1t':.' ,.-:1 .:i: 2 r 4 Pr;. 100 ·"":1.>je·re~.---

R.ño. Es un ner.ue·in P "'Jr.ra.to de '!"11.á~ti~·" ~ !'e- TJoli~tiJ er:o C"•n un -

revestir·:iFnto Ce bArio, ~rp poñer vr:r~E con re.yoc. 1""<", JC\e h.P.y 

1~e C.ifcre.nt~s f,...r .. ·~!S ,y te-,p:'ioe y "'rev!- ~xr:trr.i:in '~l".i':l~, rleben 

Eer cn1ncA rto~ .,,or i:ere:'lnr E cA "'"'P c-j tPdas -o~·. el lo·, ir: reC-,"":ien:l.r 

~1.te ~ichP. e(\ 1 C'cnf"'ióri !'~ h.r;.:::? f"'·. , "!:" ~ÍD :- .r.P "1er.~t~;~~.C"i6°n t\e lR -

~ujer o jnrnediPt~~ente !."'.!.!. te,...~1'1P.r lP -:.:r:~a, cor..':,E.-i--:fil"l:. ~eº_P""'l!'O.

v~cl•ar lf· ~Í1P1:Fpft)n r1el nrifit'!]O r.e'.rVÍ":~<t y ~tt~•·:ini:iciÓ!'l C'XPC'tP 

ee e.,, lr "'P.rte r:un~!"i~r '°11'.'l Útr;:!'"· TP =:~ee~q·1~n>a~J_:_ Dili .•. 1ebf: ~'='?" 
rUFlVP rii~ ej~rcr·r r'IC!!'J'IE:ÍF.:rlp ~rt->!:"iÓn.; 

~" ñpno·,,innn fl:i.p.,nsitjvl'lr:. i:l'i lP -~.~i,;~r~·-':';~-ry--~~-~"i;~~ix\· o ffifii!, 

tes a. los de n1!Ístic'l o ~"1 ietil t>no (1.;.·), 

(18) r:fr. Sh'1.'lir'>, H. T. º"· cit. ~ñe. lOL 
(1'1) Cfr. Se!'tien r,nr.7Ál.ev., ,To2é ~tinuel y otroe. Piil;NT."'ICA'lIClN 

FA,f:JLL\ll· IA MesR re>c'cmdn. Rev. ?a.c. ·"!ed~· :véx. ··,áe•l9. 
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Se considera que la nresencia del DIU en la cavidad en

dometrial nrovoca unR reacci6n inflamatoria y cambios bioouími

oos, se liberan unas células denominarlas 0 macrÓfae;oe" con la C!, 

nacidad de destrtdr •l es'>ermatozoide Rnter de oue 1'\ledP. alcan.;r<.: 

zRr u.l 6vulo y ª"í se evitr. l.R fertil.ización. Se cree tFmbién -

oue la miema célula es cauaz l.llsta de destruir un Óvul.o fertili 

zAdo. 

El m'dico oara determinar el DIU oue debe de utilizar -
la mujer debe tener en conE1ideración ei la reujer ha tebido o no 

hijos, naí como el tall'Pño de ln :natriz, Este método re0uiere de 

vigilancia constante, ,or lo me11oe h11y oue 11cudir a :.tnll revisun 

cade. eeis mePee:. Ea de gran eficRcia, loe problerr.as u:.ás corr.ú--

nes oue oresentn son exnulsi6n, dolor locRl. y hem,rra!!!ae. J'8 -

recomenrlable 111!rP. mujeres mayores de cURrenta ailos, mies n '>a

sar de cue su "->tencialidad de fecundación se i:e reducido, ne

cesiten un :r.étodo rnticonce'>tivo ee!.'"'lJ'•> h•!Bta loe; cincuentR 

aiioa. 

Loe tres ti "'JOB de die oori t.i.vo intrauterino de la ".lrime

rn generación son1 eeniral de l!'.arguye.,, moi1o del Dr. Birnbarg, 

Asa de LiMes (20). 

Ea aconee jable retirar e e te ti no de DIU CRda tres años, 

,uee ee van Rcumulnndo en su ~uoerficie endl!:ae <le calcio 11. "ª!:. 
tir de eete laneo. Aunoue al .rismo tie<1.oo se ha com'lrobado que 

en 1R mayoría d• los c~SE l.as wujeres aue han tenido colocado 

el DIU .,or t)uo este tie:n'>o tree años, se hR n~rmalizado 

cUálruier tino de ll'Aleatar, además hay el inconveniente de oue 

{20) Cfr. se.otien Gonzál.ez, Jo~é rranuel Y atrae, QQ, cit. "1Íg 
135, 



E!l cambiar ~l DIU se ocasiomrn hef'>OrrP.f:Í'?!.', ex'l\llsionee o Rl¡wna 

.·,trk 0t)rr.nJir.p~jÓn rAe+El ~Ue éPtf' ('IUi:~.''= ~:i"'"l t:1r1P'!"ltfld"." 1 :::-·i 110!" el 

contrario eo!l muy gn::Yea los transtorno~ eerá indisnen~Able ret!_ 

rrrl'>. 

l!.:n cnt'n de n0sihle ef'lbPN!~O :!C>!:!l :1e rr;tirc:.r2e te.nibi4n P!. 

ra "lermitir la nor'!!Pl ~\P'J11.lr.ión d~ ... 1 f~'; ~. ::t 1..:.~q'.~e {~tt..1 se encuen

tra hien nrote,'.¡ido nor la olacenta. 

!Wrret"R:;o r-uÍrr.icPf'.! lo~P.1r-e.- Sori: P!2'!1E>l"~'!i~idRf." -:-uí,.,,ic">c, cnTlf!cec 

~~ d(\struir 10s ,..~,,ertmtr'l?"'ineEI, lo!: !"ª:·· ~.., '3ifer,,:-it.e2 nre~t'nte

cionee s C~P,1"18, jfllen, A llrneoJ , tabl et~~ y Etl""QE":i tnrios (Óvllloe ). 

PerP obtener requltRd')~ ef'Pct~·t "2 ee nPr.ecA.ri'l r.<"'1ocP:r -

':!~tos C"11'!1J'lUe~to~ r-n le ..,n'!'te P.ltn 4F l"" \•-:-. .::jnn o~r,..n rl~J r:-~r,,ix, 

unR hori:. Prites rl'?l r."i t...,. loo ciE" "1er"V1. +: -:"i daFI ti en']n doc c""l"P'IUe~-

to!;! y s.,n f un ayentP inerte que mar::tie~.ir; 0r. lR vr.;nr ~l ec.,~rma 

11n!'ltrP !l ~~rvix ~, ~1 ot!"" c0"':..,,lt:"~to r:..z ··:i p~.,e!'''lP'f:j('idl?. i:;ne nut 

de Der acct[ltO ele t'rr il, merc'..-.rio r- 1~:-i .,r ·.lo::: del ~t'10X1 ·inli ctC"

~d Ptr nol, c.,~'C' r1 nc·n0yi:¡ol. 

El gredo de e:ficacin de ecto~ ~,.,,.:-onentP~ te be j8 <" -
t- ... hPr?..2cc P!"'I ion "'.ruj,,.rir:-:- ~flnJ !"10r lo ,-.t;e IJE ?.com:ejrhJ_e llti.11;;~;: 

1-"~-:>'"''~:i-cn-n,.,le~i:.~tr'rj~i c0P·l lf_i_ ~:~.,..:~-=·..: "'"':=inrl~~ y l'")c Q:fr --

frec·:c!::'. 
·se- -non-~11era l~ uti.lf2'1~~i~~-::rt:~, JP PF")Urrir: rn P..cr".'lc,..l cor.n 

lo '11P.e eficai, "~ p~~tecci6~ e~' mi~ rtr.ida y"~' dictribuyc p;nr -- . ,:, ·.. ,. ' - .. · 

tod~ lr, \'eai.~a. fo.r.l;',e,~dO·.uru(':he~rr·ere-. ~n .. t.l ~ttelJ,o, ~rlF"'.P'~ ~'3 cnr 

~O r'()tl?F\- ~n-:!O· ·ot;·<'>e···~
0

J"~;~~-d6s > .· 
_'-' . . --., .. _, .. '• . 
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:ns iosi ti v'e intrnuterin:'>~ de: lr-. ~e.crun<ln generación, - 'l"d.:'b' én -

se .i~no::inan bi·J•?.ctiv'Je y :nedicP·1os 1 P.l i!Uñ.l nue l~e de ln 'lr!_ 

:::~rR l'eneración no re~uieren "tención continw. ni <l.e 'e.rte del 

-4'~io1 ni du 1Prte 1ie 1::. usu.u? i;~, c~n u.r1é:I, revi ;i ~!'l c?.d:. st:ie :n! 

ses es suficiente. ~"e'toe.t dis i:>sitivns se encuentrar.. reveeti,i11s 

~ ~ c.:i:.,rc. ' de ,ro-:re2ter,..,nP o l")r:>~eat.Re-rt, es oFÍ c'l::10 ad•· ~ñP. -
df 1curyar la cavids'1 ut•rin•. evitand1 ln anidPoiÓn del .'.vul~, -

l:.bernn su.stanci!""!~ f-!': la :~E·r.r1, 

L?? .,r~ni~ :i?P fe::·anin'>~ tien-?:i •r.flv1r t~larPnciR ."'IR.TA. 

est's rlie1ositiVJs, Lny .:.en•s 1·1°ibi11dades 'ie ex1ulsifr., est' 

se i~be "la ei;,eci•l ,r·11ie•lad del c:b:re de relajar ln :::uscul~ 

t·,uo~ uterin•. (21 ), !oi; ".fe efectiVlP S~n 1.~o ~ue liheran Cuaren 

"te. .l'iiCr:>.c-re. .. ..,~ de '1ro~aeter~nP. t!.iaria!!lFntef PU ~rotecci.J!'l Vf\ de 

:,~ a tres a."l'le 1R.sarl°' estti tie .. "":> hn•.• r:'.le :~ubsf;it·Jirlo ·v1r ~--

t~a. le. tP.sn a~ extarazn~ es de 2 a 4 e~ lJa ~uj~r~s-a~n. 
Eete a'1r.rat·1 se colJca en ~l útero '1"">!" xedic de W1 a"l!:1 

ca<\or, durnnte 2u inserción al ·,asar iJr la ca vi ·\ad cervical -

"'lierden EU f r.::a 1er~ ya en <>l i!tnro ln recobrar., •iebe eer co

:J:.:f··JJ t.::-.~ lB-e .~tia:nn.s c.inrliciJnes cue al ctif!'""\n13itiv"l rle ln ..,ric.!_ 

ra eenerRci5n, "">r·:>auce tR•1bién l>s e_·ectOE' de eete. AdF:r:?.:: ele 

la P.cci6n fRfJ~ita.ri~. ejercid~ oor l·'s ;racr:l'fa70~, hay un rui:e!!. 

t~ en la concentraci5n de lisozinn, cuo tiene un efecto tóxico 

€-:'". l·~!? eE ier"'P.¿ izr,i ~~f:. ~ :tinS"Ún CP.El'> se deberá' col:icrr r-1. DnJ 

inmedintn."':'lenti; dios iu~e:: de un;:1 o ,erP.ci .,n d~ ceaárE:a. 

El "'lr?~estaeert e~ ~tra variedad de di~"'lJsitivn, tiene 

le forma de T :r en ~u brazo verticnl contien. 1r,geeterona, mi!!_ 

=-n ~ue en el Útaro es lib•rada lentamente durante un '.Hlo y 

(?l) Cf'r1 Shn~iro, H. I. Ou. cit • .,.(¡¡:. 108. 



nrovoca cambios hormonales en el endometrio que im~iden la ani

dnción del óvulo, altera el ~oco cervical haciendo incapaces a 

los esnermatozoides de oenetrar en el ÓV11lo, 

:·.lETllDtX> AN'rJ!J.)N:JB?l'r-IOS hormonales 

Por investigRcionee realizadas desde hace tiemno se s~ 

be oue los eeter•ides hormonales eexllllles eon caneces de inhi~ 

bir la ovulación, esteroidr.s con actividad nrogestncional o es

trogénica. 

A 'lrinci 'lios de 1950 'Jeorge Pincus Rock y García en 

Puerto Rico r.ninlearon un agente orogestacionnl oral, creando -

así la base nara la utilización de métodos anticoncentives hor

:nonales. Se com:n-o•·ó uvfs tarde cue el estr6geno blocueaba la o

vulación, 

En 1960 en Estados Unidos de Norteamérica se aorobÓ el 

uso de la uíld<>ra y 11e hli convftrtido en el método niáe utiliv.ado 

.1 .. bi11 •. ,, su seguridad y eu reversibilidad, ya oue una mujer que 

la to1na1 clJ.A.nd' c··dorf. f>,11harazarst: hasta con oue rlejF. :lF ~·bdnj.~ 

trareela. 

Los métodos anticoncentivoa hormonales son métodos ouí

micos a nivel ~eneral del orf,Pnismo, hay un comnuestn oue se l~ 

~a con derivadoa de hormonas ováricas1 estradiol v nroResterona 

(22), eue ,resentacionee son en oÍldora, inyectable y d& acción 

nrolongada. Ia recomendación de un anticoncentivo danende del -

org11nismo de c~da mujer, ya oue sus ingredientes nueden nrovo 

car algún efect" coluteri>.l indeseable. Es aconsejable emnezar a 

(22) Estradiol- ee una sintetización de hormona femenina 



utilizar un Antin~ncentivo horT1'0nA1 c-~atiinndo que tenga una. do

!:'ie bn jr> iC' a?trÓfl'.':10 j' r..,n agP.ntee 'Cr:'.fCFtar.ion& :es re ~otencin 

meé'ia. AeÍ también deben de tornarse ::!'.l.Y en cuenta lae cont:::-e.in

dicaciones de cFdR cn:.,nuFeto, -:::t...z-r.e ~i.:e- cx:L:~e·n en trrs nivr-:-

AbE'>lu+,Pr?·- e!"frr~edA:~ trorrih('ler'."bÓlü~r:, _r_¿.CiieritE vc.scult-!r trom

b:·e ... r.61 icl), Qi f'c-ur:i ón he "é.tic~_,, c_u_r..~~!" · :r~-~~~!,i_'.°)- o zonj ~Pl 1 ef"';be.

rn zo. 

R~1r ti vr-.c Mr ·u~r~~ ·- ·-·i_ ':?"~~ ,. -hi n~!t'~~~f-JA·j;:;-~- --~-(~.b-~~.~; ,- _·en:ert:edll.t! 
C ' •" .-- ., ,• •.• e•• C' 

1-.ili!··r, "ce+ 'f!:r+.a, ~etrorre~.!R 1 -,'f'~léi.~-""'--l".'~rjF~·.O~ 

Otrrc. - Af:""".r•, vf..roic:r:-e, ct;diri-~~-1:r· ,---:;:~.---#~?~~:·t~í~-/~~=·~f.~~:~~--~:. ~ -.,5_~.E:!_ 
r! :- ·~rPtfón. 

Adt?~J:~c cl.~h·e tor.l'rte en con~ic.ereci&~;.~~~~: ;~{:~~.;.i-~·~~0 ·rel~ 
- ---=----· _,.--.- -

~i0ne.ño C"'lt1 Pt"~ticl'.'!nce>Jtivos hnr-r.·r.,,11'.'::- t:iu~~!'l~F:-.--~orf.)_e.:·e.·d~~, :el. .. 

lÍ·nitc €!1 su e "'":"\leo er hestP l(';: t.rP!!"'.~f !·'·-:-ir!e~/ R?ios¡ ntle·s !)e.EJ1.•.~ 

ae. ratn ef!r fl. he y rice~".' ae co .... !'licr.·"Ji :;nr:·r cF .. rdiove·eculp,rPE', T..a 

In !'t".\!"·~~,, i: n t; ue A ctllr-:; P.c:-.f;n~ ~!"i: j ~one~:--:t i v~c Cf'lr.'r.i nn--

doi: es inhi hienrl·"' 1~ ~~creE;iÓti 1" J R ~ :-. ·,:""··~r:e.::- ~ue re,yu1 ~ n el -

f~;nci0Ylfl'"'inr.to ,...vi.:1r·+"'rio, r;-vi+.~r·fl~, l!= ··r:ulc~ciññ:, .'!1ri:mCi{n ":iene 

efectnt' en el ow·ri? .'! rn el "'"'ri.cetrio. T.e -ofl'rl-:i:-r· rri1"1':f.np dP o 

'."'.'iXtA: PZ ;"'.1'~' r:"~""ec-t ivr y ru meCP!"!.ic,.c· .i,:- F,~ciór. ('·:'"? !'P FOe ~c~ci~ 

nó cr,ti!:i~t!: cr- cviti· r 1~. r1·1\il1·-eil.n ~~_; __ --~~~,~~::1 __ e_;:t:_~_1 OVP!"_i0, ~rr- r,U!; 

blncne~ le ~e<JreEiCÍn tndisncns,,bh "-ºre lr ovulP.oiÓrt (23 )• Si a 

.:;ieonr de le. f'.d:r:inict~oción de e~'!:f .1íld~'!'E-~ ln :7'U~sr sc> e·r.l:arr.za, 

(;!2) --- (:.~t .. ·ó:,:r:r:n), 10.:.rrndr. 4:;~1 rl 1.~.h~r~,t~_rio ~uí~ic:"'. Pr">5P.E'.-
ti:-ro~P ,- l".OT""0':'.t !'C:!" ·~1n~r.\;lr,: '1 ~ !"· ~!'(:".".el'n.'_'jÓn r1eJ '~···:'.l'">':é-
tri·i ·¡F rr 1.f·. re-ne':'nión y J?l '3€-!:H~r~""jln. cic·1 . .!.,.Jn frrt..: 1i7a-
~10. ~e .,r~~11ci ~,.. ""Or tl o:-t'c'2r.,,, J.ut~,.,. ·: 

(23) Cf~: ·1enn:.,;ei., Yves. Ia ;:!1<'1.,rP, :?i lhr.o l'·l72. ~dj t.nriP.l Eo
!'ec1nl P,•· ·"P.:Z• 35 n. '10, 



eeto se debe la Jlll'.yoría de lae ver.ee e deecuidoe ~r 2er irre.;:;• 

le?' lfl t·,'71P de loe comprirnidos o norrt\€ ~1. t:'P.Ue~r vÓ'!'li t('\s h~-!' 

una mala absorción de eue ineredientn~, 

Sj ce toW'. unP. nÍlñnr~ mi xtP ~s g•_tfir.j Pnte c:1n ~,.\~- '-..t!. 

tene'R ,3') ~-;ilierer,.r1~ ·.le t>::la·0¿..i1.:•, .,,':":! estC!. C'-~l!f;'!''.'hrttn ·t.c ; e~ 

finienti: ~?.r' .. i,1h1hi.r 1.t\ ,1v·.¡1.~.·d.-'i·\ ~:: ;t-S,,;i. ~iclri_ (24). 

1:n.rr·.C1 •_r!!..·~·· r•i<!, .~ ,_,, Ce ~,, ... !' !f_{ ,.~ de los coin_1~estos de ee:tr{ 

2'P?'IO ~, "'lrn~eetr(~eno en cm1,bin~cirSr., i:lUrFnte -VPiti1·iún dÍns ee€"'-tL 

dos y ~.el 22 ?.l ?.8 :ie ñPbe tomar UJ1!'. "Íld~rr.. '1ioria 0ue Ee den~ 

mina inPctiVA y que contj Pne hier,...o :,' lP~t'lEP. 

2.- A.nticnncCl..,tiv,~ que r,,nti~nen s"1~-r:~+.f -=-rtrrl,reno ~, qne ~e

ben tomPree durentP lR 'Tlitrñ del ~iclo ~, !"?. "'"' lP ~eg1J!?dP. mite.i:: 

1m corr.~ueeto de eetró~eno y "lro5eEtPgeno. ?to '?~ aconFejRble el 

u~o de eE"te tirio r\P antir.'lnce..,tiv .. c nnr t?1 hc:-~ho rlf' ~ue i::ÓJ~ -

tt"ntiPnen F.Ftró~r·no, f 1 01 1111 se;.tlr i!"'.\'r:~Li ~~-:-ionPs '1UPde Yl?'OC'u-

3. - N'dni .,Íl dora que ÚnicRmer.te ccntiene :!l:!'"Ogestáeeno, se -debe -

de tnmPr rliPriemente, f!i "'ºr de~cuid~ e~ ~'?je dca tomAr hP.y !J'A-

ynr "'>eli~rn de eMhPrpzo, 'lUes no contif:'..,t- ~!:tr4geno. <;1.t u.21; e: 

rccomi::~dqhle nnrP 'T'.l.lje!"Pfl rue ':!'E''t.An P!"'.P'!'RC.tt:1.nd(), yq_ rue no r.feg_ 

tr ", "'~· .. ¡cri~o dt? ·1r""·~nccjÓn 1e 1P. 1E'~t~-.--

4 .- ~ic:-t"'"~ tHmbi ~11 1 n .,:(1 dl"lrn c;.11~ ee tot".P ttnp !:'01-e. ve~ Rl '!'leo 

y ~".'lnt.i~nn nUinet:"tOl. 1 ('11P P.B eetrñ-:Fnl' ~e t"!..~C'i,.(n '"1rOl('lr:,~dP, 1 
c<""J~hinP ñ11 tiP.te con "':rn'2"ectóa-enoe de acción brevf'. 

(24) Cfr. K"i~tner, Rí'be"'"'t ','{, TP~ .... Ílrlnrp, rer·1i.dPde~ ., fplftciPs. 
't<:!xfon lQ71. :!:lif'mi, nóe. 57, 



5, - Otro ti"º de ?ntiC'oncentivo oral, lo es la nÍldnrA. de 11 'Jas(!_ 

,,,.., mniinnP ", conoci~~ t.P.""~hj én r.o~o "DES"·, onritiene unp docis el~ 

vr.!!i; de estrógeno sintético no esteroide, es diferente A los e~ 

t..,~ÓQ:~!'""·.O~ r.atU'!'C.1'?t" 1 t!f' dfl
0

0C ds r:dl'!'i.riistrPr lfPnt.ro d~ loe ri0.: C'I 

trc-:z ~Ír:i~ ~i21ie!'t~E Pl P11to e~x~.:.E'!J ~U€' se hi:i¿ra realizAdo C"1 

lne ,,erÍodos ne f,.rtilidPd rle 1-P "'1.lj~!'· Su PfPct-~ P~ evitf>r le 

i-y,'.:lBnt~f'.'í~n ·1e1 ó·.rulo fertiJ.izp.-)':" 1 ... rovncB unP. 'br:jr en el ni-

yel ~~ ,.,rozP~tcrr:in!?. Prod11oe t? ... b.., tn otrn cfPct.n eti ()l. endnrrP-

+,...;_r,, ;m- ~1in ér.t"e ":"'l!'Ot1 Ucirf~ l\!1~ ".'t=!""ti~Pri rnf'nor de 'J'1n en~l'Í"l1fl -

rn~ PI? 11.P:rtP ft.nhi~rP~P.cprhót1icr-, i;~ r::.:='Í. rn1n" ~] óvulo no "'Ue'le 

1~isnont'r rle 'lro:hlcto~ '=:llC :ri.e~r"'!-i."t? ~, r1Ue""~• !)e !?'Íl ""l.Jjeree oVC 

utili~_~n Pete CO'fl~esto ~Ó]o U!i.~ &e ~rrbprpzp (25}. 

Otr'J P :;ent"" r.'"'-. eff'~tOE' er.niv~lPntcs lo ~n el nor,scs-

+'!"'i:-1, ~pr..., evitf.>~ ·111 ~"1ir'::..0i.t\!"': ~~r:1. ~vulf'I ff'rti1:f..zpi;1o, ~1,!hnc ~ 

jf'lre= t.;l'rl.flrl ttnP rl0!:'i.E' ñol-1 ~ d~ ~Í}drJr~ _'."'lixt~. Al ·.mét.ryc!:'.\ -cuyP b~ 

=:e es 1~ nd~ini['t!"PCi~n dt i;~~E ti'º de "lÍlrlor;i i:e J.e- hC?. i:'.'.:no:r.t 

.. :ro-:'." .:'1Jetc.ji.t:?l ~' ("-'.'lr"'c t--·~1."'.: J-:~ 7lé~.,(!':'1c nnticonO·e,,t:i..vnc tiet1e 

;.·.:.::- ~o::-v'·""·tr>j··::, lr.~ ,,, .... :;:1~-t:~!"';:~ ;: • .,, .tlÍ.~s r~?r-1o!:;'. ."il:et~r>~ ... ;:.· 

~:-~r i ,nfl s r:~·--:.:f>r· ~- :.r --.,-k·Tt~ ,.,,.·,·--, ¡¡~""~~t----c~(-¿;.:·¿;,;~ . .-9h~---;~J(;~~--p~:~1-~. 

~hr11] 11 yr f.fr;+.p 'f'~i:-ttndarlo, ?1 fl'.'Í tE" !' nu P.ni1t"f!.1JiÓn (26 ). 

5.- Ot:--<;F '1't.:'~:"'~!'t:tr1o~· o:':>!"+.ic,,nce11tj,,of.' snn ~!'~ in~rectP.--

r_:i_~!'l.J ~")?"!. d~ ]9l"Zf\ f~\l'!'P~dón, el :..c~t~tO •1t• ffif.'drO~·')~TO!JeE:tCrOne. 

(25) Cfr. ~~~'.:'t'.m, r.<1ntz, IR. nílaora. EditnrfoJ 'loci,ro .• '~{:de,,. 

~~-)J:~.- T:l. ;--1'fE·f1 ·7KYr.J.a. .r:.7, 
··{~~)·;·r~. r .. i.·~. , .. ',w 9S 



durn tres meses y el enautato de noretisterogestero dura<ochen

ta y cuatro dÍRe(27). 

Debido a que estan comnuestoe oor un l)J'ogestágano pu~ 

ro sin estrógeno no afectan el metabolismo, aunaue si nueden o

casiohar amenorrea (28 ), LaE mujeres usuariae de estos a.nticon

ce'1tivos horweaales deben examinarse R los tres meses de haber 

emnezado a a~licaraeloa, si es oue antes no hay al~efevto co

lRteral grave. 

METODllS AHTICOllCEPTIVOS IllREVZ!!SIELES 

Esterilización mediante cirugía quirúrgica, cob la oue 

se logre sueoender la c•ntinuidad en el funcionamiento reorodUJ<. 

tivo del ~"'1rnto genital masculino o femenino, oermanentemente. 

Aunque con ruicrocirug!r. ee ha devuelto le. calJllcidad renroduct1-

va, t)ero ésta no ea del todo eficaz. 

Salningoclaaia.- Deno"~nada también lignrtura de tromna.s, "l\lede 

realizarse haciendo un corte en el abdomen o '1or la VR~ina. :se
ta método se difundió en lli década de los setentas. Ü\ ligadura 

tubárica abdominal cuando se efectúa deanués del narto re~uiere 

de un '1equeño corte, la mújer oue se eo,,.ete a esta intervención 

no debe haber tomado l!auido.e durante lRfl ocho horas. anteriores 

de la hora de le ooerRción¡ la ant•tecia oodrá ser general o l,!!. 

cal. 

(27) Ofr; 0rl!l'nización !lo.namericnna de la Salud. Anticonoeuti
VOS ORALES. lléxioo 1982. oág. 25· 

(28) AMENOR.~EA.- ausencia o interrupción ar.ormal del oeríodo ~ 
menstrual. 



Existen diversas fornas d• realizar esta eoeración1 

x.;todo Pomerey.- Se levanta la tromna y se liga en la ~rte i!!_ 

feri•r del fragmento levantad•, despu•s se corta el misme. Con 

al tiem1'o los muñones ya suturados se aoartan y entre ellos se 

forma una cicatriz. 

Minilanaratom!a,- Ligadll?'R n<> relacio11P.da con el narto, requi!. 

re de aneetecia local. So introduce un instrume~to nor el cue

llo del Útero hacia el andometrio, emouojindolo hncia arriba -

contrP. la 'l!lred abdominal, en la oue so hace un cortE de dos -

cent!u:etros y a través de •1 se ligan las trom"'1s. 

Lanarosco1'ia.- Se renlizn con un in5trun:ento nue se llama la"!_ 

rosco'>io que ee introduce oor el .ombligo y con su fuente lumi• 

noea se ve el contenido del abdo:ren, también reouiere de anee• 

tecia loc•.l• Se inyecta novocaína alrededor del on:bligo. Se ~ 

ce Qn· .,orte abajo de éste nor el que se ""ªª una largR y fina 

aguja, •ata ee uno con un tubo coneatad~ con llnR nulquina que 

contiene di Óxido de cérbono y ee inyecta gas en el abdo:nen. De!!. 

riués 9or el ombligo un trocar ee hace 'asar, que es un instru

mento ~untiagudo metálico encajado con \ltl mango aislante, de -

esta manera ee lnc1'1izan cnn fRcilidPd lAE trotn'>RB y se C'·ut~

rizan. 

VASECTON'IA,-Comoarada con la ligadura de trom>:>as de la mujer, 

e'te método de esterilizaci6n oara loe hombres, irreversible, 

es .,,ás sencillo y la noeibilidad de com,,licnciones o consecue!!_ 

oias ~aves ea mínima también. Pero desgraciadamente sen nocos 

loe hombres cue deciden someterse a esta onernción, debido a -

la mala información o al Rrraige de llre juicios. 

Bata O'leración también se conoce como cliJ>aje de con

ductos, re 0 uiere de a.neatecin loc1!l. Se afe .. ta el área del~ 
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escroto y se hace un solo corte de centímetro y medio al cen

tro o dos cortes del mismo taiiaño, uno de cada lado. A través 

de esos cortes se localizan loe conductos deferentes que se -

jalan hacia afuern oor l~s mismos, y se secciona~ cada uedazo 

se cierra con un clip metálico o tántalo o se qUeRWtn. Se acon

seja cortar de cadk uedazo unn uequeña fracción nara que aue

den bien seuarados. Con esta intervención el esnerma uroducido 

por loe testícul'>s no se "llsn H•ás allR del corte. 

En las eyaculaciones oosteriores a la oneración el s~ 

men contiene todavín eaoermatozoidea, nor lo ~ua se debe utilt 

zar "JOr breve 'leríod"> al:;:Ún anticoncentivo. No se afecta en t1!!,, 

de la '1otencislidad sexunl, nor el contrario cuando el bombre 

tiene la seguridad de ne en:barazar a la mujer disminuyen sus -

temores e inclueo su uotencinlidnd miede ser mayor. 

Los cortes de los conductos deferentes no afectin la fll!l 

ción de ln hormona masculina. testosterona. fabrico.da por los -

testículos, mismo. o. la oue 66 le atribuye la conducta sexual -

de un hon.bre nor:r.al (23 ). 

D) LEGISLACION VIGENTE EN MEXICO QUE RE~ULA LA PLANIFICACION 

FAMILIAR 

Antes de enumerar y exnoner lcR ordennirientos le,,a-

lee que rc;rulnn la Fl.an1fico.ci6n Fnmiliar, debemos ~recisar -

oué se entiende n~r esta. 

(29) Cfr; Shn'liro, H. I. On. cit. oágs. 215 a 260. 



En sentido am~lio el concA"1:o ~lanificación fairiliar -

se refiere a la regulación de la fecundidad, en cuanto al aume~ 

t:o, conservación o disn:inuci~n de la .:iema. i.l .ilr. Torr~s la d.!_ 

fine como "••• la actitud co~iente de loB seres humanos frente 
al fenómeno de la renroducción, yn sea controlandola o estin:u-
landola ••• " (30), 

la llllterior definición es acorde con la que se sei'lalÓ 

antes d€ la misma, ya que básicamente se refieren a la reeuJ_a -

ción de la renroducción ya sea disminuyeli>dola, conservnndola o 

a=entándola, la segundt1 definición Lli.ce hinca:pU en la 11.otitud 

consciente de los seres humano~ ee deci:r la naternidad resnene~ 

ble que consiste en hacer una serie de análisis y valoraciones 

para asumir o no el nanel de ~rogenitor con todas sus im~lica~ 

ciones. Ea im~ortnnte no confundir :!'lanificación I'Rmiliar c:on -

control nntall yn cue este Último n~nota unn acción i~~OFitivn, 

oue no toma en cuenta derechos hwnan<>e y cue ademlÍs abarca ir.ét2_ 

dos extremos como esterilización, ein tomar en cuenta la volun

tad de los afecterlos v hasta el aborto inducido(31). 

Debido Al aumento noblacional a nivel ;rundial, desequ!. 

11 brio con relación al crecimiento económico, ha sido necesario 

buscar la forn:a 'lllra disminuir el incremento ~oblacional • 

Iaa cifras son alarmantes en 1370 loa hRbitnntea de ln 

tierra sulleraron lR cifra de J, B2, 7YJ, J·JO, r>e.?'11 1982 RUment6 a 

4,023,666,000 y se ha calculado qu• al finalizar esta decada a~ 

remos 6,000,ElOO,ODO; en la actualidar! :nii's de la mitad de la..,,.._ 

llOblaoión mundial?.iven en condicienes de miseria, uadeciendo -

(30) Cfr¡ Citado oor Sentien Gonzs.lez, José ~'.anuel. 01J.cit.>F'g 4 
(31) Cfr; lltcl. oog. 8 
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hambres y nrivRcionee, en el año de 1990 se habr~ de elevar, ya 

oue el número de habitantes en el mundo se habr~ de incrementar 

en un 501' (32 ). 

Desde la antiguedad ha sido "ll"eocuoación de loe seres 

h:<.llltnoe limitRr rU renr?ducción con métodos muy rudim•ntarios. 

Sólo hasta este siglo se le ha dado im'>'>rtancia a dicho nroble

mn, al numentar la noblación como consecuencia de le. tisminuc:úiá 

de muertes, gTllCias a les deecubrilllientos de la medicina y al i~ 

cremento de neci~ientoa(33). 

Antes de r.klthUB con sus ideas catastróficas, consis

tentes en el aumento geo~étrico de la ,oblación y el aumento ~ 

aritmético de loa alirrentos, deseouilibrio oue irremisiblemente 

en 'loco tieir.no llevnrÍR a la hUIDF.nidnd e. la miseria, a la 'Jobr!. 

za y al hambre; en el :nie:·.o sentido se tienen referencias de -

conce'>toe de otros pianeaderea, ~or ejem'llol 

En el ar\.J de 926 antes d6 Grieto, Pidón de Corinto c>n

sider6 oue un Estado debe limitar su ,?blRci6n con el fin de e

vitar desorden, crimen y miseria • 

.:::.. el año 428 ontea ñt Cristo, P.1.RtÓn en su obra la ~ 

Re m1blico, resR l tó lR i11nJrtancie de U=.i tPr el nÚ!!:ero de hRbi

tAntes y Aristóteles re.,itió lo indiCRdo nor 'ªu m1testro en 348 

antes de Cristo. Esto demuestra como el crecirr~ento demográfico 

desde énocas rerrot~s ho ~iño "reocu:mción de loe hombres 'l<>r la 

(32) 

(33) 

Cfr. r.ttrtínez t.anatau, Jorge y otr~s. Plnneación !'amiliar 
Y ~A~'BI'l !JE'f,01.l(}RA?I:JO. Colee. Lecturas en mr.teriR de Sef'Ul'i 
dad Social. IMSS. M exico 138). pág. 27. - -
Cfr. Conferencia internacional de Población. ~oneejo Nacio 
nal de Población. A~oeto de 1934. ?i{g. 9 -
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gravedad de sus consecuencias. 

A nivel internacional en la Declaración Universal d• 

lea Derechos del H1UllllJM• de 1948 •• manifHtÓ s•bre ~ 1"'J.RlU.fi 

caci6n Fnmilkr, en el sentido de oue t&do individuo tiene el 

dereoh• básico de decidir libre y resnoneablemente el nú~e11>y 

eel)llciamiento de sus hij•s y el derechn de recibir una informa 

ci6n y educaci6n adecuada sobre Planificación Familiar. 

Tambi~n la Organización Mundial de la Salud acolll!e ja 

¡a instauración de un de'>Rrtamento d• Planificación Familiar -

en cada onís, nara que se dediaue a la investigación y elabot"!, 

ción de olanes concretos y acordes a las circunstancias de oa

dll uno. 

En 1!19xicn no eiem~r• se ha tenido una Política de l'l!. 
nificación Familia.r en el sentido d• limitar el crecimiento d!. 

mogn{fioo, sino al contrario era nr~natali4ta hasta antes del 

código Sanitari• federal abregado, antes de las reformas de ..-

1973, congruente en eee entonces con la Ley de ~oblación de 

1947,el ~rimero ~rohibia no eól~ la "l?'ooaganda sino también la 

vente de cualouier oroducto rei;ulador de la fecundidad y la a~ 

gunda estaba a favor del infremento uoblacional (20 ). J;)l 1973 

con las reformns al 0Ódico Sanitario se su~ri~iernn le.e '>rohi

biciones de anticonce'>tivos en cuanto a su '>ro1'ft¿¡anda y venta, 

en 1374 se oromulgÓ la Ley GenerRl de Población Rcord•·•con le. 

Constitución ?ederal y con el CÓdiery Sanitario vigente en esa 

fecha, ya que desde 1965 instituciones nrivade.s ya realizaba1' 

(34) Ofr; Ibid. nl..g. 27. 
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actividades de Pl.anificaci6n !>amil.iar, as náe important•s de -

el.las fueron la Asociación Pro-Sal.ud-~llternal. (APROSAi'') que s~ -

fund& en 1968y 1.a Fundación llll.ra &studies de Población (PEPAC) -

•n 1965. 

En 1.977 se to~ó 1.n decisión 1>91.Ítica de anoyar el desa

rrollo de la Planificación Familiar, así fue como el Presidente 

ie la Re.,ÚblicR llan.6 a las Instituciones de Salud Estatales a -

colab•rar en la nrenaración de un nrograma de "!lllternidad resno!l 

sable", y cue incluyera 'lro'lagación de informacón, adiEstramien

t~ de nereorull médico y 'lt'onercionamianto da servivioe antieon

centivos. Lo anterior ea consideró como una tarea nrioritaria -

del llect'r Salud, se or¡;anizó el Plan Nacional de Planificación 

Familiar 'lara rue la tasa de natalidad bajara de 3. 2{ a 2. 5-( 1l!_ 

re 1382, tomando en cuenta tanto 'loblación urbana como rural.. 

Nos corro•'londe a continuación entrar.al estudio estra

tificado de la legislación rel.acionada con ln Planificación l'aaj._ 

liar. 

En nrimcr tér:r.ino en el ordena~iento máximo de nuestro 

,,.._fr, Ln Constitución Federal, en su artículo 4o señala a la 

1.ey oamo la oroteccio~ta de la organización y desarrollo de la 

familia " ... toda nersona goza del. derecho de decidir libremente, 

en for1¡1a re•nonsnble e infor:nadR el nú1~ero y eei:w.ciRmiento de -

sue hijos ••• " • Es Reí como (1Ueda asentado que nuestra 1.e~el.a-

ción concibe e. ln Planificación FP.miliRr cmo un medio y no como 

un fin '>Dr !"Í .TIÍs"'1l, ee decir ooao un medio tara ceadyuvar al. d!!_ 

earrollo social y eoonór:dco del ?leÍo. F.ete nrtícul.o fue adicionad• 



see;un dPct'eto 'lUblicA~O en fl l!iarir- Oficial de lP ?ederación 

de 3 de f~hrero de 1983, esta.bleci~r-.r:· ~e que "· ,. tnda Tier2onE. 

tiene derecho P. lP. rirotección de l~ !."'lud, debiendo la ley def!, 

nir 1~~ br.se~ y .,,od~l idBdeE' rill? lo~ ee-!"V:ieios dE e?J11e .••• 0 , tel 

edición Pl Prtícu1o 4d. nro~ic;6 le e\".!"c>t;eci6n en 19'l4 del o:l
tii~ 3Rni.trrio n(lr lr Ley ~.cnerrl ~e ~lu1, nro"tlt1.gaña y '1llee

ta en vieor epe mismo nffo, 

'8n e] r.,..tículo ilf' ref'2'rf"!:r:"i~ ~f ~1i:v0 P. lr ('nte~!"Í? -

~re y volu.ntRriP 00bre el ntirnr:r0 y ~s""'P.chPniento de l:ijoe, Peí 

"".'l"IO i:l <lerer.h11 P ln :::"P.lttCT. Le. "°r.s~i"t':ución .,.,revec "Uf! €2te -!t 

recho t:lehe ejercitRrse en forrrn re~""":"!:eable e inf'>rr:-adn, ~e d!_ 

r.~-~, e·.,~ nl ena c"nci('ncia 1 ~"'!"" lo ~·:..~ e:r: intet;.rP i .,..,, Ít;-j -+;r.. -:~r- ... 

ti::- eJ. 1:"'~C~"+.0 ~.e :>r.tP.rnir1°~ re~.,o'."'.~;":-.,_.;., riic 1.,o t:.cl que y2 hE-

hl ... ~ce. !le r:icuErtl~ con ,p· cst!"etific~.~ión de r.,~est!'P le_:-t~l~--

ción mexicnna desQués de la Constitución la ~iguiente ley rel~ 

·:?it)J:i~.'!P. r:·n 1p PJ.pnificación ?A-r.:!li~:' ~~ lr! ley i1er.crr.1 :1.€ Pn--

. bl!'.c'.i.("':. 1 '"'::"::i~'.'"'·J::-.··r1r:i ~n 1974 1 ñ.e c<:U~!"i!t- co:-: cu n.rt.Íc1.tln l!'.\. 1 eE_ 

tR ley tiP.ní.l r.rin·o '"lbjetn :-c..::llFr "! :-; !"e~Ó!':'lenoz ".."'UP. r.fe:ctr.r.. vo-

~u~,ej'l, ~etructurP. 1 Cim{,,..; cP y i:!iatri'bi1.ci~n de J ~ nor.1r.ción en 
;_'.,• . 

. --nti-eS~"'"f.l~-:r.a:ís :i i• sí -. .,ifrti ci :iar -eq1.)i t~1 ti vr. "'leritE ñ~- lr>r: 'b~1'C:'f !"!i '."e 

. del :~-~tr..~rollo ec.,rió:;;ic'"J y ~ocir.l. ~ P.rtí,1uJn ~.,. estrl:J.~c·:: 

-..., ;, ?i-.rn los fines de er;tP. ley l~. S!:cretn:rín dr: ~.oberne.ci6n di~ 

ta~ñ .. y- ejcc.ute.rá o en GU cas'> '1roir.ov':!"J{ Rr.te l~i t:ependencie 



nom~etente o entidade~ las medidas nece~~rias paras 

"• •• I.- AdecUP.r loe !Jrogramaa rte desarrollo económico y eocial 

P 1ns nccesi.ñntles c¡\1~ 111e.nt:e?!11 i:-1 V""1u:-0n, estrl1c-turn, di'!6~~~~i

C"€' e.e la miPi!"a r:1obJani~11. 

TI.- RP.aliz?r T)rnerarr.A.s de Ple.r.ificrciór. Ji'q"!'iliElr fl trRvés de 

los ~ervicioe educativos y de salud .,Ública de que dispone el -

sect~r :iúrli~o y 'Tigi 1 Pr rue ~i ~hns "lrC~FllTIP ~ y ln:: ('!lle reJ:!1 i --

10!; rleTPC""'"'S f\lndP..mentRlet= del hl')"lbre :r 'l"')Tecr:-rvPr lr ~i~i~~d -

!'i::i:'T!iliP.r, C')n pl ,.,bjPtl") rle r'-?~J1Fr ~-:-i .... nr>l..,..i;nt.e ~,. ce+rhiliz~r 

el creci"!'iento de 1r nob1Pci6n, A2Í t;'"'~.n Jne:rrtr el rnejor Jt.,rov~ 

'Jl':P':Tlient." de 1 '1:: '.':"ecur~ns hV,.,.P"'"s y r..El turPle~ del .,,a.Ís ••• 11 • 

11 ••• /.r1.ÍnUlC"1 4,, • .,,,rr '.oc r:fec1;"·¡;i rtel. P,..tícnlf'J ,.,.,+rrlor 

C"tTreenorde P. 1 PE fii;o,.,e!ldcincÍP.E ñ i;:,. 1 ..,,..ri~r e jecuti V" y P. , ., P d.'?-

~P S <·ntidPrlee oiel Sector PÚhlt~IJ, ce,i:ií~ l'!.e ntrjbuci.nne!' que --

1t?e c?nfieri:.>n 1°~ 1i::"yes, 1° A•-.1,c~ciór. y ej~cucitÍ!1 ~t:> lo!: ..,!"ne~ 

riirrientou "PrP. l~ '"'"Plj?',RciÓn d«: cRd? uno rir- 102 !:!nf?~ éte,1o p~ 

lÍtjCP. :if-'·O?"Táficfl nP.CiO"".el i "Pr?. 1P "1f-fi!1iCiÓn ~~e nr.rrrp_p 1 1PE -

iniciative.s del col"jnnto y le. Cll'1rd.inP.ción ,le ?')ro,:rr.1'1PS dP. di-

~hP.:?" 1e "~·n~en~.; PE Pn ,,..Fterir. t.e:-~neráfir:-f., co;-rinet·:"" exclusi'le .. e~ 

T.e 14 1q Secretnríe Ce •1obc!"n11:1.~jÓn •• , ••. 

º•,. A.:rtículo 5o. Se crer. el ;,.,n2e jo fl.'P~ioriPl ñe 1.P :Oo 

blaci~n r:ut:' tenñ!"'J( P su CA.l-80 lR 'nleni:>ación tle"lOE"!'"&'r1cR r)nl urís 
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con objeto de incluir a la población en los nrogramas de desa-

rrollo econ&mico y eocie.l 0ue se fcrll!ulen dentro riel Sector Gu

bernamental y vincular les objetivos de estos con las necesida

des que 'llantean los fenÓn;.enos demos:ráficos.,. "• 

En loe anteriores artículos básicamente se establecin 

loe lineamientos esenciales de ln Pl.anificaci'n Familiar. En -

urimer término se señala como objeto de la mis!I8, regular loe 

fenómenos oue afectan a la uoblación en cuanto al incremento o 

dieminución de su volumen, su estructura y como esta reoartidn 

en el territorio nacional teniendo uer finalidad que un número 

mayor de la ooblación goce de los beneficios ~ue se han lo~

do, Esta tarea resulta ser muy difícil de alcanzar en un eist~ 

ma como el nuestro eepecielmente T)()r la desigualdad económica 

de lne hombres, :iero E·n fin son ~reteneionee del legislador. 

Se establece que la SecretarÍA de Goeernación coord.!, 

ruar~ loe 9rograllllls de !?lanificación Pnmiliar, esta secretaría 

tiflne también !a facultad de definir normas, iniciativas de C!!J. 

junto on materia demogr~fica. E:n el artículo 5o se asienta el 

:undamento leeal oara la cr•ación del Consejo Nacional de Po~ 

blación cuya tarea esencial ea la Planificaci6n l'amiliar y De

mográfica del ~aís Ylnra alc"nznr un mejoramiento eocial y eco!!J!. 

:nic~' 

Re~lamento de la Ley General de Peblaci.!'n.- El artí

culo lo de este reglainento establece que su dis1osiciones 

son de orden l!Úblico y eu objeto es regular los orincipi•s de 

la •iolÍtica ooblacional. El artículo 5o señala que el objeto 

de le. Política de Población ea elevar las condiciones 
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culturales, sociales, económicas de los habitantes del uaís de 

acuerdo a su aumento o disminuci6n, a. eu evoluci6n, estructura, 

actividades y dietribucién geof!Tificn. El artículo 6• seffala -

que el noder ejecutivo federal a trav&s del Consejo Nacional 

de Población elaborará olnnee técnicos de la Poli1'!cn Dcmo~á
fica, con el fin de incluir loe servicios y recursos necesa-

rios en los diferentes organismes que coadyuvan en la Planifi

caoién Pamiliar. En el artículo 9e se establece que la pelÍti

ca y los nrogramae 'leblacionnlos tienen como orinci nio funda

mental uarn su eatructuradiÓn resnetar los derechos humanos, -

libertades, garantías, idiesincracia y valeres culturales de -

la ~oblaoién mexicana. El.artícu1e 180 contiene la definici6n 

de Planificacién Familiar como el derecho de teda nersona de -

decidir de manera libre, reenoneable e infor1111da el número y -

esnaciamiento de los hijes y de •bteber la informacién esneci~ 

lizada y les sorvici•e idóneos; ea una reureduccién narcial 

del artÍcule 4•· oen11tituoienal, El artícule 19e reaalta el h~ 

cho de que en nuestro país se habla de Planificación Familiar 

y no de control natal, éste imnlica acciones coactivas que im

oadirÍnn a loe habitantes ej&rcitar libremente el derecho de -

decidir sobre el número de hijos. Además señs.la que los r,>rogr!_ 

mas de Planificación l'amilir.r son rteraroente indicativos, nro-

l)orcionan información general e individunlizvda sobre sus m'

todos objetivos y consecuencias, cnn Pl fin de nue al ejerci-

tar su ~erecho los individuoe tengan unn nletll\ cencienciR, El 

artículo ?00 define a la ~laneaci6n familiar como un servicio 

que uor el mejoramiento de las condiciones de vida de loB indt 

viduos debere estar coordinrodo con les programas de salud, • 
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educpci6n, seguridad socia1 e inforrraci6n UÚblioa. El artícu-

lo 2lo establece la gratuitidad de l.,s servicioe de I'lanifica

ci ñn Pamiliar, nrestalios oor denendencias ·.y organismos del le!<,. 

tor Salud. El srtíeu1o 22• señala que la inforrmción ~ue deben 

contener loe oro¡¡ra-s de Planifice.ción l!'amiliar ha de ser el!!_ 

ra, accesible a todos los sectores eoviales. Y amulia en el -

concel>to de npe.ternidad responsable", considerando que las l)IL

rejas e individupe en el a~al:tlicie de su derecho de nlanear su 

fa:nilia deben tomar en cuenta las necesidades de eus hijos vi

vos y futuros y la solidaridad con los demás miembros de ln S!<. 

ciedad 'lllra lograr un mejor11miento en lns condiciones de vide. 

y realizaci6n nersonal de los individuos. El artículo 240 se~ 

1a que la inforCMción sobre Pl.anificaci6n Familiar, debe no e! 

lo conte~nlar lo~ beneficios de este., uino también instruir S!<. 

bre cada uno de los mét"ldoe de lA Planificación Pe.miliar con 

loe que en la actualidad se cuentan. F.eta infor:zación deben( ~ 

tender a las circunstancias de CHd~ nersona localidad o región, 

esta individualizaci6n de loe nrogra""'e es indionenea~le para 

lograr lF- orevalencia en los :nie:nos. Artículo 250 los servicios 

de información, salud y educaci6n sobre Planificación l!'amiliar 

n cargo de lne instituciones oÚblicce~e renlizará en nro¡¡rnmae 

nermnnentee, ~or su grnn iXi,ortancia no ryodrán tener el carác

ter de caml)Qílae. Artículo 260 contiene la nrohibición de obli

gar contra su vnluntad a una nerzollll a reR'Ular s~ fecundidad, 

ya~ aue como se ha eei'lalad• el derecho de decidir el número 

y esnacinmtento de hijos es una garantía constit.ucional. 

El artículo 290 señala que las autoridades establee~ 



le.e reglas técnicas de Pl.11nificr·.ci·fo l"P.dliar en materi11. de -

~ducacié:i ee1hml, inf.ir1r.ación mérlicc- a~l~tencinl y \•i¡¡ilaran 

eu correcta anlicaci6n, con bnee en l,e acurrrloe del Consejo 

~lacional de Poblnci~n c~n las n•,ri'ilfie ~f.l lP. Ley ·'°ren!rr;l de ?o

blación y con lae de est" reelan:ento. 

Lo. educación eexunl de lr- ot.e se l".P.bla n~ debe li1r.i

taree a loe aenectos anatómicos y fiei,lÓgicoe de la renroduc

ción, yP.. ':"Ue la "lrácticn EexUPl en ur..r. E:->Ciedad no !::'e aetermi

nA únicP.:rente A. '1artir rie lk real.if!¡.¡J. :i~l5-;-:icn, deben ofrece!:, 

se nrofundRe referencias de la realidñ~ ""cinl qt1e le eirve de 

context 1 (23 ). :n a.rtícul~ 3·1::i ~e:oa:a ·ue l w nficinles <lel 

:!tegistr'J 'Jivil en loF. actos m~trimon~~les .,ro.,orcioJtl\rán infot, 

;:ación ~obr< Pl~.nif'icr ció:i l'r"1ilier, ~;;.lr· ldr. J h0mbre-~.uje r y 

~r{il'lnizacinn h.'.'"''' y tit·Farrcll1 de l°' : o.ilir'. !:i1 l's nrtícu-

loc 31, 32, 33 de este regln.;¡ttnto e.e c.sthblecen las a.:•: tas a al

CE\nzar '.JOT los "JlRJtES de:r.oeráfiCOS1 r ·~Ue (In t~radn:n: ¿;e.nera--

1-:.e €1111 

l.- ::;! n..Í<.:lf.? é.e ln f'.O<.:ic<!Ad, lit fH:r.:.::;:.i,,, :lt\:.c vfr.cu+arse c'n 

~ )i; ?bju ti vos ns.ci ,:if:hs de1.··-d~Be~r1Ú·' ,º 
z.- l'ortnlecer 1.no lazoe 1le ·~:iÚcl~j;i~f;·¿ d~ t~E intefT¡mt11s ele 

~:·_r~;.~,1.~:~r el ~r.»ü -d~l-~L~(~e 't}d~¡;:,,L,.~jer. 11n _ü seno. de 

1:.~1 ' 1~~~~:~ li.· ;li~c~i~i~n~i¿~nclf ~~)~:L:j!(,,~·ctin'.i{t;• L eu 

funci6n re nroductiva, ya ~~e eata es ;~.;cié:·1~sh~s<if.,,ortan-
".'· :·~:'}:·i.L. 

tes 

;· .-
snr 

i;n lf'.'.. :nir.1th• ·- .. · :, ··.·.·. ;;:::·:. ; .. ; 

Loo _11atú~s det1'=>,:;rr~ric-,c :dehE:·~?-ti):·~,~ :c·:t::ó !1JuÍ..lid~ct'':irn1ul
lP. i;<c1üdnd sP.xt1n.l, p,1cial y ~co~:¿,;O!' de ins ::iujeréa, 



éetae debea tener lne mietras o'1ortun1dP.des y derechos que los -

ho.:nbres, er:. todo e loe as'1cct0s. 

~y ':lenernl de Salud.- Zsta ley entro en vigor el 

lo de julio cfo l9B4, P.brogancl·> el }Ódigo 'innitnrio de 1973, se 

fijl.'.t>n En éete. lE. descri,,ción, lo.- 'r jctivoa y le.s acciones de 

loe eErvicin~ de l'lnnificnción ?nxiliar. 

De acuerdo P. EU ertículo lo. se reguln el derecho a ln 

,r,teccicln el.e ln e:alud, sus ctis">oeiciones son de nrcien 'lÚblico 

y de a olicn.ciÓ!' .,nrR todn la fte.,Úrlicr .• En el artículo 3o se h~ 

e~ menci6n del Sistema Nacional de ;;alud integrado !lor de!lende!:!. 

cinl' ., entidade" de la Ad;rinistrnción F\Íblic° Federal y Local, 

aei cou.o ~er~onas :íeicns y morPles oue ryrestan servicios de e~ 

lud. r.l obj~to de eete Sistema es dar cum'llirrdento al derecho -

d• lu "rr.tección de la sr,lud. Je e.cuerdo al.artículo Ó·O este -

Sistema liP.cicmel de S...lud contriburá e.~ desarrollo demo:rnfico 

ar::JÓnico del -,r~ís, es Uecir, coadyuv~.r~ C•J?l el •Jonaejo r?acionnl 

de ~blnci Ón Jr.ra .he.cer efectivoc lo• linetnicnt·Js del i"ro!ll"ama 

~:aci'1nn l de Plf·nificaci~n FP::tlli1•.!'. ·.1 Ertículn 270 en su frr..c

ci)!'l 1 con::-id<"rR ci:'lo un•:, de l'•E: Fe?··:icins bÚsic0~ de dalud a -

ll~ l'lnni1'icaci6!1 :<'f"'.;uili.ar, ·,r.r::i E.~~ei::t·:"~ rlel der~chi:> r. 1r 11r~te2._ 

d ~n de l~. "ª lucl.. 

El ce .,ít-.üo VI de edn L~y <\enomiimdo "Servicios dt; :rl.!!_ 

nif:ica.ciár. ?:·::.i 1i .. ·r 1 ,---0t·,f~. ~:?. -f.il ~!'tÍculo 67 el cAráctcr de 

.,ri0ri t1lrir a lt:.. Pln.nificnciÓ!'\ ~P-ir.i, ir:r y r.;eile.ln ntUe l'ls serv!_ 

cio17 ·'.lreetaíl"lr' c'ln relr\ción a ésth., f;'>n Wl .lledio aue se l')torea 

a loF. ir.uivi,1uor onra ~ue ejercit~n E:I <;.ire.ntía c~netit1.<ci.on.o.l 

e"'tabhci da en el artículo 4o de lf· ·~on~ti t•<Ci~n, es decir, 
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':lRra ilustrarlos, oronorcionándoles información sobre esta mat~ 

riii y así decidan de manera libre y º''naciente el número y e!!.. 

ne.ciemiento de sus hijos, con nleno resneto a la dignidad. El 

frtículo ó6o indica que los servici.1s de PlRnificRción PRn:ilie.r 

comnrenden los siguientes nuntoel 

l.- Pro.,orcionnr los nrogramns de co~~nicaciÓn educativa en :na

teria de servicios de Planificación Pamiliar y de Educaci6n se

xual, ya que este. es mu.y im.,ortante "'1ra comnlementar cu~l~uier 

·1rograma de est~ naturaleza, "lues a -<::rr;.vés de ella se 'lronorci~ 

na conocimiento sobre los Órganoe sexuales, su funcionamiento y 

en es"ecífico lR renroducciÓn humane., esto se lleva a cabo de -

acuerdo e las eetrateeías establecidas 'lOr el Consejo Nacional 

de Población. 

2.- Atención y vigilancia a las usuarias de los servicios de Pl.a 

nificP.ción Fau:iliar, lll'.ra deter:dnnr su '>revnlencia en los :nis-

moa. 

3.- Ases~rar a ¡os nrestadores de este servicio asi como evaluar 

y supervisar su ejecución. 

4.- Anoyar y fomentar lF. investi€RciSn en T<!'.teria de anticonce~ 

tivoa, infertilidad humana, Planificación •'e.miliar y Biología -

de la Renroducci6n. 

Este.e materias son los '>iJ.ares en los que debe estar -

basado un buen 'lrograma de PlanificRci5n FRmiliar que nretenda 

rep,utar la tasa de lllltalidad, ya que en nrinci,,io los anticon-

centivos son el medio 0ue he de ryonerse al nlcance de los usua

rios oara die~inuir o eenacinr el nÚmF.ro de hijoa, es decir, O!, 

ra controlar voluntaria y co~ientemente eu fertilidad atendiend• 
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a las imnlioaciones que tiene el ser un buen nrogenitor. 

Por etro lado comQ YR se ha indicado ln Planificación -

no in,Qlica lu sir.~¡¡, disminución de nacimientos, sino también 

como lo eefuila lo. det'iniciór. abarca el asnecto de aumentarla, 

buscando técnicne o métodos nara prouiciEr ln renroducció11 en 

cnso de existir nl(:;Ún transtcrno oretrnico que ln im~ida. 

Por lo cue hac" n la biología de ln renroilucción huma

na es neceoorio investige.r t~nbre E\,;. coir.1llejicmó., ':f\.Tl". e.cí encj~ 

trt.r los •1rocedil' it-ntos riiáe atlec1w.ñ.of e. ln iclioFincrflciH de -

nueetro nu~blo -iura regull'II' EL! fecttnOidE·d, risí cnf!:o lne técr·.i

CP.s r.i!s eficFCPB y 1:enos 'Jerjudicinles '1Rr1< el org1iniar.10. 

S]. artículo 69 de la Ley Genernl de Salud este.blece co

:::o una tnrca de la Secrete.rí.. de Salud con relacióru. a lo que 

señala c~n resnecto el Cona e jo "acional de le. rbblio.ción que "!. 

ra la nrestación de servicios de Planificuci'n Familiar y de -

etlucnciór: eexunl, definir lF.E' lir.eeE ··.pru evr.lu.er lns r;ráct6caa 

de c..étodos 01:ticoncr:""'tiv0El ~or l:i que toe&. a ou 1revalenciu. y 

sus effct0s sobre ln ralud. 

i:J. artÍc;ulo 70 de esa 1risms lky aeilalP. cue lr, Secreta

ría de ~alud coordinará las actividades de l~a deQendenciae y 

~l".tidades ilcl Sector Salud nf.rA. instrumentar y O•>erar las RCC!_O 

r.es del .?rogran;a t:acinnal de Pleni ficaci<Ín Fau.ilinr que forrru

le el Gonsejo •"a.cional de ~"}oblación de E1cueirdo c:>n la Ley Gcn!L 

rHl de Población y fi su Jll!glamento. 

se determina así el marco legal en el que ae deoenvu~l 

v~ la Secreterío de .)flluC. en eu nartici!lllciÓn en la fi.mi~cion 



Familiar. De aoueédo al art!culo 71 dicha Secretar!a asesora a 

tnvéa del Consejo Nacional de Peblac.i6:: la elaboración de oro

gramaa educntivoa en materia d~ Pl1tl"i:-.::.c.,ción l'air.111".r y educ"

ción sexual. 

F'R0}JlA;o'.i. ~acional de ?111nificf-ci:!c,r_ 1.:tlli~r ~}~;>_-_l98S 

?ara la elnboración de e.-;t~ -:-rl')~arnn, se analizRrtJn -

loe antecedentes orenarados lX>r las Instituciones integrantes -

del Sector Salud, resryecto a la l'Jrest.a.ci1~n 1e servici·:>s; se el!_ 

boró un diagnóstico de los logros de caberturR.a de usuarias en 

el Sect"r •'úblicn y Privado y sua ">ri:-::i '>Ple~ cRracter!sticrs y 

c:in este dia!.(l!Óativo se C'>nsi¡;:tó ob"•:"Vf:r l.1s l.ogr:is cw'1titnt!_ 

v-~s del 1er!odo 1!:176-1982. Se detectaron varios 'lUntoa, en loa 

~ue en un futurn inmediato habn( de -·~n~r es'>ec:tnl Rtenci~n, yn 

sea "ºr aer ".lroblellllls oue no ae resolvier?n ".lorcom.,leto en vir

tud de tille no se l~grar•>n l'>s siguieni:es objetivae r!e este Iro

ITl\TA en f.,rma total 1 

l.- Coadyuvar nl rnejora.·.iento de las c~nrliciones de Salud de la 

Pobl~ción materru1 e infr,ntil. 

2.- Gnntribuir a la diaminuci!on de :'>s niveles de fecundidad 

con olteno resoeto a la decisión y a la dignidad de las oarejaa, 

a fin de c•olabor"r en lo sociA 1 y e" ::. ' fn:ui!ü<r n un 1.1Ryor 

equilibrin entre el creci:ni•nto "~blL~i-,nal y el desarrollo ec,2_ 

nó.oic., y demoP,rnfi co. 

3 .- AyudPr a "rei~enh y dia:?:inuir la ~:icidencia del ••.borto: red~ 

ciend J la frHc·J.f:noif'. ,]f: e=br..rr; Z·)S" n'1 ':!.':'EPRdos. 

4.- Inte11eificnr lns actividades ti• .o '::.unicacirín educntivn en -' 



Planificación Fnmilinr y orientación eexunl, tanto nnra los --

:>rertadone de Hrvicios c~"'" "Bre le. "Johlnci•fo del '!le<!io rur»l 

y de lae generaciones jÓvenee. 

5,- Fomentar la Planificación activa del varón en las acciones 

de P:l.anificación "'nmilinr. 

5.- Consc.lidnr ln orennünción de lOf' "rograrrJ.E de ?J.anificaciíi 

i!'a:nilinr medinnte una mayor integraciór. de estno actividades de!:!; 

tro dP. l i"lodclo de r.t.: nción 11€ la ~P-luc! ':t" una nm'llic.cit)n de la C:?_ 

bertur•• a lF. 'l<lblr-.ci~:: r·bi~rtr .• 

Metas de este ?roern!W 1 

Pllra fines de 13€8 loe homrcs ;¡ mujeres de 15 a 49 n.:ios 

e1: nuestro :UÍ!J ~:obre "Ju.snrP.n 1.,f cw.rente. y doe millones, wiiver. 

º~ el oue la Secretaría de Salud, el 3istemn Nacional narn el -

.1.leserrollo Integrr.l de la F'amilin y laE InstitucioneF d<, ~eicur!. 

dad Social y Privado habrán de nrestar tanto loe servicios de -

Salud, como los de información, orj.entnción sexual y "rom0ción 

educr.tivn i¡iherente " lo "lanificnción t'nncilinr, 

llr-br;Í oue reducir la tRen d~ crPcimiento r.l l. 9 .. ~ anunl -

en 1988, ~iendo nec~snrio oue al tér!tlno de este afio ee cuente 

con 8.3 millonea tie- usunrios activas rie :nétod~s R.nticnnce11tiv'le 

Retos •>t1.rrc el. desarr<>llo d<''.. .?ro!?r1L1"n de "lnnificaciór. 

;..'a:rilie.r 1 

1. - ·r.! pe.rtici ~,,,ci.Sn d• la~ insti tuci~n~s educativas en ln ei~

serianzll y ~rornoci.Sn de lll ?lnnificaci.Sn l'li.nili1>r y l.ll oricnta:illn 

cexunl. 
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2.- la integración de un Programa intersectorial, que articule -

lne actividadee de otr~s sector~e de la Administrnción relncion!,' 

doe con fnctoree tales como la escolaridad y emolee can lae ao~ 
dades .,roryiae de Plnnificrción Fnmili~~. 

3.- IA cauacitación y adiestramiento en ;materia de Planificación 

Familiar de loe trabajadores de Salud y la educación. 

4.- La sistematización de orogramae de colll\lllioación educativa i~ 

tegrada a trnvie de loe medios !IU!sivos de comunicación. 

5.- Un incremento de ln orestación de eervicioe en las ~rene ru

rales y urbanas marginadas. 

5.- La iio">lnntación de sistemas de rwgistro y de información 

institucionales unif•rmee. 

7.- Un manejo lo.,ístic<> adecuado 11 la adouisición, al11111cenamiento 

y distribución de distintoe :Mterinles. 

8.- El Rnálidis de la información die"°nible para incrementar la 

investigación social demográficP. o de ealud. 

Eatrnt~gias 'lllra alcRnzar los objetivo" y las metas de este Pro

~ama r 

1.- Fomentar la orogrnmnción , .,resu'llleetsción y evaluación de -

las acti vidad•s de Planificación Fa:ni liP.r del Sector ffiblico. 

2. - EJ.aborn. r re1_:hL111entnci ·>ner '1P.rh lF. e:· :irdinnción de actividndr;s 

de ?J.nnificA.ci~n l"" 01Uinr nnr" loe sec- >res socinl y '>rivndo. 

3.- Loe renueril!lientos nrinci'lllles del "l?"Ograma aonl 9l1meación, 

'"lrestación de servici ir., metodol 1gío ,,:-;t iconcD ot.iva, CR .,P.ci taciÓI\ 

c~mwiicación y educaci~n( 35 ). 

(35) C1"1'1 Plnn Nacional de Pl.anificnción Jl'ami liar.Instituto Na
cional del 'Iaetituto Naoiotja1 del Seguro Social, ~x. l9P.O 
!'áge.3 a 41. ' 



CA 1'ITULO TI 

INDUSTRIA l'ARr.1ACEUTICA "ROWlTORA ;ir; L\. ~;CR0CRI!o'.INALIDAD CON LA 
PRODUCCION '{ DI5TRIBUCION m; ANTICONGE?TIVOS QUIMicos. 

A) NIVJ.;I,BS D'l LA ;ONDU.'.:TA /,N'l'IS'1'1: I 
CEPl'IVOS QUWICOS1 

1.- lhlcrocrhien .V rnncrocrif!'inales. 

RESPE ;"•(I ;. I.OS A.N'J'IGO!!_ 

Es neceearin la anlicaci6n de estoe t<r41>Jtto.e, ya que -

debidr) e lA. maV'!itud 1 CArF+cter:í'sticr~ '= i• .. 11licPcior•es tan e!:!roe

ciales de lR conducta AntiEociRl que s~ estudie, loe térininoE -

crimen y cri~ineles, reeultnrÍAn in~uficientes. 

I.uis R'Jñ!'Íguez rffin?.Rnern e~ ~-_. libro 0ri~·inoll"\eía, e.e
eieno comn MACROCRI''INAT,mAU, r. un ti.,., ñe crimiMlidad que ~e 

Pcuerrt.o a ~u P"<teneión, renercu~ione~, ~ujetos rctivos f:lle en -

olla intervienen, el A.11Jo nú111er0 de ví'.:."tirna.s c:_ 1J.e eenern, P.der.Rs 

de otrl!a carflcteríe:ticns nro.,ire, es r.ecesario di-ferenciP..r de -

la eirr.nle crimiruüidnd (36). Por lo ~ue C"neiderr.l'lofl qu" ei se 

habla de macrocril!'ina 1 i dna ee fnctibl., >.r.blar de rmcrocrimen y 

~acrocri~in.Rles. 

Por !nPcrocrimen rlehemoE i:nt€~.::er, conr]11ctA. Pr'-tieociP.1 

que ee dn dentrn del '!18.rco lee" l. P.Xi~-::~""t", es decir, que apa-

rente"lentE> no rucl:rq~i;F• el orden ~.oci~ 1 i:?Y.i P.ter.te 1 ~r r.u~m co-

mi e:ic5n intP.rVieT"':'n unP. rliv~rr-irh1~ ñ? z".:jctns ,.,-Otive.dn~ por int~ 

reses nn~iR1es, econó'l'icoc, no1Ítl.~n~ ? jorÍdinnE:; c,,nductll -

rue ..,,,~ no e~te.r V'lrevietP -inr el -:·::-:ie'1 ?ennl vieJ?n+,e, r''fc1n. 

(36) 'lfr. Rn~rÍ"1.tez '.'.t>nznnern 1 Luis. ';:!"il'linoloefa. r.iéxico, 2a. 
"!d. Porrúr; J.;JRl, .,e(e 345· 



imnune, a nesar de ?roducir un ?rOfUndo d•sorden e inquietud en 

l.a eocied11.d1 ya que genera un gran ::iWoerct de víctima.e (37 ), 

Por tener las caracter!etie&9 antes eet'laladae la con~ 

ducta que estudiamos, podemos calificarla como !Ulcrocrirr,en, 

'¡JU.ea la totalidad de oonductas antisociales de la Industria Fa~ 

IRCeÚtica, la Medicina, loe médicoA, el Gobierno e inclusivo 

lae usuaria!! de an'tioenoeptivee, la 1n'tegran. I.& primera cen la 

~roducci6n y dietribuci6n de anticonce~ivos químicos que ata-

can la salud de la mujer usuaria, ya que dichoe nroductoe nrod~ 

cen coneeduenciaa adversas; la Medicina nerque a oesar de sus -

conetantee avances no reanonde a las necesidades sociales rea-

lee, además de que a través de la eobremedicalizaci~n, r •• en 

cada etana de ln vida del hombre lo inheb1litn eenecíficamente 

:inra eu edad, nor ejemplos loa viejoe aon víctim11s de tratamie~ 

toe cnleuladoe nara una condici6n incurable, la vejez ••• " (38), 

de igual manera las mujeres en edad fértil sometidas a la admi

nietraci&n de producto• anticonce'ltivoe oon f'inee de nlanificn

ci6n familiar: loa médicos que debido a su falta de ética orof! 

eional descuidan la confirJMci6n de la ir.f'ormaci&n '1retencioaa 

difundida 1'lnr le Tnduntria "nr~Aceútica con sus oamnailes ubli

ci te.riP.s s~bre sus uro duetos, rnis;r.o~ rue eerñn nreecri tos en -

formn irracional: el IJobierno "•.. .,,,r su interrelación con la 

hdustrin fnroeceútica ••• "CJ9), Yf'. oue no e~tablece una reP-lame!!.' 

tr.c16n atlecuPda y efectiva. 1'lnrP. controlar la natividad de las -

(37) Cfr; Ibid. 'Oág. 
(38) JLliJCH, Ivan. Neineaia llédica. 2a. reiro .,resión; :ré:üco 1 JoR 

ou:Ín ''.ortiz/Planeta, 19114 • .,,1;o. 11)9. 
(39) Silverman mil.ton, l'hili'l R Lee. P.(ldoras~ gnnancia y oolÍ

ticP .• ~éxicj;Sigb :ocr ildit?!"ee, 1983. "'ª"' 7 
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Com,,.ff:!aA 1'arm11céÚticas tranenacionalee y Nacionales. IAls ~ 

riae que cuando el médico les orescribe un nnticoncentivo quf.

mico no siguen las instrucciones, o bien oerque ee autemedi--

can un producto cuyas contraindicaciónes y consecuencias dea

conecen totalmente. 

Industria Parmacéutica.- su c•nducta adesile de ser un .. cr•cr!, 

men eeciRl, l• es ta11bi'n ec•n,mic• (40), Jll qu• la Iatuatrfii,. 

farmac~utica transnacienal, a nivel mundial lucha dee~iadada-

mente nor o•neeguir mercadee de oeneW1•, beiceteand• emnreeaa 

neauetlas naci•nalee y a través de eu desmesurada nronaganda, -

influyendo en forma determinante en los hábitos de ~rescrin--

ción de loe médicos y en lee llatrones de censumo de eetos 1JI'O

ductoe onticonceotivos, de lo ,oblaci&n (41), 

lAl industria far .. céutica en nueetr• tJaÍe en un ~O~ es 

de orígen extranjere y el 10~ restante la reoresentan emnreees 

nacionales, esto es característico del Sistema CanitaUata en 

el oue vivi:r.oe, de,endiente (42), "••• en nuestro naíe ln In-

duetria Fnruvictuticn se encuentra abrumadoramente dominada ~or 

c~rnoraciones transnRcionalee, aue ooeeen unR coneiderabl~ 

fuerzn de mercar\,,,,. n (43 ), ner ln oue mnterialmente .11.ulifica 

a los emoreeorios rutcionnles, ya QUe estos son incaoaces de 

co:r.'letir C)U ellr., siendo 1ichn comnetencitt desleal. Debido a 

cue "• •• e:us ~nancir.s son tan altas y eu contr:">l sobr~ el ffier

cndo es absoluto, <lurH.nte cuince ac:o~ lns uti lillndes de esta -

(40) Cfr; RoclrÍ['UH ~'ltnzanern, Lw.e. On. cit. <JIÍ¡;. 
(41) 'Xr; Silver,1an, ?·ilton. º"'· cit. nrJt, 70 
(42) Cfr. Ce ceña, José luis, '.'éxico en la 6rbit~ imnerial. ;:é

xico 1 il<liciones el caballito. 1980, ~ng. 67. 
(t,3) IUcl. ~ªe'• 73. 
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han dejadn atrae a todas lae demls induetriae ianu.taoturerae -

enlietadae en la bolea de valoree •• ~~~ )Loe e•preeario11 juetit"!. 

can eue al tas tasas de ganancia eel'lalando que ia tnd.W.'llri · Par.:_ 
~~c«utics es de alto riesgo y ~ue además eu invErei6n en lll i~ 

veetigaci6n ee considerable (45 ), .Le que 9'Hlll~ tale• . .,. ;QU!ll ' 

si nsi fuera no existirían síntomas yutrog,nicoe (46), ·•· efe2. 

toe colaterales, ea decir cendicienea adv1~1 .~eat...,.. en 

las ueuariae no s5lo de anticonceotivos, sino de cualquier 

otro medicamento dieu~nible en el mercado. 

La Industria Parmac:utica no responde a las neceeida-

des reales de la noblación, sino que todas eus actividades ee

tan encaminadas a l\Umentar sus márgenes de ganancia, jo. que a 

oesar de ser ln investigaci6n uno de loe oilai'ee< mñs iro"lortar.

tes de une industria qu!r.U.co-farmace'utica que satisfaga efica~ 

mente en nmteria de Planificación P'l!.~iliar, prooorcionande un 

anticonce~tivo ~ue no interfiera lae funciones f!eicae y em•-

cionales de ln. mujer, efectivo y económico¡ en llléxico no exis

te a la ventn un anticonceotivo conmtas características. 

La investiJ!Rci?n y su a olicaci6n esten determinadas 

oor loe interese& de loe ooderoeoe, ligados a loe inaelltivoe 

econ6rnicoa. Y ea así con:o esta industria wir su desmesurado -

afán de lucro saeta nu(s en oublicidad 'lRra sus nroductos que -

(44) lllich, Ivnn. 0•1, cit. "IVf!• 37. 
(45) Cfr¡ Silvcrman, Milton. On, cit. oáe;. 49, 
(4ó) Illich, IvRn. On. cit. '>Re· 22. 
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en encomendar una investigación cuya ~inalidad sea lR ebtención 

de una f5rmula de Rnticonce~tivo qu:!itico eficaz que no nrovoque 

efectos adversos. " ••• la •neratividad de las cemoaflíae I'llr .. ce! 
tiCRE' trane11RcionRlee ha nronorcionado satisfacción a sue acci!!_ 

nietas. En tedoe loe tiemoos ya sea de deoreeión o orosoeridad, 

inflación o deflación, lR industria hR incrementado oregreeiva~ 

mente •Us ventas y eu• ganancias ••• • (47), "•••de9'e 1955 ha •el!_ 

oado el 0rimero y segundo lugares de redituabilidad ••• " (48) 

Bata situación ea alai-nte pero reenende al si•te- C!, 

)'.litalieta deoendiente existente en nuestro oa!e, en el que tan

to industriales nacionales y transnacienalee tienen comG mayor 

oreecuoaoi'n asegurar sus gsnanciae ein imnortarlee ei sus oro

ductoe son eficaces o no. La inveetiga.ci5n debería de encn:nitu!!:_ 

se a la búsqueda de anticoncentivos nuevos y mejeres, que lej•s 

de nrovocar consecuencias advereRs en el or¡¡Rnismo de la mujer, 

logren la finnlidAd ..,r., imnortante consietente en evitRr efiCll!,;"-~·: 

mente el embarazo, ner~ desgraciadamente la investigación está 

enfocada únicamente a lR nroducción de anticoncentivas reoeti-

doe con lee ~iemae desventajas de loe yr. existentes, es decir -

cen su ootencialidad de ser danines y con el riesgo de una con

ceoción no deseada, nor lotUe existe un deenilfarro de fuerza -

de trabajo hábil, de instalaciones de investigación, un~eenerdi 

cio de recursos clÍnic~" neceenrioe "1flra ensayar los ~roductoe, 

una mayor nroliferr.ción de anticonce "tivoc y 1nny'):r ci•rfr: <le ;::i:

leR y 1'roblema~ .,nra las usuRrias, ~uienes S'>n les ~ue 'Oag&n -

(47) Silverman ;.'ilton. On. cit. ,,.{g. 44 
(48) Ibid. "4.g. 4 7. 
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ln: coetos y son también l"s más 'lerjudicadas (49 ). "• •• la. i~

dU!ltria far:naceúticn sufre un ¡zrad? 1rclnn;:Rrlo de irresoonsa-

bilidad nor su investigación ineficiente y su desorientadora -

1M:e.•ci6n,,. ••(5:> ), 

la mayoría de lns cnm".lañas 'lUblicitarins se fundnn:en1m 

en 'lretensioneE, falFRS 1 desorient11doras y en un encubrimiento 

de los rieseos (51 ). En el caso de anticonce"1:ivcs qUÍmioos, -

exietfln tnntos oue no es nosible un consenso de identificación 

nreciao(52), esto como consecuencin de lu 'lroducción de anti-

concentiv'~ pU:Íric?e re'letidos. 

Por t~nto 1ode:nos calificar a la astucia 'lUblicitaria 

im'lro'Jie. de ln objetividad cient:Íficn, ya ~ue se aleja total-

:r.ente de esta, 1or i..tender sus intereses n:ercantilistas (53 ), 

Pues la InduEtria fnrmacéutic1-1. difWlde infor . .:ación a través de 

revistP.s médicas, conf~rencius, a~entes de le. Ir1<luetr:a de ref!!_ 

rencin, ocultnndo lo~ riesqos y desventeJAs de los tJroductos,

resaltnndo .-ur. ""Pi bles benefici0e, 

"• •• el ·1eor mnl de l~ exc•eivtl 'lllblicidad ñe l~A ;ned!_ 

c~!:nentoA, no es el 1iesvió dt: 10e rect:TEOEI hncin ln l"Jromoción y 

no hacin ln invePtiP,Rción, sin" l'US efectos al conducir a una 

for!W irraci 121P l de 'lrescri ·1ci6n •• ," (54 ), 

(49) Inc. cit. 
(50) IbiC.. -.é.g. 2'.Jl. 
(51) '!fr; !bid. ""tf:. 71. 
(52} Jfr; Ibid. ná~. 5! 
(5~) Delarue, i>ern•nd. AuPe v decP.dencie de la~ ve.e~. f·'éxi

c? 1 NuevR Ii".áJ!en, 13~0. náe. 57. 
(54) Silverrr..,.n !':l.lton. 01, cit. ~ár;. 74, 
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En la t~talidad de los casos de :oromoción de oroductos 

~nticoncentivos se ha abusado de lna refla~entacionPs, Y" que 

se han ~rocla:nado los resultados favorables de la investigación 

y no se han mencionado loe desfavorables. Por 'larte de los ~bl~ 

cistas de la Industria Parmaceútica existe una notable tergiver

sación de los resultados reales de la investig¡>ción y nresentan 

aue nroductDe como las mejores y máo efectivos, URra lograr que. 

sus lotes de ~roducción se vendnn, ase5"...trandry de esta rnanern 

sue·rgarlancias, ®es no mencionan los ~!"'( ct">e C·=>ln teralef!, conse

cuencia directa de ln administración de antic'>nceoti Vnfl ouímicoa. 

Las oretensiones de efectividRd de un ~roducto deberían 

estar anoyadas en evidencias médica-clínicas o en la ex,eriencia 

mediante el uso 'lronagado, s.Sl., de eeta manera se "XldrÍ>t tener -

seguridad sobre sus nroniedadeB y eficncia. 

La Industria Parmnceútica tiene características ""rticu

lares que la distinguen de las de;nÚs indUBtrins, co~o lo sonl 

su rlta tecn>l~gÍa, sus 'loderosaa .,rsctice.F ,ro1110ci.,rw.les, su e§_ 

trecha relación con los distribuidores efectiv~s, los ~édicoe 

(med.t!>.nte loe n.;:entes renresentantes d<> ln Induotria, revistas, 

manUP.les, etceterP.), y ln eenai bilitlad ""IÚblicA y oficiAl de sus 

,,r.,duct""• •s.,ecíficemente de l•s nnticonce'ltiv·i.: nUÍ::-.icos (55 ). 

las acciones de la Industria Farr.aceJtica eetan orient~ 

das hacia el enrinuecimiento sin lÍrr.itee hF.ciendo a un lado cua!_ 

quier obstác~l•, valiendose de cualquier medie, indenendienteme!l 

tp, de las consecuencias, n~nn estas lesiones leves '> lesiones -

(55) Cfr¡ Navarro, Vicente. Salud e ionerialismn. ::·éxico 1 Siglo 
XXI edi t?ree. l'l.93. 0 !.e. 405 • 
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0ue hagan necesaria·la hosnitRlizacióc; basta en su caso la -

muerte como resultadc de no haber to::it!ao •n conaideración las -

contraindicaciones de los anticonce'>tiv~~ oUÍmicos. "••• Amnlia 

go..n:a de delitos graves que im1lic1tn ur. ~a":o sociRl reconocido -

que o no son J)erseguidos o se confina:a a juzgados civiles.,, 11 

(56), es decir que la conducta antisccial de la Industria Farlll!:, 

céutioa queda imnune ya que no se encue~tra •revista oer el có
digo Penal y la vícti:iia s'lo tiene como >nci6n la vía civil, d~ 

mandando la renaración del daño mediant~ ihdemnización, nero en 

nuestro· naís este ti no de juicioe son e!!casos casi inexistentes. 

Loe críticos han sefialndo ~ue :os anuncios co~ercinles 

y otro tino de nromociones tal vee son ¿decuados 'lllra cereales, 

d~tergenVee, etcetcra, nero no ~~ra l~e ~edicamentoe oue ~ueden 

tener una imnortancia de vida o ;::uerto (~7). Pero dnbic\1 n los 

"'lrincinioR que rigen el Sistenlf. ·'.:Rnital::stR en el que vivimos 

los s.nticoncentivos se ven reducidos a la CRtegoría de aetcan .... 

cías y ncr tal motivo ouedan sujetos • ~ :ode.s las leyes ecnnómi

c1o.e, sin imnt')rtar las renercusiones ·::·.&.;: ""meden 9rovocar cunndo 

son ineficaces y además "erjuclicinl~s ">4!.r~ lR s1'1ud. 

~\lchas comolll'IÍas juetifican su "'llblicidad seibtlando 

cue nor :ne~in de elln nro~orcionan ini'o~::iaci6n rónidn y verídica 

lo cw.l re~ulta falso ya que la c~enci2 "'.e lo mis!on es influenciar 

r. loe conpu;nidores ne.ra que arl("luierRr. -:. .:..!::: .,roductoR. 

Sería ncentable la nublicidttd <le anticoncentivos sie1n

r>re y cuRnclo esta r•era moderada y m> ..::~:ro lo ce excesiva. El 

(56) Silverm'}n 1.:ilton, º"· cit. ,,á,., :7. 
(57) Ibid. "":':• 59. 
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alto grado de conau'llo de anticonce'ltivoe nor ureacriución médi

CF ' ?or. nutnmedicnci•ln es el rr ~ul tF.1» es .,er .. do uor la lndus-

tria ?armnceútica CUY". T]rcocutiaci6n es la venta de sus 7)reduc

tos (58), inde'>endientemente de la calidad de los mismos ..... ~ 

chas 'lledicarnent•s ya anticundo2 en otros sitios o bien sobran-

tes ilegales o falsificados, ver. a !'<lrnr a países subdesarroll!, 

dos.,,• (59), Esto se debe a que en los TJ&Íses desarz-Qlladoe -

·'?r loP estrictJs <Jr~c<dimientos narr. uob.ar a la venta un medi

ca::.Ento lcrn comnn1'<ÍnB far'!lllccthicas son frenndP.S de vender cie!. 

toe ~reductos ineficaces, uero desgraciadamente no contamos en 

-aíro Pe co:r.o el nuestro con in~ti tuciones cuyn funci6n eea con-

tr~lar la nctivided de estn Induetria. 'l'amuoco existe un orga~ 

·rr. internncioiwl criercitivo aue evite oue muchos de lOB 11roduc

t~e ~encionados ei71ln ~romnviéndoe• y vendiéndoBe ~rinci11nlmen

te en Africn, Asia, 'lUrnTlll y Ar;érica Latina (60}. 

Lo anterior resulta muy ciertft, 11or ejemule en Ea~adoe 

Unidos de Norteamérica en donde existen organismos y leyes que 

ref'Ulan ln entrRda y salida de un oroducto al mercado, exieiendo 

,ruebns clínica~ de eu seguridad y eficacia, se 'lrohiben oara 

su venta ,reductos oor no cu~nlir con todos los requisitos, y -

es así co.¡-;o ee.as nroducciones n.J son deetruidRs "'ºT lo~ !::rnre-

snrios, "UüB esto i :"'>licaría -.érdidf'.~ cunntiosns, sino oue los 

ex 1ortan n ·1ní~eo e• ln ~eriferia en los r¡ue la reglamentaci6n 

u.l TE-S"'eCt~ Cf; CC'Cnf:n e inútil. 

(5S) afr¡ Ulich, Iv1•n. On, cit. ~á'f. l'JO 
(59) Ibid • .mo;. 8~ 
(6'.l) Cfr; 3ilv .. rman, 1'!.lton, º"· cit. ~.re. 165. 
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El uao irracional y mal dirigido rle loe a.nticonce1'ti

vos ~u!:nicoe nrovoca un deenerdici~ de ~illonee de neeos, nor -

loe efectos colaterales en las :nujeres, da.Hos a.1 'lroducto y co

~" lo f'eílala ~':ilton Silv•ri:.a.n en el "Jróloi;¡o de su obra Píldoras 

ganancia y "Jol!tica, " ••• enviando a l!'.llohoe al hoenital y a otras 

al oementerio ••• "(61 ), siendo este "l?'ecio tan alto nagado uer -

la.e usuarias de loe anticonceotivos químicos, ya que de acuerdo 

a las circunstancias esietentes, la ,oblación tiene la neceei-

dad de utilize.rloe, aunque de alguna n:anera se ha. uerdido la -

confianza en la Inuuotria Farmaceútica.. . (62 ), 

Medicinn y mldicon. 

JA\ Medicina es eujet<> r r:' .'..vr. ~n lF- nroducción, distrib!:_ 

ciÓn y forma d~ cJnsu.mo d~ lon ·1roclt:ctor n.nticoncel)tiVOE: c•UÍmi

C'):J, ca.no la Jiencin r;uc eeturJia la.e -::ú'ermedadea del cuer•>o h'!:!._ 

:umo, su nrevei.c:i.Sn, tratamianto y curRción, nero en el 1.undo 

cn~biante en el que vivi.,os y en '"Jllrticub.r en cuanto a Flnnif!_ 

c~.ci5n Fa,,.ilinr eo '!{f< insuficiente e:-: :o:i.choe as1'ectos, "• •• la 

'.-'.edicina no estR a lfl altura del ::ive:i evolutivo aue eetn 

r..briend-:t cn;.iino, tiene ('Ue transf=>r.i:.ar~c al naso dtl ser humano 

en trP.l""..sfor:1Pci6n con:;3t:·nte, !J•l"(:Ue ;zi :i1 e:rrará t.u '>"t.jetiv1 •• " 

(éJ ). 

(51) Ibitl. "~ r;. 11 
(62) Cf:i:f Ibirl. 'ñg. 
(63) JOm;s, Arthur, La ;.!edicina en la crisis de nuoetro tiem-io. 

6!:_• ed.; r:lxtco. Sii;lo XXI editoras. 1981 TJl.g. 80, 



?ero exi:ste :.mn Cjntr'aüiééi.&:if .,oroue lA. '-ca:'ltiCAC. ·:!ei - . 

saber en la r.tedicin~\ ha au."Jentn:l'J ~. Últi:CP.u ···~c~-i.:~~ el ;"n·::}S. c:>a 

sid•!rnble, tant., <-i..J.E a -:t!n:lzn_ c·J!1 n:> , ...... .i::i.,.. yn. s~r VH1Qr:t:1:~. r.J. 

utilizri.t!H (ó4 ), Est :-- ')t':etleoe a o·~te RU!";o-ae ue hnya C·J>1\'r.rti:!·' ·?:: 

4:.,:'.,r- C"i"'nt!fic:>-n.:t~urrilie:: 1! lA 1~:\•c 0+.i~c!S:i v,, l~; ':"r-~=-.::·fe-

rP.:;ciP l\e C"n..,ci.i.i-ent"":e : .. !·tic.is ._, r·.ú.~1~11 .. , R. ..,es~:" dt! ~P.,..., rc

.sultf' Cl')ntr:i."'1TO•!Ur:r·'!":.~~. y~ ,.,.le n'..tr.~tr:> S"')Ciedr..it "••. es ~u Ú!'li-

en dP. t?1~s r..r. 1~ .. u~ f=: i: ier-~ te l".l '1 :> :bT"e utilizar l:i: ~per:-r

~J.e:itas :iir .,:">r.i bl!"~ r.?.StA. SU ·:-ñxi:: r 1 l "'Tfln~.'1 tI:"1 C"ln!' ta!'". te ~r~

~r es 1, .r.is;:'lo f'Ue .. rer.""!."1 U.'1 l:Í~ite l · . .,:t.cz;.\ a 1;enernr :'n~< -:'..~cn··

:::i~s i:t~<'St?able-: ••• " (S5) y es ~.sí ~~":' hn .,curri~':> i::¡ 1 ... ·~cr!.i

~in~, C:lT.·1 ~ r:e- se:i..t1 ~ :-i..nte'!"i~r'"!''?rl.t" nr '-:.~ l·'l rr"A.i'.:' U.""!. ~o.:-: ~'..~

~ul·1 de c1:i•ci~en~1s ci~n~:ÍfiC'1~, 7i8nl1 l'r .,T'Of''!.::i,!1i~4:;:i;· ~~ 

dio.,s incn-"Rces de :-i . .a1·-:i1Rrlo, yn que f! 1~t.1 :- J1;:. ·:.··:ot.i;·ic ,,1-

or.nzañ l li.>r lR i·'eJ.ici11-; P. través d·· eu t~c11ica, en. e;·E(l ';ienc~;i 

c?:co ~n otr&., ln t4'ci1!=:~ 1J\l~strr1.. sn dlbl·: <::.!::cc-t.?, ~' ::..er.1!; .~t? 

rc·lieve 'l..·l!!t'l nuz ·:~nt~~ j·.~ C'1':1"1 !C:'..lS d'!SV'!nt1-1.jn.!-!. J'?hidi ?.. 1:' -

IJ'!.:'1litud ;in -:tStR Ci~:':.Ci(?. Be l".~, Vii't) ln :lt>~t-:•iJ t1l •lf- U~ •!-.·S ..'.til;

brn:nienttt de las Civer~<t'J es""JecialidHdes '!!é•\icns, e.:t~ "";!'ocerr~ 

fle \"In v··mit\':> dan1~' y .:e IJOrre t.·:_ ries;;lj de cUe C)!l+;L-¡·1:, :.> :::lú 

es STave reali~ente, yr. qU3 onda 1Ín hilbr~n 1Js .-Jéi!ic•:lf' .·.U<:: O:\--

(64) Cfr, Ihid. -{ "' :'é, 
(65) f]¡Uoh, Ivr.r.- 1•-. =~·'· "1fT, ::<s. 



los distintos órganos o s:!nto'llB.s de o:-~">'.nos ••• " (66 ). 

la Medicii:o ~ través <!• lr. "" ·r cia.lizF.ci6n acl.ecié'.s del 

conoci:niento, te.rJbién fragmenta l~- res,,.,nsebilida.d frente al -

"'.\aciente, ryor tRnto es necesnrio cu.e :r- i'edicina vuelvf. al ser 

h\l.ma.no como un todo 0• se, ale je d· l 5r,;":o nislsd0, 

Il>. Medicina "ºr tanto neead>:-e de lA. salud "ºr la con

tra.9roductividad derivada ele que '18!"". -o::.~nificnr la fan:ilia re!,, 

liza ur.r-. distribuci6n de anticonce'Jti.-,s oUÍmicos que ce.usan en 

el OT!;anismo de la mujer alteraciones colRterales, siendo n.ñs -

ernves las coneeouencine uor el eu.!!inistro de estoe medicnmen-

toe que el cosible embarazo nue se oretende evitar, queqrnntan

do el ,rinciuio de Hiu&cra.tee " ••• ni~ médico deberá aulica.r 

O ureecribi r un mediCRmento que e Oll. ras ".'eligrOBO que ln enfer

medad nue nadece el nRciente.,. "(67 ), e.'l!lque el embarazo no ee 

considerado enfermedad, sino consecu~~cia natural del neto se-

xual y la mujer no ee denominada <e.ci~~te sino usuaria. 

otro e;rave oroblema en la ·~~icina actual, lo es que 

no tiene como be.se lss neceeido.d~s sucia.les reales, en r.:éxico 

esta.e se dejan de lado y loe servicios de salud tienen lae ca-

racterísticas ~ue a continuación se en~'::erf·.n, y "ºr ser la Ple.!1 

ficnci6r: l'a"!iliar rle a.cuerd0 con le le~- 1enersl de "e.lud, vrcler. 

la redundsncia, los 'la.dece de i '?\llll .,,_,.::era. 

"•,, Caracter:!sticss dé lo~ eervici·l,; •h salud 1 

l.- Los E~rvicios obedecen R lkf'.' ntcesi:lf.r1er: ec.,nÓP.:icfR de unh 

(ó6) ~ores, Arthur, Oo, cit • .,,f~. 7P 
(67) Silvcrr.'.an, t.S.lton. O'l, cit. 'ª'7• l )5, 
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de una clase. 

2.- Correenonden n necesidades reales de una clase, o de un a"!_l 

rato eetP.tnl rue acaba .,.,r situarse al servicin de una clase.i::le 

nsí c~::i:> loe servicios ce salud en nu,-,eraana ocP.ei~nea E!On em-

nleadoa como instrumentos de intermediación nolÍtioa y mediati

zación ">OlÍtica y mediación de demandas sociales 1lás amplias. 

3.- Se someten a la influencia de las necesidades cor))9rativae 

de un gruoo .,rofeeional oue die .,one de un escenario i;>ara su -

orácticP. liberal. 

4 .- Sor . .,reea de las n~cesidndes de mercado de 'lOderoaas itjdua

trias en ex~ansión, tales c:>mo la química f~rmaceútica, la de -

ef!uinry médico, etcetera ... " (68). 

Annli~r.rte•J lr, PlRnific,;ciÓn :>R!!Ulie.r y nuestrn reali-

dr.d eocie.l, con el fin de encontror estas oaract~rísticns, nos 

dnmoe cuento de que en verdnd la P.1.nnificnción Fardliar res.,on

de n lns necoeidn•lec ec '"'hicn~ do unn clRse y de ~ue este ser

vicio dr sP.lud es 1tn -n•r·? i::etrument, de intormediación nnlít!_ 

C"- y medintb11ción de ,¡~,,-,..ndaE! 1 nr~ue R ln conc•nción se le ha 

convertid.i r!e un hecho nE. ~urnl en un ~roblelllR socfal y con el 

fin do evitnr la ,,rotesta do las masas nor la situaci6n ,,reca-

ria d~ su vida, el Estado n través del Distema médico concede -

r.r.tic>ncr ,tivon, aeí la '>revenci~n del e1cbnrazo ee convierte en 

demanda no sólo de11St·os "roductos, sino también ele hos,,itnles y 

servicios médicos. 

Así ln conce,,ción se vuelv~ asunto ,,nlDtico que hace --

(68) Lóoez Aoufla, Dlllliel. I.a salud desi~l en México. s~. ed. -
l".éxicoi Sielo lC<I editores. 1984. ~· 15. · 
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surgir entre las consumidoras de anticonceotivee qUÍAlicee, una 

demanda creciente de los mismos carR •Yitar el embarazo, deseo-

noci~~en:llo e inclue• incenciencia artificiala911te inducidas. ~ 

bido a que oor eje~plo las asuarias en la mayoría d~ los casos 

desconocen ta.nto la com')r,sición química de :¡.os anticencentivoe 

que se suministran y las !)9siblee renerouaiones orgánicas que -

lee uueden ocasionar. 

con la Planifica.ciln l'amiliar se mediatizan demando.e 

sociales, ya que con esta se trata. de encubrir los orooesos --

reales de en:Oernm!ad y mort1llidF.c\ c¡ue l'r;uajan a nuestra Mbla-

ción, así como la inca 1'18.Cidad del ~tadB nara uro,.,orcionP.r ade

cuados servicios de salud (69). 

Los m~dicns en lr-f Últirras decndne han ejercido TlOder 

~obre la n~ietencin a la salud, mismR que se ha. exnandi«e ein 

freno P.lguno 1 lleg1indo en este oe~n d< lP. orescrinciÓtj de nnti

concentivoe químicos a coartnr la libertad de la mujer 2es'lecto 

a su cuerno, y desgraciadamente este ooder nrofesional es el r~ 

eultndo de ln delegación r>elÍtioa de lo. autoridad auttnoma. a 

las ocu'laci(lnes de ealud, dicho ooder n? nu~de 1thcra ser revoc~ 

d? ~~r anuellos (l\le 1. coi,cedicrnn, s'la.1.ente -ruedt doeleB;iti

-r.1treo el •cucr1J.1 ,~.,ular entre eu '1\FliunidPd. Ea decir oue sólo 

CW<I'd" l¡, 1otlaci{2, nd.ruien cm1citncia it~ lr, r. .. l«_'nitud 1el ..,~ 

blefI'll aue eF toner \lJ1R Jrer'icinP. "ue no s~tiefRce eus necesida-

{69} Cfr; Delr:urc, '.'ernand. Ce, cit. '°"'e· ?5. 



-.ínimas, sino que 1>0r el contrnrio se rig-e '.JOr ir•tereees d<' la 

~'!.Eee P!" el :noder, eólo he.rtFI Pee !TO""'.c!'".t:"I ~e!"'é ....,nsil--1 e ur. re--

"i~ntea~iento de la mis~a con el fin de instaurar una ·~dicina 

IJ<>n ree ne e to e la ce.re cterf st:i ce señalP da en el "lUnto 

~uatro, en el ~entido rle c;ne 1os servi~:ir1c de cPluCT en ~!"TlecJ

tico la Planificnción l'al"ilinr corr.o trl "• •• es "rCrJA de las n~ 

~eeid~~~c dr mercP~O Ao ~oderosR~ i~~~~~riPt cn~i l:! ~uírni"· 

··ermacéuti~R ••• ", qt:P.dP arentr-.de le participeci6,-, '1e ln I.-:dt1s 

•ria fHrmncP.' 1;.ticr. en lu condt\cta Pnti~")C'ÍP.l c:ue se er-tudia, "ºr 

ln producción de P.ntiQon~e-nti 'lfl'ls i;1 \Í,...i c-0~ yPtrogé!'!j en~, ¿tH~s ~o 

exii:te investigr1ción bioc;:uÍ"!ica y clÍ!'liCP nprF c1r:i'1rnbe!" ] P~ 

.... reti:?nf;ionef' "11:.hlicit!'rirlr rl'"! eEt.P I!"".:,·::triP, si..,~ ·'nr el c-in-

trario unr extre"1P c0nfiP.r·zP en 1s:--r- ,..,_:.~· r.~, lo!:' ~~éo::iirl')!' nrPF --

~riber~ Í?"TAC'Í0?1PJ'"'ler.tP r1i,...hO~ "1erJ.iCP"':c.~"t·,St ~0"'""']€'f:P-r1~1") C",... C":"

tO la EegunnA etAnP. •lrl :iroceeo ecoró"i"º• lR ñir.trit•ución de -

f~tRs mercPnr.Íe~. 

lo ~r.te .... ]nr ri:-eH]tJ01 "'"'lnrc:_ue 1c ~·~-:.jcin"' .... ~~t'-~e U!ln cri

siz ir.tPrne y le i .. ,,r,,"Jr-ihi]icinrl ñe ~.ri:i'"''.. ~r.:•.!:iÓn C".., ?S'rlectoe ex

ternoc i::ue Vnn f'.1.PE"rtC' lR "")re~tACiÓn de ~e!'"ViCÍOC (te ~81Ud hastr. 

1a r~11riP'"\tP.~ión dr le. ~~"!:-:-in :¡ 1P. t-;.,._.~:r.1.17ín, tir.i:.•iP 1.., resol:!. 

-:-ión Cr: "'r~hlr;t'l"PC t:-Ue efe~+~!' P r• .. ,...]"i. .... :- ~r'1tf_,rrr- (7~). 

-r;:~t'1 ~e r.1ebc ~ .:;ue 1.P é""'"JCP "'!". 1.,1 r_:ue· vivf·~·~!? tr_;--Pl.é~ 
- - --- -----

~~tR f-~ ~ .... i!·j.c y tir:-ni:. ;;us ..,ani.ff>etf!'"!j .,,...!:= -:"t:"1f·,;Íf-;.CP·>:n~-t-i:~-----~n 

·~it!•li;te 1 EC P~cti'!!1tr~ rlf·t~rr.1.i.nnOI? ~nr 1,.,fi-linP.R""':ientnt: fu 1."C 

(70) Cfr. 1 VSpez Ac11ílR 1 Inniel. Op, cit. "P'.e. 14~ 
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~?.ÍsOe .centrJ?JeF., "'ºr lo q11~· n'l reE "'("i!".O:c c." n1\('.:l;rnr intereses, 

~1.P.t':i.<:'·.i;'"':'~ neoesflt'j" ~1 "lf:l~ ':'Tl .z ··. --··._ : .... ·~ . .-~. ~calidP.d y estRblecer 

."'ri9rid?.r'.~E, reorientanño la l'ediciM ya que su falla es funda

mental, "···a neepr de l0F enor~e~ ~~~~lie~P~ tanto ñe ln téc

nica como de conocimientnE útiles y detallados sobre muchos nr2 

ceeos, la ~~dicinP no e~ caD!l7 ne ayudar al hombrP. enfP-rmo de -

hoy, sino en medida esnontáneamente !'equeña ••• " (71 ), Y lo mie

'":':O EUcede er. req 1 i d.,rl con l."~ r. nti C"l~Ce ..,ti vos ciuÍrricnp oue nor 

r.o eetAr nrPvir.itn~ "\"!rF r't.l~ert'f:' ~exit'.'PnP~, debieT'cio totrPr en 

cuenta no sólo eit esnect0 pomático, einci también el AP'"P-cto 

.... FÍCTuico-eBnirj1un1 hñrico, P.~t,~ e~ i!'!'""':>!'tn!1ti~ifTll') "1PT'P l0tTAr 

P~centRci ñn, nn Priti~t·A cen lf'Jc: rP-;:!Ueri n.ientos eociPJ es, nero si 

~,.., n~mri.., nr,.,vo~Pn e:'fect".IP inrlr·!'PP.~ler-, tiifÍcil~E' de cr1cn1Dr 

c0n TJr~·clr-i-1n y en e~t(' CE\!'0 el ~·~.,"": rlJ(' ("l')rrp "'P: !'if'f:P'f) lo 

i ..,terrPr. 111~ n:ujere~ fP.rtile"" <'""' la neceeidao de evi tAr ln -

co'lcención. 

~l c,.,Pto rle eFtR~ reP.~C'inne~ arlvPr~Ps R l~s R~ticonce~ 

tl.vne: !"llÍ!· icop re.,rese:ntpn un eP~to clíniC",., ,r cconñ,,.·i~o r.u11ndo 

~ lr.. C'ttPntP, totel farnA.~éuticA, 1P ~':'i:oi~rlqñ ñehe neef'TCP P. ~e

'?'uir 1'ArleciPnnn •!"t.~ ~it11Pci<ln (72 ), 

F.n lA tknicim1 nn hAy ur anticoncentivo ouímico com-

'.11.et!:lf!lf?"!te ef'icPz, eeto .h¡:, . .,rnvnr,Ari·? ~ue 1oe mif!TTIOS se e!!_ 

cU-~~tren--Pn -COriP.tP-nt"c- cnFtbio-,- tre.n:=f,.,rl"Aci rÍ!! ~, e-u'? ~u 

(71) .T,,re~¡ Arthür. CJn, .cit; ""·!?:• 45, 
(72) IJfr;; snvP.rman, ~'iltrm. º"· cit. "ª"'" 343, 
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nWnero crezca enormemente, "•••el gran nW!lero de anticonceirtivoo 

químicos, es uues ln urueba el.e su r~lf.tiva ineficacia.,. "(73), 

además en la medida en que existen much!simos anticonceutivos 

ol.Úmicos :r.ás 'JOderosos, también loo ,,eligros aumentan. 

Los::-.anticonoe:otivos químicos tli.nto 'Xlra la Medicina a~ 

mo !lllra la Industria Farmaceútica, 'Jlantean un oroblema, ya que 

son considerados medicamentos que SE diferenc:!an de los demÁe -

en su clasificación, como .medicamentos hormobales, debido a sus 

particulares y diferencias con los de:nás, mismas que a continll!. 

ción se se!:'lalanl • 

ANi'IC01'CBPrIVOS 
QUlMICOS 

,.lse utilizan uor un gran nW!lero de 
mujeres nor la mayor tlllrl;~ de sus 
años f'rtilee. 

-Utilizados pnra evi t11r el embarazo 
consecuencia natural de la rela--
ci6n sexual. 

-Utilizados oor mujeres sanas. 

MEDICAMii:NTOS 

-se utilizan la mayoría 
uor uerÍodos breves. 

-Se utilizi<n >iarn contro 
lar enfermedades, sínt; 
iras y otras condicioneE 
'JP.tológic"·". 

-Utilizados '>or oacien-
tes enfer.r.oa, (74 ). 

Es »or esto que lo<: antic·>nc• :t.iv·>« qUÍmic'>s, deberían 

tener :nn~oo i:t'Jortanoia en la ¡·edicir.n y uor tanto se debería -

'>Oner .1m:ror st.,nción n la inve~ti,gaci ~n para ~u or:><lucción, co

.u> en su fabricación, eH la r.utorizaci :'n 1ara EU ventu, c.•·Í tt."" 

bien controlar cue eeRn bi~n ~reecrit~s ~or loP m~dicos y 

(73) Jores, Arthur. Oo, cit,ry~g. ~o. 
(74) Cfr. Silverman, Milton. O~. cit. ~é.g, 114. 
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rUe las usWtrias se los nnliquen debidamente. 

De esta manera la Planificación hmiliar y la eni'erme

·1ad han sido encomendadas a la clase domiuan'ke y en estas mate

rias ha impuesto sus condiciones ta::ibién, da.ndo cocoo resulta do 

"···la Medicina negadora de la salud como t!~ica de la contra-

\lroductividad de la civilizRción sob:-eindustrializada ••• " (7!t"), 

ya que el dallo que causa a la salud de individut1s y 1>0blacionee 

resulta muy significativo, QUedando dicha conducta immu1e por -

n• eetar previ•ta en el oédigo Penal vigente. 

Ivan D.lich en su obra se~.ala que el sister.a de n~is~ 

tenoia a la salud basado en m&dicos y etros 'lrofesionistas, re

sulta '1atc1Ógico nor tres motivos! (7ó) 

",,,1.- Produce daños clínicos que su'>eran ous »oeibles benefi

cios •• ,". El costo social de la Planificación ~amiliar resulta

do de los efectos colaterales de loe anticoncerytivos químicos, 

se traduce en gastos ocn!'ionados "ºr enfer1tedndes, hos »i t1>1izn

ción, otros medicamentos, ausencia al trabajo y otros más(77), 

siendo r.uís grave el ~erjuicio que cnusan con relación nl benef~ 

cio, que es oarticular evi tr.r el e1obar..zo. 

"• •• 2. - Ins condiciones econ1hic1ur ·: '>'>líticas oue hl\cen insP.

lubre la sociedad •. ,••, ya ~ue en las circunstancias en que viv~ 

mos como causaa funda:uent1ücs de 1we=trr, ~roblein!ÍticP. rou~lll\S 

cu~ tienen lR menor relnci~n "Josible c~n l~ c::tructura s'>cinl y 

que »Ued1m ser atacl\das sin cs¡;¡bi1tr esta. 

n., -3· - ?"istificp y ex".lro»ia el 'Joder del individuo ".Jara Panor

se n~í ljliSljlO y modelar su nmbi<nte ••• "• yP.1¡i.e ')Qr ejem'1lo en -

(75) D.lich, Ivnn. Op. cit • .,ág. l!l. 
('16) Ibid. '1ág. 16 
(77) Cfr. Pont Jf del, Luis l\hrco. ~litos de cuello Blanco Y rai. 

cción eociál. Instituto Nacional de Ciencias Pennles.Nlxico 
19111, ong, 24. 
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r.iaterin de anticoncepti,voe qu!micoe, la lledioina ha oreado eu n~ 

ceeided1 ">arn dirigir loe -iroductoe hacia la demanda y aei l~ 

grar que mujeres no enferltlfle deoendan de la aeietencia mfdica 

ccn la fiMlidnd de evitRr el ambarazo (78), 

l'lran lllic}l, señala n.,,ee convierte a la gente en na

ciente sin estar enferma, ae! la medicalizaciSn de la orevenci6n 

del embRrazo es un e!ntoma iM1'0rtante de la "Ílitr.glneeie social • 

• , "( 79 ), entendiendoee esta como un asoecto del imoeri• deetruc

tivo de loe adelantos de la Medicina y de la laduatria Farmaceú

ticn eobre la s~ciedad, este autor eetableae en su obra Némeeie 

l•ífdica que existe Yatrogéneeie Social •,.,cuando lae políticas • 

de SRlud refuerzan una oreanizaci6n social que genera enfermedad 

••• ••(80), como eB el cnso de los nnticenoentivoe qu:Cr.d.coe ~n }P 

r~diciru> y la Industria l'arI1111ceútica, que por ser 'l?'oductoe que 

no satisfacen las necesidades reales de la comunidad, sino ~ue 

~or el contrRri~, Ptienden lee intereses del monefleli• médico ~ 

ra perpetrar eu noder y reryroducir lae condici•nee favorables "!. 

rn el.la, ne! como los intereses de la Industria hrmaceútica 

Tranantlcional y oue consisten en l.a venta de eus nroducoiones, -

r:iuchas de las cualee en eus >ia:Ceee de or:Cg9n (oa:Csee deearr•l.la

doe ), ho.n sido ~rohibidoa oor la c•m~rebaci6n de lse daHoe que -

(78) Cfr. lllich, Ivan. Op. cit. oág, 166 
( 79) Cfr. Ibid, nág. 1<2· 
(130) Ilitd. if.·;;. q, 
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cauna •. IJrnn narte de lP noblaci'n descen:f!a de loe anticoncentt 

vos c¡u!micoa nreecritl\s o auto11;edicados, !JOr su ineficacia y -

nor loe e!ectos colaterales que causan y e6lo necesitan de da

.t?e !uníl~ment~les 'lnrP. eus temores, catJs ~ue no conviene sacar 

a la luz, ya c¡ue existir!r.n elementos lJllra respaldar las eoe?e

chae confirmil:ndolae (81); I.a Yatrog~nesie Social oue esta t>re

eente cuando los nroductos anticonce~ivos químicos se ven red~ 

cidos a la categoría de mercancías. Esta, en \lllJ·na!s con siete

r:ia ca ni talist1t como el nuestro, ;ruede disminuirse li'1li ta.ndo la 

dominaci&n nrofe~ional tanto de la Wedicina, de la Industria -

?armaceútica y en 'lRrtic'..ll.ar la de loE médicos, 0ue debido al -

,roceeo de SOB!lEMEDICALIZA'JION han l~d? en naco tiemno muchas 

·ier¡¡onns es ten bn jo Rlt:Ún rée;i'llen fe.r"'8 ceútico, ya sen este oa

ra curar Unt>. enfermedad o en el c;.so de lou nnticonce'ltivoe iia

ra &vitar el embcr~zo, generando un gn>.n nroblema de ingestión 

de oroductoe sint6ticoe, llOr loe efectos adversos, mismos que -

aon una ªb~eeión a ln salud DÚblica. Por lo que se hace necesa

rio controlar loe costos sociAles de loe que hablamos, ocnsion~ 

Jos ,or le medicHliznción (82). 

Annlizendo mis n fondo eEte concento de eobremedioali

zaci6n en mnterin de nn+,iconcentiv·ie ~tÚdcos, nodelll(Js decir -

rue exiete en los siguientes c~soAI 

1. - Sobrecñ>ns\w.n de nn"ticonce..,t.i~10~ ,..._d~icos. 

2.- CUPndo se utiliza el roil'.s tóxico de dos anticonce11tivoe c¡u!

:!licos. 

(81) Cfr. Silverme.n, 1'ilton. Ori. cit. -.e-. ll yl2. 
(S20 /}fr. lllich, Ivan. º"· cit. ,.,;.g, 304. 



3.- cuando ee uti1iza un anticonce~tivo QUÍmico en combinación 

fija, nero sólo uno de los com!>Onent~~ eeta initicado. 

~.- G\lando ee nreecribe un anticonoe1ltivo químico costoso, cue!!_ 

ito hay dis!Jonib1e otro ws bn·eto iffl>Plmente efectivo. 

1'lra la mujer la eobremedica1izaci6n ea Pl fenómeno de 

denendencia de le Medicine, ·heciendoee R la id"R de que i::u adi!:_ 

ción a los anticonoentivoe no tiene remedio, ya oue ecenta la 

-mni)lUlación de 1a salud nlaneeda R '10.rtir de un modelo, eeí se 

convierte R la mujer en usuaria sin estnr enfermn y se da la rn!t_ 

dicelización de la nrevención del embarazo, síntoine. de la Y'3tr2,_ 

génesis eocial, aeí es como le 14edicine mercantiliza la necesi

dad de evitar el embarazo. Y se forjP. la crPende. de ~11e le '11\1-

jer es \1na mác:ntne. cuyo funcioAAmien+,,., rle:ende de vi!'iter ~1 T~ 

dico, de esta rne.nere. no sólo se 1 t' obl ::i ,gP. pino ~ne ee le nreei2_ 

nn e TIA~r lA cuente de 1':1E inveeti~':'i"!'!e~ de .... erca.110 y loE! R!:_ 

tos de venta de lp induetria médica, ~ierna que eetn co~o cU!!l-

~uier otra en crecimiento y oi riee ~'JF nroducto" ~ donde la , de

mnde T)prece i]i11"1ite.dFi, corr•n -:-e el CP~,.. ar:i l~ Pl.Anif!:icAción Fa

milinr, una necePiOP.rl cnn~tante. 

r,on loe anticoncentivoe 0uíinicos ~ente no enferrnR, sino 

mujeres sanRF fértiles de,,ender. de 1 'l asistencif< i•édi ca en RrR,. 

del 'hienestrn de ln fP.rT"ilie., P.ien~.'> ~1 ret:111tnñn una i:in~ie~e~ -

morbl"'Jf!P ('.l'lf" C'Xi~e lA. mt:Oi cplj za'!iÓn nnjverspl. 

Ill snbt'emedicRli1>,ación de nvestra sociedRd lleva zu c~ 

rRcter imoAriA.listfl, Yf' c:v.e nl dPrse en un ei~teme. ce.~itF-'1if'ta 

subdese.rro11adn 1 estPmos sujetne a 1-:ii:: designios de lOf: '.'RÍsee 
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centrales. Este nroceso de eobreme~icalización socava en loe 1~ 

dividuos la caoacidad nara enfrentar s~ realidad, nara exoresar 

sus nrenioe valores, nues quedamos eujetos a esquemas nreviame~ 

te establecidos, nara acenter hechoe naturales e inevitables c~ 

mo le concenciln como consecuencia de 1a relaci6n sexual. 

Se han medicalizndo todos l's asnectos del ser humano 

como la renroducciln (83), 1'Ues el ot1der aut4nomo de enfrentar 

la adversidad no~ ha sido exprooiado, ya que encontramos cada -

vez ~. recursos en nuestro ambiente y en nuestra cultura pa

ra avenirnos a nuestras circunstancias y de esta manera queda~ 

mos forzados a denendeu de los servicios ~édicos. Siendo nroba

ble que la 'ledioina nueda ser un neli~o narn la salud, ya que 

no experimente. con modelos, eino.E_or. 2eres humanos. 

"• •• 1". falta de criterio fa?'1Mco1Ógico s61:t.do, dr. lu

'.?Qr nrofedonnles nltamcntc rece.,tivoe!J. i:,1cnctn de la influen

cia a la qae ~stc.n ~o:netitlnE durrcnte todr. su nri(ctica clínica y 

que termina condicionando SUP hábi t >s de nrescri "d6'n. la .,re!!. 

cri noiÓn '1ReÓ a denender en gran :ne C.:!. da y ~ara P.lgunos gruuos 

teraryeÚticos, de la influencia y ectÍ:::ul.o de las em~resas fnr~ 

ceúticaa ••• " (84), Eotns emorosas transnacionalee son las más -

beneficiadas con el oroceso de s1bre:.:~dicaliznción, ~uea a tra

vés de ~l asegura un mercadD de consw:o n:nnl:!simo e ina¡;otnble, 

benefiaiandose tambiln la Medicina y los profeeionales médicos, 

(83) Off. Ibid. n.rg. 274. 
(84) Mora, ?ernando y otro. Introducción a la llledioinR social y 

Salud PÚblica, 1.:éxico. Terra Nova Universidad Autónoma Me
trcnolitana Xochimilco.1984.u.rg. Sg, 
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ya que la Medicina eatá integrada a la Cultura y ésta es nrooia 

de nuestro sistema y de esta manera su componente cient!l!ico r!_ 

valiza dentro de ella con la 'ilerverei~n mercantiliet,, role in-

tensa de todns lae :liedicinas, ya aue la ~edicina oficial, es d~ 

cir ln 0ue está legitimada oor nuestro Katado, es diecí~ del 

Dioa de la curaci6n "Eaculaoio" y tambiPn disc!oula oredileota 

del Dios del comercio 11Mercshardand•a•, Tlllea pro!Jicia la expan

ei6n de modelos lucrativos que usufructúan, en el caso de la ~ 

PlanificAción ~nmiliar ln necesi~ad social y ool!tica de evitar 

el embarazo, gracias a la Industria Farmaceúticn quien nronor

cionn la mercancía, anticonceptivos ~uímicos, y es así como la 

~edicinn oficial proryorciona inclUEive a la Sociedad unl~jerci

t~ de PHOlt.OTORES COMER:::IAL:SS ti tuladoe de Meclicoe n (85 ), 

Usuarias. 

L'l.s mujeres en edad fértil. también :iarticionn en la -

conducta antioocinl consistente en la Producci6n, di~tribuci6n 

y coneu.110 de anticonce'1tivos qu!~.ic:i~, yr, cuc como deetinata-

riae de eston 1.1<;dicn"1entos, es decir CO'llO connur..idorns han con

tribuid~ nl usn irrncionnl de loe ~iC':OE y n sus rencciones nd

vcrsna, Se h11n ~erjudicado ella" !".is:r.aE, -mes Rl iniciar su vi

da ecxual se ven en la necesidad do~u~.inistrarse~nticonce~tivoa 

,-úímicos, 1" invnsi.Sn f:rmaceútic:::. lr.s lleva n la medicAliza--

ci6n yn e ea •irescri t,, ~or nlgún rnédic0 o auto;aedioada. 

En ocaeionee lne asuarias e ·cetc,n el error de que al -

(85) Cfr. Ibid. ryags. 33 y 39. 



consultar al médico no le informan por 111jemplo que estnn toman

do nlgún otro medicamento, o lo aue es neor sin a.ses:ramiento -

'Ol"Ofesional alguno eligen cunlruier rmticonce')tivo 111uímico, de

cidiendo sobre una cuestión muy delicada, lP. from.~ de evitar un 

e1obnrazo, de manera indiferente y o:in tc-:r.nr en cuenta que se lo 

anlioarln durante períodos largos y sin aunerviei6n médica. 

16. publicidad de la Industria .l!'ar:ne.ceútica también in

fluye en ellas y las convence llegando al grado de que conside5". 

ran imooeib~e que esta nueda ser enga.1oer. (86) y es as! como -

•e autoae41can, sin temar en cuenta contraindicacienee ni lleei

ble s efectc>a colr,teralee, pues "• •• e:r.j.ct1: una epidemia univer-

eal de empirieme ••• " (87). 

Por Gtro lado cuand~ un médico lee oreecribe nlg'Ullo y 

les da todas las indioaciohes nara su correcto suministro, la -

ayoría de las usuarias cometen erroreE en su A.'!Jlicación, "• •• 

utilizar indebidamente un ir.edicP.rrumto, .,lantea serias amenazas 

-inra la salud ••• " (88 ), l!unque también incurnJlir las imitrucci!!. 

nas nara la. aolice.ción de un nntic<mceotivc químico se debe n -

1Ue estas son inadecuadas. Pero claro las mujerts deberÍa.r.oe en 

~ormn C01'!iente indc.gnr 1r.áe cobre estos ~r:.iductos, "Jreguntando 

tanto a x.éñic:n· c':r:o a far;r.ace1!ticoE le: e~:· 1.?sición ch· 1.t:'E :"".is-

OD, 1% 1ndtlee ndigros, -iuu \l!! ~"ciente tiene Jcrecho r. ,,ue 

(A6) crr. nlich, Ive.n. o~. cit. "~~· 105. 
(07) Silvcr:rJ•n, .'!llton. -'lo, cit. 'lli';· 3:;i, 
{88) !bid. 'lág. 388. 
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se le recuerde el lJOrqué, el cómo y el cuándo es 1J0sible que se -

deteri•'re desnuéG de P..lmacenada y •10r tanto debiera ser deecartit 

da. 

U consumo irracio!1al de nnttconce,,tivos químicos, como 

resultado de 'lrescri'lción indebida y automed1caci6n, tiene un -

costo social muy alto, f:!Ue se ])Uede cAlcul'r en dÍne de hoarita

liznción, servicios de laboratorio y servicios médicos y medica

mentos adicionales, ,,:rdida del enlario del ryaciente, etcetera, 

"• •• todo esto re'lreeenta un detrimento adicional clínico y econ2, 

mico, a nuestra cuenta total farmaceútica que la sociedad ya no 

"l\ledc t0lerar ••• " (83) 1 en virtud de q~e se agravan aún más loa 

oroblemas que ya de '10r sí 'ladecemos, miamos que son inherentes 

P. nueetrn siatcmr- ca,,italiotP. de'lendier:te; se hace neceEPrio e!l 

c'lntrur '1edid11s orácticas oU€ minimic"n las reacciones adversas 

de eptos 'lroduct·'"• "llle• eu ueo no l' ">diamoe erradicar, "'lllee -

ce necesaria su ,,,,licación !'<Ira contener el aumento demoeráfico. 

Pero deberían concientizar a las muj~re~ , en eEta '.lllteria, ya -

que es de E'Uma im!Jortancia y aderr.áE se debe tener com~ meta lo-

grar la 'lrescrinci&n racional que cnll!!iste en ",,,anticoncent!_ 

vo correct!l ryr·rr. le< usuaria indicada, en el momento onortunn, en 

la cnntidc.d debidP. ... •(90), de esta 111Rnera ee reducirán en forma 

considerabl~ loe costos soeiales 1 de les que ya hemos hecho :nen

cifn. 

(Sg) lbid. ,ºC'• J45. 

(90) lbid • 'llÍ{!o J4d • 
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t:Ubierno 

Reenoneable en la conducta antisocial en ePtudio ta111--~ 

'lli,;n lo ee el Gobierno, porque es de:l'.F.Eiedo flexible con la :rrt-

dustriA ''RrmaceÚtica, ya ~ue ner~ite ~ue Anticonc~,tivos qu!:ni-

coe in&e<!!\ll'OS lleguen al mercado, tanbiln nermite la inTasi&n·~ 

blicitaria de loe mie.moe sin nin~ reetricci&n, tolerando las 

T!retensionee deeerientadoras de eatae, dirigÍ4as no e&lo al oon• 

su:midor directo (usuarias), sino tthlbiln a loe m~dicos, quienes 

nreecriben en forJllQ irracional estos 11r0ductos, es decir "••••l 

Gobierno es cul)lable nor ser burocrático, vacilante, inconsiste~ 

te y básicamente incomnetente ••• • (91). 

No existe un control a la "'1blicidad de la Industria -

"'1rllllloe~ti ca y nor eso resulta la nro!U'lci6n falsa, es necesario 

un oreanisMO eficaz encargado de vi-;ilar que un antiooncentivo -

sal~ al mercado o continúe en el, a ~enoe que eue fabricantee -

nrueben su seguridad y eficacia, as! co~o sue ,osiblee afectos -

colaterales que deben ser descritos junt~ con las contraindica-

cienes del misrno, 

El Gobierno tiene unn i:unortant!sima 'lRrtici 'Jaci6n en 

la investigación, rceJ_amcr.taci6n y co7.'lrl'. <le o.nticonoe'ltivos 11uf. 

micos, nero hH tenido fallas, ya aue "J()r l~ ~uo rep~ectR a la i~ 

vestigaci6n, en nuestro na!s ésta casi ee nUln, no hay una inve~ 

tigaoi&n irácticr. 'lrecien. de las .,reter..-< <ines de loe far;71P.ceÚti

cos y en cwi.nto a loF orlenamientos jur!dicoe que regulan la "1'2. 

dUcci6n, distribución y ctnsumo de eetos medicamentos, deja mucho 

( 91) Ibid. "4¡;. 287. 



que desear, ya que el control reeulta i::uy d~bil ".!Ues la Indus--

tria l'armaceúticn con su ooder "lol!tico y económico bloquea sus

tanoinlme11t e estas reglamentaciones. Y con relacicl'n a su imnor-

t•.nte l)n"lel en la comnra de nnticoncentivos químicos, el r.obieno 

r.e ee un com'lrador muy im.,'.lrtante, ~ra cue "lrovcc nl Sector Salud 

en nuestro na!s, i:>ero deeer~ciadamente cae en un círculo vicio

s' y loe enticonceotivos cue adouiere r.ara eu distribuci6n, son 

ineticaoee y ademls oroducen efectos colaterales a la mujer UBIJ!. 
ria. 

~ ••• el Gobierno no ha ~jercido eue "llenas facultades -

<n f,r:nn lo bastante ex"le~ita y oblió!llda nnra retirar del merca

do los nroductos indebidamente oeligroeos e ineficaces, bloquear 

la !)Ublicidad falsa y engañosa y controlar la '1?"eecrinción irra

;;!onul.,," (32). DeberÍ& de ooner ¡:,tención a ls.s reP.ccionee nd-

vereas cue ee observan en mujeres usuarias de anticonce1tivos -

cu!miooE , :;:isir.as o lle sor. reoul ted'> directo del uso de estos Qr.e, 

luctos y tomar "ledidus tlrástioas, ya que "ºr ejem!)lO ee carece -

C:.e vi.~ilanch esto.tul en l0s laborat:Jrioe ·1riv1td0s, cuyos infor

;_ea entrce;atlot; .1or lL.s JOt:í".)Q.fiÍa.s ~ r::.iaceútior~ti CLH!l.O evide.ncia, -

!~!.ti ~ue jn..náD ee C'Jr:r..,rueben lno Jre'!.e.nsionca, lo QUe sucede es -

cue las '>ereonae encarga@•'*> reglamentar se han vuelto de1nasia

''º i.:nigas de lu Industria Pi rinnceútice. e. quien l.abdan de regla-r 

.:i::::-.. tur. 

-· nuestro ,nfs exiete l:.1ln invPsión de anticonce,tivoe -

0uímicoe ouy!l ineficaci11. y riesgos han sido comurobados en eu -

(92íffiD, nág. 175. 



'lE.!s de origen y 0ue han tenido que aer exryortados ~or ejemrylo 

a f.!éxi':o, JUes los 1P.bornt~ri0s r.u.! .ic;l fnrma.ceútic.,s trensnn-

cionales, evitan verse afectados ~or uérdidas cuantios•s que -

tendrfr.n al destruir lotes de oroducci&n de estos medic-:nentos 

que en sus ~aíses no nasan el oroceso riguroso de aorobación. 

De esta manera los fabricantes de medicamentos logarav. 

que sus 1lreduotoag_ean aceptados -por la mayor.ta de los n&:!ses -

sub•esarrollndos rrÁs fácil y ráoido cue en sus nroryios tia!ses y 

a un costo menor, ya que los requerimientos ¡;ubernamcfitales de 

estos naíses tercermundistas son menos y más sLnryles. 

El organismo que se necesita s~a creado ryor el Estado 

deberá ser ryrotector del 'Yl!blico, consejero de los m~dicos y c~ 

laborador en la investigación de lab?ratorio y clÍ:licn as! como 

el gu!a conzultor en la :l:nvesti.~.oión fnrmaceútica; es decir al

go así como un ente ut5nic~ y difícil de constituir nino es aue 

im!)osiblc en las condiciones existentee: en w1 naís com? el 

nuestro. 

Si •n M.;sico tuvier:i:no" •.u1 sistema riguroso ~.ara la -

n '>robación de medict•mer.tos, dgnificaría dar a las ryroductores 

nos alternativas, la primera, retirar sus 1lroductos daliinos e -

ineficaces y la segunda, acudir hntc l ls tribnrn,le<J C•);¡¡p~tentes 

a eni'rentr<r rer,~onsabilidad civil y ""-cer fronte n d~nuncin~ "!!. 

nalea. Y r.\Ulcue cstuLJ !t'lt:didne rc.sulte:1 dráatieas tF. nectsr.ri~ -

impedir tatnbiÓn que laa co'n.,tüi[as ·.1ro<.iazcr ... n y vendfin nntic·:>r1c:e2 

ti V)n ~·uÍ:nic?!.:. hu.eta cUf1 tu:~~'a:'l s i~~o L::E '"ltCciona.d?n y r~ ·1r~bo.djS 

":>Or estoE' organis:n~s gubi::rnrtm~ntel,.#E r:ue es neCt'l!ariei r~r:r.11.r, 

"nrr. cue contr~ltnln introducción 'le nu~vos r.iedicRrn•ntns, irueb!n 
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e~ eficacia, regla·lenten su -iublicidad y etiQUetaci6n y redui:-

crm los C'Et·os d< bs esotte•'lP.2 de ls. l'l1mificación F>tmiliar(93), 

Perry en ~éxicn la reali1ed de las cosas es que carece~ 

·'"S d< eiate•lllls il.< cnntr0l de celidad y de .,rogrnmas reglamentc.-

rios de ins~ección de medicamentQs, mismos que son indis9ensa--

l:lcs junto con 1rcdidas correctivP.s ya que los o.nticoncentivos 

oui:nicos son necesarios, • ••• el acceao a estos oreductos debe a

ce;;urarse "">Or roe~io de ,rograzas seguros curyervisados uor el Es

ti;.do ••• " (34 ), y qu~ de ost ... ianera se encilentren a disnoeición 

,-,, las uauarins unticonce.,tiv0s efectivos, seguros, baratos y C!, 

·1ncec de ~revt:nir el c:nb'3.rc.zo 5in ircvocnr efectov C'Jlaterales. 

Además d~ regla:oontnr la actividad de la Irulustria l'ar

..Jaceútica s" ii<be de 'JTO 10rc:.o!lllr inf0r1L11ción cll\tt- y prec:!.Ea "!. 

ra crear conciencia on lo.a usUE.rias sobre lo aue son y 1larR lo -

cut sirven loa Bnticonce.,ti V~E 'u!micos e.a! cor.:o sef\alar lo.e 'lO

~ibilidndes de consecu~nciae ndversas. 

El r.obierno debe busc~r le c'b!:lnlencia y conexiév entre 

las nec~aidnd"s y d6r..andae c0tidiP.nas y las accione11 aue se ori

=inen en el Sector Salud e:i ·12terh. de Plo.nficnción Familiar y 

0.1,t! conce•1tivo~ r.u!micos (35 ), 

2•~· ... crocriminnlidaá. 

::orno s~ tles"Jrende tlE: lr- 'ri:uern :m.rte dt CE.te capítulo 

(::13) Cfr. No.varr<>, Vicente. 01. cit. ~e· 4J3, 
(94) Silve1man, 1·1lton, Oci. ch, ~g. 373. 
(?5) Cfr. L6·1ez Acuna, lJ[;.!',id, º"· d"t. ~úg, 13. 
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in+.!t. 

·,·. ::~ .. ~\'\f ;,,~.+~\:S. s'e ,;;;~1~1<¡. ";¡ ~~-+.R tr~b"- ,io ¡ e in~<.=t; en 

,_.~ :,~-·~- .. ~::. r:_~?I~~n, -:~-:~·~:::.:·'~-.~{~~:_;}~~-~~-~:~~~~-~-;-~,:~-~~- d~---~ n t. i.conc': ~i: i v,,:: ~--·! ... j -

ry')~.,- ·_:t ~-t'Ji:~:'1'7- ".''?'~- ·,·~<~~~ r-~:~-<t:~:~_1·-~~~-;~ _;_:~or.~~- ";~~ m~ c'rnnri mj_n".lli jp •.1 , ya au~ 
ti·,~~-.n .j~:~,--~~,r~.'.~:~_;r,/t:.~l~:~~~~-~-·1:··~.j~~-~~t~·~·,, ~j.arnqa que le ~..,~ ~M.,ias 
.. ~-i;·~ --~.} >_;i_l~~; ~:~}-;_::;~~~~iA~:~,_:9'.(~.~:-~'~eri~\o:'.l~-~.o::{: ·. 

_R ) '~\ ~~1- ~ ~:J~i,'~-i·:!;:~;~~~~!,:~~;,¿~~~-ri~~\:'.ú:n.~--~- rH.v·?·r'.:!idP.d de sujetos nci:ivos s 

I!idt_~zi:~i e_ -?;_;~~:-~~2.;_Xi,i~-:~: '.:'M~-d~.:~8~·-~ ':·g.,:t':i 0 :no y ~n eiert,q f'.'!"' ?. las 
U!?\t~ri~~~~--.--~-~ .. 7~;~~--' ,-.--~. 

b) --r~.,./ :-~---"~-:~~~i-;~~:i\_;C~:J;:~./~,:;:--:·. {;~:: :iel;'~0nrts a-:: nl to stR tus ecor.<f ~j_ e? s 

.. e'): .s~- .. :~_:,: -c~\~'j:4~---~~~:_:_:~~~:;.<~--7"'·~·tiv~ 0 cfón_ es rle ti.,0 ec'lnÓr'i~0 ~,, ~lítico, 

f:i< 1 ,., ~·::~~··' ~:~>' ,:<;; ~'~Í+..1>1•1 IT. 
(~?~ ~-.:!"/:?a_~~;-·._:.; ~-¿i:, T.:ai:o '•t°ll'."CO ~,. ótr"D· O!). cit. ?)~!• ?. 
{gP.) Ib. :>:\.;. 1.'; 
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eétas oondiictas e;trui d~ter~in~d~s por ~l nf:fo ·Íié iucr~ de lo;; 

em,,resaii.,i; :r :re~;,ohilen á loe interes~s no1:!tic~e ·a.e .la. ci .. ~e ,·'3: 

el iioder,' · 

<l) P.áy o.ú·icuÚacl pnra el¡¡borar eat:i.d:!aticaa en é~'•11 r:iht~rin 
:':·:·-

1or este a.o ti vo eitiste tma ci:fra ne8l'n• ;, .·-.. ·:· .. ··>~~~ 
{~1~,~~-·r.~·: ~~9t"{~.r{:-~?·:_l .. ~.-,,2. 

-nó-:ic..,_ ~'"irP.:!<'-rinl 1~ l 'S rmjetos .-.ctiVOS 1 ee dec'if·- cu{ en"lf'. :-

C•Jnductn Rnticr oci>ü s• 1e en rnzón de l" :irofe~ión ( 'lléclic.,F. 1 ±'i~:_ 

ci '"-"·rioc) :· ocu" .,nci6n qu• sG ej'!rce (induatr.in :fnrmaccihica ), 

f) Desgrr,,ciaiia mente la Socit:dr· d no O-?nsidern .'1 r: rrt i;r ·'leJ.i:l~~:.\-i~+ ~ 

·111cs es •li:!:':!ctl 1~-cnbrill!'lO" !JÚ1:lic""'"nte y scncinnurl oa, ,..,r su 

,,c!o-r ·~c:>n6mico, sm· . .:lo, .. hr.rgo l'>a daño~ que r. . .,n su c'lnsecuenciri ·!~ 

rect:,-, e~·\ ~.1t:Í2i'.'loe, "lC>r eje.,1"lo 1 trtmct.,rmoG en ~l ~r,;anis:r.J -

:le la USUP.riR dP. antic~ncentiVOS ~U:ÍmiCO"r Un embaraza n.·l C~Se!l

di, etcétera. 

g) Esta criminalidad es nerseguidtt ~ar r.IUltas 1 sanciones adr.:i1u~ 

trntivae y si acaso y muy raramente en juicio n.Jr re 'lllraci6n c!el 

da.fa ·m la víe. civil. 

h) Estas conductas antisocinles n~ stn juzgadas 'lOr tribuniü.es 

penales, ya. que nue~tro c.Sdigo penal vigento no lRe nrevien~. 

i) SU i'.'!lUnidad se d.,be ade:i~s n ln co''"'licidad entre l~. fnrlue-

tria Far::-.'l.c~Útica, m~dicos y ~ut.orirJ11d, 

j) Tiene meno" vis_:!.)>_i_l~dad que la delincuencia convP.ncional 'lar

C1Ue l'ls sujctoe Pct.iv':'IE suelen ser n:rnresao " ~·ntes jurílic.,~ : 

'lol:!tico"'. 
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k).'c~nductas entisociales ~ne se dan "entr'l de los lÍmi tes 1'er

:ni ti do e nor la ley, 

1) Criminalidnd ~ue r.uebranta el ord~ social, ya que genern un 

:;ran nÚl'Joro de víctil'las. 

11) I.as cW>.lidades de las víctimas se 'Jierden, :iero generalmen

te las n:irs afectadas 'l<lr estas concuc+...,.e lo son lns c+ases cco

n6micamente mi.e débiles, existe l1nli ~ distancia entre estas 

y loe sujetos activ?a 0 ,,. esta cri:::!..=lidnd rec~e sobre 'H'rso

ruw que no tienen '10der ••. ''• 

m) Jamás se e>:l)one a ln ol)inión m!l:lioa eatf! Tlll'crocrirninalidP.d 

anarebtemente hnt UllF indiferencia to"e.1 hacia ella(99). 

El corto f'·ocin.l de estP. :ra:r ~ :ri:iinali dfld es n:uy in'1ot 

tante ya que afecta la eelud de secto:-es rr.uy P.mnll os de la '10-

tlación, y el misrro con,,iste en :• s+ º' ')CHsi:>nr.dol' '10r enferme

dades, hos'>itnlieación, medic'lmcnt1" a~icionaleF- 1 nusencin al -

trabajo, etc~tern (100). 

Es muy im:iorte.nte 1oner r:te·.ción e. lr. rErcción socü.l 

nnte esta criminolidncl 1 .,nra dcscutri:- ·:Is 11 fnndo ¡,,~ mecanie

;';10f' ~ttt: !lcr-r.i ten nv. i:n.,unidPd, n 'ieSó' '.:' ~t ser t;.-n ~nv'!'. y tr~ml,

'::iCn es nr-co!'eri".' oncontrAr lf' ::-.e.r:era :~ :-.inimizrrla. 

('l9). C1'r. Ibid. '"'""""· :;-o,n,22,23, 
(100) V, CU!Jr&, Gn'1Úulo II, ~fÍg, C2. 
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CAPITULO III 

MOVILES, EFECTOS y SOLUCIONES A 3STA :;()NDUCTA ANTISOCIAL. 

A) MOVIL¡¡s 1 SOCIALE::i, EG.JNO.\lICOS, 1'ClITICOS Y .TURIDICOS. 

ibvilee sociales , 

Debido al gran aumento de la noblación en las Últimas 

decodns, .nia:no ~ue pro'licie. un deeec:uil.ibrio econ&mico, lJ\leB -

se agudizan loe contradicciones eocial.r.s entre la clase do:ni~n 

te y l.a cl•.ee 'lrolet~.ri11, ee hace indi~'leneabl.e un control de-

'!\O!!l'IÍf' co y éste sÓJn er l"'?'I'º con la Planificl!ci6n hmi liar, 

:nediPnt e lr, cunl. se re,<'.lllnrá racional.mente el numento 'lObl.ncio

nnl. 

Socinlmente es n•cesnrio ~ue las ryarejnF y l.oe indivi

duoo en el ejercicio de 9U derecho de n1encnr ou familiR, tomen 

en cuenta su situación, ea decir si tienen ya hijoB, lae neceet 

dndes de e<,toe y ei no loa tienen co!1Siderar eus inereaJF. y ª"!. 

lizar Ei es el r;.J::iento n,Prtuno -np.r::. ter.er un hijo, RdE-~::Íf' t"'l-

.:ar en cnnotc n loe j~r.o.Ór. ::iie:nt:r ,s <!d la s"ciednd con el f'ln de · 

i.ograr un -ncjornrrieuto en lec c~ntlici~ne<' de v!.~r 1! rMlizr.ción 

rrn J , .. Jr~or. r'r U'."iÓn entre 1,: ir.tr '"7'r,-,tes Ur mm fe.milie. V -

ñe ci;tH :-mnorn hrlorr .,.,..vor co•':llnicr.!'!i:Sn, c.1nd.\'UVf''1dO al J':ejor11-

:·ic~+,"l ·~<' 1~: conñird_ ,., ... ,e! .1r f"r1_•Jr: ~,, lr· 1.".'hlr,:•i.én '!"BteTnr e in 
fnntil., diRminuyendo loe nivPlee d• fecundide.1! y 11< incidencia 

de ,,bortos, t'~ducien<lo lr. frecuenciR de ~mbarazos nn deeendc>B, 



Laa anteriores son las cauei<e eooinlee que hacen necee!!. 

r·i:> \\..1. c:nitrol nl nu:uent~ ..,:>blnCi .Hu:l, ;'!ero dc.;:iidJ n ruc i:n el -

:11erca.do eeten diST!Onibles unn ;srs.n vnriedr.d de s.nticonce»tivos -

ÜC:: 1-;r cuc se. desoon·:rt:!-1:1 nur c~'tctrJs colf.tt" rnl~s .Y c·JntE~ri!1dicr.

ci-:inee, ln 'layorín ,¡, lhz v~ccs dtbiuo ¡¡ la >ublicidnd encubrid:?_ 

ra, oue desorient11 a loe· ioEiblee t1s:mrh.s, ocasiorumclo grnves -

1r:1l:le.1:r:!S co·uo •'w•r eje.;1 ·.¡o, r.lti...rnui0nt:s orgánicnr. A lrrs usunr.i.P.s 

;¡ si el unticoncr- it.ivo resultP ineficaz, el reottltndo será un e!!!_ 

brtrúzo in drscntl~, oue .ueP.e orillar a la muder en esta si tua--

ción a nbortr-.r. 

L.1s .~iembrt•s de n·..:.E:stru s1cictl&d, ·,rinci'IDl:e:.te; l::io -

:.i>r~il!ndor, se ven 'lbligados n reducir el nú,~e:-o de sus hijos y -

n') tP.nt:> ·Jr conci1~ncin, sino :or sv. "'lrecti.ria sitwlción econó::d

C;t~ .y d~t>f.fortw1e.da . .ie:1ite lo hacen sin ccntnr con orientnciiSr. :r.éU!._ 

c1t, 1-:i oue "lro'licin El ·r:>tlemn d<. la nutJ:nedicllci&n de '1roduc-

-toa nnticoncc 1tivos, ya cue de "ºr sí eon de delicndn nolicnc.i&i 

00r sus ef<ct?s volnteralcs. 

Ir. cJr..ductr. P.ntieocir.1 conr.isten~.c e:n 11'. "'lroducci6n, --

1.listri b'1ción y co!1su:1¡0 de z.nti e: ?r.ce 'ti VJr: ouÍ.1.icJs ineficnce:E, -

tiene como cnusn ln ignornncin, fo.U!: de res 1o:nsl!biliuncl e inc!!_n 

ciencj c. de l&s uuuarins, P.f\e< ·lÍc de laa cnus>=i.e s~ci::lts estructu

n-leo out .t;e .. <ct .. ci'lnar•'n e:.: ~~n ryrinci iio. 

i ·óvileG ec:>nÓmicos. 

Pnrtiendo de que nueetr" í:detema .d6 .,roducoi&n es canit!_ 

lista e.e ?cn<tit-nte, ·iodcmcie cn.c•.•ntrur :.J:és ·fácilmente las cnuens -



~conómicae ~e lR conducti>. eietudiP.de, 

eetó eujetn e los drsienios ñP lne nPÍses c~sa~rolc~nos, cuyas 

e:'T\~rP.eoP.t" ñe~icPñE'I!: P ~-:: rAr"R ''".:' lr.> I:i~uc:t?""'P ~!'"'.Pr.6\;+ice E'.? fin-

cuFntran eetRblecifülS en nuestro territc:!"'io, f'lie,...~r::a.s que c!e ninG'!::!,. 

!'!r,: "1'1RnerP. ren..,onden a !!Ue~tr~~ nece.ci-:io~e2, yp.. c:ue- trRten~n~E:' ne 
antic~ncentivos nara mujeres mexicanas deberíe existir una inve!!. 

tl~c:ión clínica tnmando en C"UFrtP lr i~:io~i:"crr.cir. ~'?' lar. ñ;.-st!_ 

'.'1!'.tA-rieP. 1 f'e\-.ricpv Pl ant:!,.0r.c"-itivn µdi::.::-·1~ . ..1/' ::· €.f'ic~~,,, ..,i:i"""ri ~u-

'J 0':lc qu~ le t'inF.liñ.nd TJri0rit?rie. d~ ef!t.AE' eni!lref:Ps trPn!?nP.cion~ 

l~~ no e::: P'?t'.·, •:ino n'htener '?'! n~y"!" be!'le-"'iC"j0 C?C"0~Ó!•ic0 ro tre

-,,r;.e. de le vPntP. de oue ':"'lrorluct:os y cnmn Y? se. mencionó e.ntt=-ri•1r

r·ente, en 1_n~ "lpÍ::f'?'C de orÍ!!C'n de' 1ps tr~neinP.cionPles, sn:: '1rn

r!•.Jctos tfc-,,en Tlrl"\hib.i.<2P le ve~ta, "ebian P. ~Uf? n,, P"""'robr~rnr. loe 

ectri.c:to~ "'rnceñitrd.entoo rxistentcs ne.rP. 1!'ner ? .lP. ventrt. un me

dicr .. mento y !"PrR evttnree ..,érr.iclf'-f!' loe ex~or+.e,n ~·· ne.Ísee. e!tbdes~ 

'.""rollROos, rle '~flnerr. irres.,n"."l.er:bl P y: hAf'tP. inr~~.1.fl'\flnp_, · . .-.u~e ·~-:J·oen 

? un lPdO todRs 1Ps conecó~r.ncir~s :~~.vec -c:,.H:-·SC ·e~'1e_rPi1.."!' !::tl~ ...;._ 

~~nrlu~tf)R ~-e oflnt:Ui'Jen ntuu?_ tirÚ'!P.n \\~ MC'~i., "~;~,~ ~~"i.cP.z '1,,..!'r: )irom2: 

\rtr1 os:, E!U "luhliciñflcl. clee.,rien+.f'!~_or1=1 ·• 

r P.CÍ ·~·"• • .,roatJ.c~n:: ·1n::eeu100 poe~i:-r 11 ~;~·.:'.·!~\··! ... t?r•':!~.:~1~ .

":'"''!t".I ~!~~~?_tr~·~~- .de·: "'17uer~~ .. inr::~1f (cf·_'!nt~~·; ".'!"f~-~·i~·e·~·-:~~~~·::~·/<.:/~.~· iri;~ 
~~· CÍ~n O i:·!'~Ub~i:nÍ.-~~·t:'l ,._d~'lfb~~r~ ~~~~-:~- r~c-;~~~;---~.--t¡-(.~{di.~'1:_,.¡·~~~~~,f.''*61: ~("-

:- · l~• t_i;?'P. l.<:O~~ · i:)_ i·:"11.i"'~?._,;e·:.r.1. ,~,· :.:.:-.: r-¿~:~;':t':Ji:·:~-~~-· .-~/:·~~-rici1 .. 1~.-,·c;:t~ -

-cr eetuni~ez ••• 11 (101). 

~J.Ol.) SiJ.•fr·rm~.n ~!l.ltnn,· Phili::' t¡, f,or; ó.;. riit. '•rJ:;. , '° ~--. 

ESTA TESIS rta DEBE 
SALIR DE Lf\ B\aUOTECA 



De acuerdo al reglamento de le Ley r.enerel de Población 

la nolÍticP. de nobl.Pci&n, vPl.~ la re=.·.ir!dPnr"i~., ti-=!""~e ,.....,'.T'ri fina-

1idA.d e) evFr los condici onee cul turR1 ~~, socj Fl "!:: ~· e-:- ...,nórricRs 

de los habitantes de nuestro "lflÍs, a t!'P.VéP de la reducción del 

creci.'1iento ooble.cional con el Prozr~,.,., NRcionP.l ie ?le.nificn--

ci6n Famili?.r, mis'llO aue es merPmente indicntiv0 y ,-,u~'º objetivo 

es nro.,orcionar infor!'lBci6n so1're lo" -·éton.".l!' y finpli<t•des del 

mismo, es decir que con el ne nretend~ crear concie~cia del nro

h1 el'J1A y le so1ución. 

Loe servicioe <1P l.'l.Rnificnción F!lmili?r s".'n gr•tuitos, -

.,~rfl de e~tr. "".PnerP locrer .,~yor pcert:P.biliñ.R.d. Ee n~{ r·,·~0 rtlle2_ 

+.ro Gribiern,., ..,nrie ~P 1 A !:i tui::i ci ~n y se -Z""nvierte P 1 ~ c0ri~e...,cióri. 

en Rt"1lnto ~01 ltion, '"Pro noPtener P_ l~ ""..tJblí'r:iñn rie!"i::""'..,t"'ntn ,,or 

el. nivel ec•:mÓ111ir.0 tan ho ji:'> en rue vivf, y SP dn 1F- de!"F.ndn de -

viduoe se Ve!í nrtificiplrrentr induci~".JE", YA c-u-s no ~iener. nlena 

concienci?. nt ele lo c:ue sor. (-~tOE" me1il'."ementoc ~~i ~t~ f:UE 'lO!:j'b1t;t 

efectoc c0leterBlec. 

¡.,42{ el! co·nn nues't!''J tJr¡bierno sr:cl;hre 10::: ,.<:!'~" ·1.-.•rnp .,ro

b 1 f .. -;pp !"_llt ·p~er-wr:nr: ;¡ !;'1 ir•ari"r.,..iUP.•1 -··~t"ft r:ef:.~11vr-ri.:ie cf'.°tf''\!! --

.Tn!'i.~im~mer1t1? ce l~eitil!"o le· ·~onjfim~n'J.0?:. 7r.mtli~r, e1~ 

vnn~.r'\ p :;rrn"lt.:(p n(\flF;tit.11,.ion~_l ~, r~T"i?'Chri: Oe 1e('~~iT' 11~ ·r_nrm~: 
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libre y volunt2.ria o obre el nÚl: bro y es "'<cia1r.iento de loe hijos, 

mismo oue debe ejercit~.rse en forma consciente y ree'1one11.ble. 

Loe antioonce'1tivos son considerados el medi~ que hll de 

-ionenae al ú.lcnnce de lr..s usunrihe .,ara disff.ir..uir o ea.,e.ciar eJ. 

11Úr;iero de s~s hijos, es decir oare. controle.r voluntaria:'·l'·•O&lls

cientemente su fertilid•ul. Pero EUcedt! que ln reglamantaciór, en 

CUEtnto a la fabric11.ción, oromoción y venta de estos productos es 

01niea ~· muy 'JOC'l estricte, ...,,,r l'> rue eeta conducta Antis~ci!.l, 

consistente e11 lR "roducci6n, di~tribuciiSn y conswr.o de nnticon

ce"tivoe qu:Íu:icos ineficnc~s y yatrogénicos se da dentro del mn!:_ 

co legal ei:ietentE y sin oue se hagnn acreedores e. sanción nlgu

nn lJe sujetos activos oue en ella intervienen. Pues carecemos -

de una le,<:,ielF.ci6r, eficaz, <0iendo la vieente eu~erficial, -mee -

n 1 es congruente con 1.e. rer.lidad S·)Cir..1 que vivimos. 

E) CONSECUENCIAS DE LA Ih'EFIC.r.CIA DE LOS ANTICONCEPTIV'OS i;urm-
IJOS 1 

l.- Alteraciones or{;IÍnicns en la mujer, 

Loe anticonccotivos orales inevit~blemente producen re~ 

ccicines ndverEae, rrisrn.P-!! que rel')rescntP.r. unR ~.rav~ nmenaza n ln 

~alud núblic11, 111 ree r,ccto l:'hi:Li;i Silvcrwn séialf. en eu otrv. --

0ue si fuer> neceoRrio enu"1erl:!r l':i~ Ór¡¡1mos y funciones que pue

l~rn ser <lnñ&ll.os ·~eir medicu::itntos, hr1b~:!f· -:·1:.t co:;1'lrent'"'lr t:. +,1.-:i.c.s 

lr.~ 'lnTteFt ~,. funcione-E del nriyenismo "••.desde lflA huesos hnstn 

el oerel;rn y cesdt" l!: <\L_,-crtiÓn hust~ loP f¡ !1UlSOS 



sexualee ••• " (102 ), o.aí t:i.o>hién aeñr.la ~ue toe'ls l~e r:u~dicn.~<::1-

toa clinnoniblee 1.~;:al·r.i:.nti:: ;n €:1 .::11rcn1.l?r ~r~ctic::imente_ .~:ni re§:_ 

-ionsableE ,1e olt~:rnci 'nes en oc•.dQnes incn-inc:tteñorRs y a ve-

cea fntale8, 

Es de t-T::n i~'''Jrtnncia tolnar en c1.tr nta el c~Jst') de '35 .. 

tas reacciones a:l"tl?raas, mis:M.~ rt1e :.rn ae httn mencicnnd0, .:~-:.•;o 

snn1 eervicins oédicns adicion~lcn, eervicion adicionele3 dP. l~ 

boratorio, medica.11entnG ~ra. contttrreet:~r e~'..:;-ctos c~l:.:~ti::ral&s, -

dolor, dio.e de h'>~ ii tulizaci&n, inc1. /o.cidnd '>er:nanente o i;i.r--

cial,. 'lérdida del salario del "lacienta, atcatera. ''• •• nir:f"~lr..&.:. -

•t:ra droga ni ~edicaxento de los que hay en el ~arco.~o reune -

U.?la listu Cf'1n t:1.nt&3 y tr~n vrtriadns co:::i'Jlica.ci:>nez r:_ue c1!': u:"'. -

testimonio de ln acción .,enetratlorn y u~1iverso.l de lna hor::::'n'"' 

sexu.o.les vir'tunl:ne:ite fl!n cnda t.:~lula del ..,r.sn.nis:no. ?.les l '>: ~:;. 

ticonoeptivos quÍ:aicos estan co~nuP.etoe oor eustanc1as artifi~ 

ciales o sintéticas capaces de causar afectoe anorr.inlP.s i=,rev~ 

si bles y noaible=ente desastrosas ••• "(103 ). 

Los anticonce.,tivoa orales est1Ín co'l\"ltleat'l~. "ºr l".~r=o

naa aintétions, '>rogesteronas, '>ro :estina.s ':{' ostrógenos, :nis-:ns 

que adeUUÍe de evitar el embarazo tienen etroe efeot•e no desea

dos ya que modific:<n la qU.Í:nicn del .irganismo (104 ). 

Por alt•ritci&n orgánica o efecto c~lateral d~b~:D<>s en

tender reacción lesaeradable sufr1<ln o0r uno. uauo.ri" ,¡,, "n~=-~~~

ceptivo OI'lll, consecuencia del mismo. · 

(102 )cJ.fr, Ibid. o:!,.,.,. 329 y 32J. 
(103) ~brtcm, ;1!.nt~. o.,. cit • .,,{'!• 179, 
(104) Cfr. Genolfel, 'lVes. º"· cit. 'l!{J!:, :?9. 
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A Cl'.'>it-~!:1~-~ir}¡,· <:.:!1U1~.cramoc;e aleun.:"\s de: las altero.ci1'nes ... 

Clla.tar'niea 'j"{z do::n.i~r;~ i 

nausene, ví:.1~.,·.: 1 r~;:;!"'l':.'i . .., ,..,_.., la fl\.1idez :=itJn:J.t;.·~;r.l, ~e1e.a:'1R. (:tk.1.n---

chas ~n l;.. Ji~l ),··ac·1:--.!:s:L~!'l .n.:11tnl, au!':lcnt'> dé "1eS"J, llo11Jr~s de 

cabeza n~<l~n, l!'oi d? reeucido, irritabilidad, ,esadez en la 

..,elvis-, .Jiernt.:.s ·H~Slida.~, ."!11-lestnr "larecid~ al estado de e;nbarazo 

(105), alternció·. d~ lR "lresión arterial (l'.l6), migraña(dolor i~ 

tenso >al ii tunte or. un la ·ll do le. cabeza y se aco;:i¡¡acia oor nauaaa 

severa, -rueu o~ ~l cercbr> o corca de el una arteria se ensanchR 

y se co:niri'1t ,;•.;'ouecu:•r:te.nento) (107 ); a io"llejia "lnrecida a la 

:nigrarta, 9ero "Jás grnv~ iuo" "1lede causar nanÍlisis (108); el •.!!. 

trigeno 'Jro ,:!.c22 c:-::~i:-:..1.,:.:::t,..., :le bactt=:rina en la ctrina y ae "">rDV!, 

e~ infecdn1e6 (lJ;l), 

tos c~~"onentea de lo~ anticonce"ltivos orales ta~biÓn -

irovooRn accid~~tes cerebrovascularea (110), y lesiones cerebra

les (lll); a~oc~:a serios, :;ortnles(l12 ); · !)roblemas visual ea, o&:t!!, 

da de ajuste visual, ~xt~avi~ hacin afuera de al,.:uno de los· 

ojos (113); pé"dida u~ la oensibilidad, .,érdida de la 

(105} Cfr. ll<>rt>n, lf.l.ntz, Op, cit. págs. 7S,·J4,157,158,l53, 162 

(105) 
(107) 
(108) 
(l "'9} 
(110) 

(111} 
(112) 
(113} 

Kiatner, Robert 11. op. cit. pága.115,116 
·:kno'.;'.el, Y'Ve<i. On, cit • .,,{~, 45, 

Cfr. li!orton, f•!intz. Op, cit. riág. 78. 
Cfr. Kistner, Robert ·¡¡, Op, oit. 119. 
Cfr. Ibid. ">áf. 120. 

.,ñg. a1 
anticoncerytivos bucaleSlrlis 
neNXl88. &dlt5t1Hl Bd.1 tJ-

Cfr. Ge!Ooir;,l, 'fves. O.,, cit. 
Cfr. Bickerstaff, .::dwin, Loo 
comnligigignes en el yisteffii 
derno. J~xico 1977. ~ag. 78. 
llfr. :.:Orton, ::1ntz, O::i. cit. '15,'31 1 94,117, 
Cfr. Ibi::!. -áp-s. 7.: 1 85 1 88,11;. 
Cfr. Bickerataff 1 Edwin, ºt"' c~t. pa

9
'gs. 22

6
y 44, 

-l'for-';'Jn, r.1nt;s. on. ci . 11a~. J y 11 . 
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fuerz::i:(Ü4 )i t;anato:-noa de coordinación, trnnstornos ,fol hnhl1i.. 

Al-ingeri?- la :JÍldoro. st! 'lll"?de de:;arr:ilb:r "7.al fu!'lcio

ne..dento d~l hÍ~ado (hjctt>riciu ), que da trn to:io ·1unrillo a lFl 

:>iel 1' u~a.::: ~,. o~o.3, ·JUcs lns hor'IlonaE ;3intética~ :·'..Ae 11s n~7po-

nen cor. ;;:eta~'liz'2dns en 01 hÍ.~1do y cnnverti•las .~n c0 .. :nveBtos 

0uc, si.'.ilificc.,, set d<o3cchamiento. Pero si el hÍ"RdO em"liCc'I a -

Mdecer un mal funci:>n1FJidnto los efect·'a sistemáticos de cada 

hor:n.:>na s~rá:i cxagero..i·H.-;(115). Esta.:i horJ10nas sintéticas ul~e-

ran t'1nto lu funció:i Jül hi "."'lo, c~.:.o l:•. de la vé.ücu.la biliar 

(lló) irovoc.-.njJ cal~..ilo~ biliare" (117), 

Debid" "t.é..mbién .. ll e11trogono hn.;v un Aumento en la reab

s'>rció:i de la .:ii:il y· a~rua ·1?r el rirlon. y en lugar de ser 1ieaech~ 

d-ls en la orin'l recirculan en le. sangre y oe de1osi tan e11 lJo -

te:jid·.lfi, euto.s ~¿ hinch.:m y 1r0v:>c:u1 i:ú"lnmaci?r~ de laa 'lil3B 1-

jaquecas, vérti tJ<; 1 au:ncnto de peso, ssnaibilidad en loe senos, 

elevación d~ la JrosiÓn saneuinAa. 

Los antiooncentivos orales también orovocan fibr,ides, 

oue son tu:norea que alteran el revesti:ni.ento tiel Útero (113). 

otras cemoliaaaiones que resultan del estrogeno de los 

anticonce:itiV'>E erales 1 descarga va"innl, ya que se '>rovocan 

cambios en lae célUlas que revisten la va¡¡ina 1 que prooician el 

crecir.U ~nto de l:1Jn.-;:1s, la cor.:binación de estro geno y ur-'gt?atina 

(114) 
(115) 

(116) 
(117) 
(118) 

~r. Bicl:arstaff, Edwin. o,. cit. 1ágs. 20 y 44, 
ctt'. IC:l.etner, Robert \V. on. oit. 'lág.126. Genoüel, 
o,, cit. -,á 7 • 49, 
Cfr. Slla::li.ro, ;.;, r. º"· cit. nágs. 54 y 55, 
Ibid. :iág. 54. 
Cfr. Kistner, Robert 7{. On. cit. '>ág. 141. 

Yvea. 
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au:aenta la conc.;ntración de ciertoa carbohldratos en lao ~élu-

las vaginales :¡ ae crm un ::iedi~ ideal 'Jara al creoi:niento de. -

estos org-.inid:nos (inf,,cción rior ~.ongos ), 

DeacRr5 .. Jor alceruci.ln dtl cefrvix, .vu iue el estrfJg~ 

n:> e~tiinulé'. el c::--eci;niE!nt:J de las glan1Julnn que revi::!ten ln --

1art e inter:ia ~' sunerior del ct::rvix, la ftL"!ciÓn U.e e.str..s -::l/!1-

dulas es ~ro'>orcion".r un :ooco oarn trans'>ortnr el ea'>erroa en -

el tie11?0 d~ l!"'" ovulación; en usuarias de anticonce'Jtiv:n; orn

lea esta u 151.ándu.l~s s ..,n es ti ;!tuludtt.s excesi vt.tmtinte 1or el cstr,2_ 

geno y la 'rogea~erona (119 ). Se 'll1difica la acidez d8 l.: :JUC2, 

sa del utero y se crea o acentúa lP. miusie, esto ~qdc ser ::1~· 

rndero (12'.l ), 

Con el """:b c.nbarnzo deriv,,do -:kl UJO de rmti11~:Jce;ti-

V'JB oraloe, se duJlica el es-+::ai• hi>J8rcoagulable, :i0r0 co·.jo C.2, 

te eetado no sirve para nin~a función, nólo es 1eligroso, ya 

que no hay una v-:ntaju co,nnenont~rin, ade:nñs el sistemn. v~·.:::.c·.i

lar del cuer~o se ajusta para el acomodo d~ un iitero que ~e •,

granda ráoidamente cvn el su"'1e~to emb<trnzo, pero la renli:la-:! 

de las cosas ea oue habrá un abnsteci:niento de san,.,re :nr>.yor, -

oero no as! un útero agrarndado que a~roveche ese aumento y en 

c~nsecuencia s~ de un" congentión venos" ,élviira y se oredia

"°ne a una emb~lia o trombosis(l21). YR que se for!lllll1 trombos 

(119) Ibid. -i?.g. 135. 
(120) Cfr. Cleno~el, \'\rea. º"' cit. 'lágs. 45 y 53. 
(121) Cfr. Morlon, 1."1ntz º'" cit. ,áge. 53 y 6':>, 

Sha1ir13, H. I. OlJ. cit. ·rníg 56. 
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QUri oon -frP~~·lfr~'"lt">-~ as ·sn,.n~P sól-irt(>s.·fl-1.hnr:i d'J~ P. lf~s !lareiiqs 1,: 

11na ven:i o ·nrt~rir.i., si ~St.o~. co~~l.:,~ _sé. tro.nhiRd~~ y:·lle.:;an 1 

h1 ·?~\le~!' ºJ-i.·: v-~ .. ·-~J .... ~:1 ~"l'l: ... ?" n: un ··:vac:::i" s~r.'.!a:i,·n'?o 'i 0 _1 c~-r~br., ~I? -

".lrÓV1'cnrá .t"'·''L~b-,f;ti:hit~~-/-_:e:nb_~ii'~~- ·i:·iUl:no~ar· -? _u eh">ke, ente es -

ol !"rl..:=_ ~~vi:' ya_~?~ __ :~~\~~;~ ~cr_··:~')rt~J··. '> --.de:ri.~Hn" ?)p~?""!il:f.ei '1, 11'.?~!-1 
ne·: 0o~J_I'.l_r0:: 1 l\o~·:-'!_-+:.3~ i z~".'id'!"t; (Í?:-iY:-". 11 , ••. · Ie ot1"7\..""I_ el.e lns ev:i do::_ 

. -·· - -
ciqc !?~ :t~!l- ~'::i?"'l;"':,_~'-~.,,r?.-· q~"! '1-:> ;'lun11 ~ --~xistir.-__ ñv.dl.\ raz,r.nble ele -

. _. ---- _, 

r¡uq ··21-~ún_·.,~-a~;. Io:: t't'-~~;~-; --i¡·., 1fe"S1r-~1tine·:::· tr:?T.Ílot?·nb.)lic">r? esten :rc-

l~lcit)l_tP.;102. él'J?'Í· -;l ·.~.:1 d.:1 a.n-t¡i·c.,n~r·,-!;iV-1:: 1r-'lla:s, •• 11 (123 ). 

Lnui,:--T.lt~~:_cy~~-~ 7.~~J-:~~ it.6 ;;~<-·. a~·1nt.1Ue----11, -iti "."ttedo ">rnr.~.r est'"'Y' e">~ 

v~noiri'J d11 yu~: !.? . .:: :iu}•1ré!: ,'~,UP 'ú.til:i ~~ron la "{l,:l.o!'".\ lwn ~ert~ 

dl3bi::i ·!l c~··H-\~_~1.1¡; ... ·te Oc f;t;.rrnn -.-en ·loz ,n~.::o•: f!0l cornzó~, lo~ -

nul-nonRs y P.~ c::r:';~., ••• u (124 ). T!'o-:hoflebj.tis q:; ,l!'lr. infla'lli¡

ción Ooloror:A. 1~ ~.;:i.r: v 0 na l,1 t)c~uo~a.n .,=>r ur. co::ígulo. R'lbert Kicl 

ner, señnl=i. qtt:? ~xi=te relncir;n en'*ire el uaf') rle n!l+iconce">ti\r.:is 

y la r.iuerte por e"'bolin 'llllmonar o t,.,.,~,,,d · cerebral o 'lOr 

~omb1Jsie C':'ron?.r!.e, e::;ta Úl tims !l'Jr coágulos que llegon al 

coriizán (124P ), 

ft.cP.rt~1~-entP. Herbert Ratner denunció " ... la TlÍldora es 

la droga mñs ~eli gTOsa que jamás se haya intrortuci do nar!I el 

u~0 rle loa anlud?.'°:":l~e, "'lor lo c;UP. atrñe R efec+.of! letale: y ºº!!:.. 
nlicricione!=! •• ~" {125 ), ~or 1:1ue com".l ya lo sefialamo!J anteriorme!!_ 

ta el sumini,.tro ~e este medj C!lmento es con el fin de cont?'91nr 

ü 2~) 
(1:? 3 ) 

'Xr. ·:nr• ':I: ... ·~ ?"'t?'.. O!>. cit., ·~Rg 49, 94/Sh0~ ~ir'l H. T. o. e ~¡6 
Sil verrmn, '""l ton. On. cit. nág. 128. 

(12A)Thid. ~º""• 1?7. 
(1:>4'!)!\lo::-t"n "l,.,t·. 0!'• ci+, 
(125) Silver:rnn, '·'i 1ton. Or. 

..,rf!. 
cit. 169. 



una :función n.~.tur,il., ~ue ª" l• concellción y ,recisn1,1ente ·>:·r ~ 

jere~ en.nas, ..,.,r,..1..le d.er~acindnment& tenrlrñn <"'UP. 'T)ngnr un 'i?"'P.--

nle::;, 

secuencio dire,,t~ del us., de nntiooncontivoo tJ'!''iles, en con~,m

to e 1n . .;;ti -f;uv~n U:'l~ ga::.a d.G rc::.ul ta dos Je i~ e 'H~Uu~r:~ nnti.: 1:i. 1 

consiatmi.te en lu. proU-..icción, distribución y C·1nou:n., de 1-¡n"';1 ~~~ 

ce;Jtivos :>rales, de la ciu~ yP ae habló un ~l ca 11Ítu1 . ., ~~ni:erijl." 1 
ya que i::Jrllic~·\ u:. dat1o s,cinl reeon.,cido que deaa!'·>rturtk 1\.·:q 1ent0 

no eo casti¿rc:.U1 '/ 1,:, 11ue es ~ecr ,<::.rúCC: '1.í tener :i :i1crtu.-.-::: :·.i 

iarc:. el UobiornJ :-ii unr;:.. lns usuari~1a, :ii ·1!~rf~ la reYfrÍa de 

2.- Perturbaciones genéticas r:iédic> lcrale& a <::ma<ocuencia do -

los anticonce~tiv?s oral~s. 

¡Ji una .!Rljer queda embarazada catnnUo br1.-j J el resl...a~n 

de algÚn anticonce 'ltivo · >ral y en l"i; ori.;¡erai.; sc,!Jllnas de a::i::.:..

razo (dD 4 a ~ ) involuntariamonte hub1 au:oiniGtro de "r<>'!'esti-

11"-, es uro bable que se causen .7.al.forrracione.i c0naéni tas del 

tracto genit".l est.:;rno de la '-1l>jer, est~ es, s5lo 1•."ecta 3.l fc

tc fetm~nino, e ir. un al!t'lris He;rand11J.o i l:i fuuión d1:;1 1 J.: 1:\--

bios externos o:-:vul.va, se pueden var afectadas ta,,1biÓn os•as -

._riés, 'jues r.J!l las oue "lrecisa:nen.te se u..:t:ín f.n :r...'l.n1o 12:: ~.:·•.s 

urimeraa semanas; estas malformaciones indesead11a en el t'et J 1 -

ya en el reci~!l :-_.,_e¡. d., 3e '1Ueden c·Jrre5ir :::E:dinnto cirul'.:d"::: (125 ) .. 
(126) Cfr. Kistner, Robert .¡, O;, cit. P..\;;. 115. 



Los Rntjc~nce~tivos oraJ~s qn lP decen1encia de !'!!U~~res 

que lo" httn utilizado mieden desPncadennr 111".lformacionee !:ere-

ditr!rÜi~ m:ircn.nrl'> !')Preo 8in~:?!'I? zn~ nPtrimonio,... '...""'r.éti"'\=-" (1'?'"7· 

Provoc~n t~mhi~ ..... ocn!':d.onP.Jmentt.: env'?je~j_ • .,i,.~n+r. del ÓV'~J o ~·;e 

'!J'll'?df" tener co!T!.-., ~...,n~ecu-:11rl::i ?.n".l'TIP.l:Ír-r: cro:!1oeorn..-Íti.cri. (l2'j !. 
Yv~~ lf~""l"'>,•;nl tR..,.,bj ~n '?f'tñ' rlP AClJr.irrto Pn ciu~ un nj ~".' ~,,ri 

cebidr"I ,:m ri?.~i11en de ní1 dorP c"rre ql riee.cro de mRlformAcion'=:n 

eener?le,,(129). 

En conclu!7iÓn no !:?6lo P.l fet11, <Jino tambj-~n lr in~')rmti.

ción i;1;1'1éticR di? }P nsuarin '.""e TfUPden ver afoct~.~"9 R ~"~'."'.'e~ 11n~ 

cie. del uso de anticoncen+.ivoE1 orAle~, en virtlrlde oUP ést'lg a 

trAv~s de sus hormonRs sintéticqf:! 111 te~n ln. ruÍ-rd i:>P nRT.u~l 

del ore;anismo y las célulec. 

3.- Hijos no deseados. 

Loa hijos no deseados son nroducto de una concención 

ino1J0rtuna ocurrida llor la ineficncia de los product'>~· anticon

clfptivos. 

Batos hijos serán infelices uues crean y con 110steriorL 

dad experimentan dificultades (130), nues se sentirán di!;-.J nut

dos socialMentP, l)()r la desatención y el rMltrato, ya que 8V ""i 

dre e incluso ~u ""'qrlre al no asu'!lir resnon~Flhlemeni"e ~u :t~"" =r~L 

dad y 1'.lB.ternidad, respectivF1mgnte, !?e convi1?rten en Pg!'-:?~·'lrE-~ 

de sus pro:ii..,A hijn~ v se Rhstienen de nrnveerles 

(127) Ofr. r.enoüel, Yves. º"· cit. 1 áe. 1?.· 
(128) Cfr. lbid • .,áe. 76. 
(129)0fr. $ha'l1ro, 'l.T. Oo. cit, -Ff!:• 68. 

de loe 

(130) Cfr. Lerent D'•h-t.h<>us, ',19., r,qbriela.!\borto\ nreiuicin '' 
~· 1977 &li1.orial l)>st'l-anic. •.!éxiC"· n~,g-112· 
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cuidados, a.m~r y &tencianes debi6ós; y cuando 18 !!_ijo carece de 

lo anterior, quL e~ indiepensa.ble para su ea.no desnrroll~, lc!!_

crcci~.d~m~nt~ respenderá de manera a.ntisocial. 

El hij? r.o des~ado se encuentra en desventaj~ res~ecto 

a los hijos que ~a.ce~ ie madres y ~adres reeionsables. 

En lo. clase '1i>bre de la oociedad se "r'> ;~co .-nás fre----

cuonte:?lente la d~sint< ?I'ac!Lón familiar, ~orque las familias --

tH>n i:.uy nu.11erosa2 y co.:.? consecuencia ele esto hay un descont~ 

tot1ü 1 '11.les lo!! ~.é!:lras no estan al Pendiente de aua hij•s, 

a.derr.áe ll0 11ue s'n ir .. cc. '13.Ces d.:; satisfRcer sue r•=c~sidades vite.

les, mtes 1erciben in,,-resos muy bajos. 

lle eeta =n•ra es c>:r.? la desor,,.,nización familiar y la 

d.cC'Le.nciór. ·le 1 '): r.. ::;2. t J::, tienP.:-1 cnmo resulta(!:> hi j.,s margina

doG aue on<lecen '..ll'.A orlfunda insensibilidad mor-..1 y afectiva(l3l), 

pues la soci~dad los relega, yn oue el eia,e:aa económico ee in-

capaz de absorverlos y cuando son m1yores debid> a su ~recaria 

eduoaci6n y a. la escasa dama.nda. de mane de obra, padecerán .;?'llV~ 

mente el fen9meno del desemoleo, ~ro~i~ del canitalismo. Al. no -

contar siquiera con lo indispensable para sobrevivir incurririn 

en la comisión de delitos. 

La falta de amor, comyrensiÓn y recursos '.>ara sobrevivir 

E:.unaílos con ,~1 recf~.&.:'J: ·le l(.s 1a<l.res hacin los hij1s, crean se-

res débiles, coní''-'=tdid,s e ine~tableo, que se refu_,:i.an equivoca

da:nent9 en el alc,h"lis:no y la dro!!".<dicción, c,n d fin de esca.

Dar de su realida·i. 
b.31) C!r. Mend"U 11:1.os, Josefina. Oo. cit. ,.,J.g. 12. 



4,- 'Jonduc-t:?n "tÍ;:icas a.t11tadns »or ln mujer ul 'tener una ~Jnce:!_ 

ción n» oleoead>l i e.b?rt1, i:l.fantici1li~, bo,dcidio, nband·>n., de --

pers~nn .• 

ill ·u:=:- "'.llr lo ine.'.'icacfo de lon nnti~inceotiv?E quí:n!_ 

t"! 1c c1ncihe en ..... -.. :".: :;13:.:i.t~ e.• oue !1.J lo deE:Jt:m., e >IlBCC'.1e;at~."1on:AtG -

~u.;·rc.: 1.it: d2rc..,:-:~::-~l isic'll6,Si::::'J (!UG 'er:•1it~ la jescar,::.t d-: i :- ·ul_ 

a··in ,,riüitiv.,s : deatructiv:>a, ;:¡.demás ...,ndece estad,~ de a~l!U$+in., 

de.,reai:fo, senti :.i~nt :J Je cul 1ahilidad y .,or toJ~ eatJ ""lle.h ;¡,... 

lle?,'·r a c"nete:- ~"n1u·~taa ti -·ií'icadas ,.,r el cÓdig:o oenal •ti ge!!_ 

te (13 2 ), e''"" :.:..'!.; form 1r9ci 1i t:"da de soluci >nar el !>?"ª'"" "JrO

blerM que nara e~la re oreeentu una cnnoe 1ci~n n• deseada. :::S nsí 

c.:inJ el ii;stint' :.aternal que ea la 1reocu;>ación que ex1eri::11mta 

ln .. uj'oe:-r J)r l• ¿·J~ervive~".cin d0 :3U hijo, 'JUede ser anulad!> 1Jr 

fnct>r"o .,,.i ~ 1:!.:f ;:! e o:: (133), y la ::iujer se iucde ver C?nvertida 

en sujeto activ, de aborto, infanticidio, homicidio o aband•no -

de ~ersona; deli~•s que exigen el d>lo, yu qua se trata de deli

tos cuyos eujet•a activos son L'UY peligrosos ~or su insensib1li

d~d :inral ,y au ·•;:Te.iividnd. 

4bort•. 

Je a~u .. r:ii c>n el <'.rtículo 329 del código :1enal vi;;~nte 

el aborte ea " ••• la muerte del oraducto da ln c3nce~ción en cua!_ 

qLÚ•Jr -::Tno.i.t > d.: lla. ?re2foz, •• '', es Jecir ee ln ~terte d~l Je3. ae:t 

feto del vientr<! ,,,,terno. 

{132) Jfr. il:L. ~.';::::;. 194 :r 1?5. 
{133) Ofr. LGr.¡,!l': .11. 1/otheuo, na. 'Jabriela. 01. oit, '.'ln,:r. lS'S. 
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;;~te délito el! de dnñc, doloeo¡ 1'-"'1_ dol~ cs'e>_cí:fic, Y"" -

'.un f/:.1 ;J c,~.1cto. --:cti,11 noino:iu .. n 1P .. v~1~~ts:d ·;~,:le. º".:-:~il!.~ci" ·:de 

:.or r'ltte:rtti ~.! ·Drt.ídt:.i:·t!: de lr. c1'noe...,ción. 

de lf :·r.dre '!~'t; vo"!\1ntr:riaf"l€:n4;E: ~ro~ura su,r;bor"t~ ::. 0'11~:.:C.ientn- f:n 

r ··t' C1i: 0 
,...._ le ~".~-a nl°(''!'tP.r 1 ~iE: ... ··:-o ._.,, cuand., '!"n ttr.7:-: Y.lr t'n::P 1 -

he.yo oculte.do su embnr" zo v rue éste sea reeul t~:ño_ d• u:-.;-,· unilii 

~ lr- :!~ i:r:-.. .:~·;,;e ;-bo~tC' E·f. El .:lt--~ci·i~r.•lo .'1.::'011'.~ EOFC-!t!.3 1M.t::JA .'-p -

S'.t 1Einr·lirlcd. t;;S dE:· ci;ic T.P.E:dt t-. un C-!'ic üe- ~rit:!Sr.. 

Pf1n .. ~1 cr-~--, dt; ct:.e t.UVL r.:t:.jEr fl:.:.rte ~: "1C\- coricuri:~-~ª~.0!.

nn ae lr s <'i rcunetrn<'i"-" ee:iale.das nnterior:nente, lr. ··enr.lil.il.d -. 

<le uno n cir.co r:ioe d• -.rioicl'n. 

El •b<>rto c~an 1" ir:ter~u,.,cicl'n del e'PbP?"f'zn nntee r1e --

' ue el fetn ~et vi1.b1E, cr ,:ech •r.tee de cuc- 1c.~•lF vivir :"ur:re. 

/' .. t-1 vient.re- :"r te-rnC1 1 r~ '"rl~r::f'r.tn un -s 1 pr.1cir.l ·:, 1"'\l!f :TF-V~, :.rr- rue 

~onf er. "lf-liryn lr- vidP r1 f ll r:ujt.:.r, Fd~·nt.E- de o\l€! re ..,rivfl !!e lPE 

--oeitilidrdeP rl~ victF. al pJ!o<luct' ·'~ l• c<>no•. 'ci.5n, 'UE~ ~e i<t!:, 

Cfl r lf· vidP en f1>r:rrci&n (lJl ); -·E-rr. r,~ \t!l r~(lito c:ne r;Er1_-r .. ci!!. 

..,er•cié.n ·11>r e:;berr.zare41 sin de<Pe~rlo y ~. c~:•E~Ct.:E::cir. dl 1:, i:-:t 

!'icrci.r ff" le~ r.nticr•nCl "'tiV">f. r;~:Í-.ic,1-., ~ ~f C .. -:· ;:~•T' ''Tt'FJ.>'l"'. 1 1' 

~'"'ci~lc~ ~· ec,..-.ii&-icrs. 

:1 1· 1:crtc •lt 1~i:1 2l.i!r· ·:u !'.err.--- ¡if:l:fr-c-~-r.P;:-.;ef~irt{-o-nf\-:ci ·::,¡¿_·;.~-,-___ _ 

·:ic tle c111trol. ,¡~ ln u.trlidatl; 1" (,Ue ·Ei:! c1inci¡1~ ~1·. ü1ti~c.:'.-

c~·"ltiv"'E c;\:c- nr. r···n f'."ic:-crr. n..1 r.C.E:C.ur.J!_~S~ -~on_ei-·1{b~r:~·o. 

(1~4) ::.~r. 'l'M;{lr~ ~" '1.1· 'f~,...,, ,.rnÍ':cisci,.; ~rP.~hCÍ F•·n•l -·~id.c•
n2.• Prrrt~ ~ ~:t,.:ic;\; 6R~, €1d, ·f~.30, "'.J{~. '.!.;:s. 
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!nfnntici <l.io. 

31 infanticidio ~. su VP.Z tiene 111.s •nia.1111.s causales r•Ue 

el aborto ~-de nc·~er.1? e>:·, el crtícul) 325 <.lel 15.ii:«o Pe:-i;..). ·;i-

,i:ant~ "• •• eR l:t '7i"J.1?rtc CRU!1n.da a un niifo dentr'l de 1·~3 set~r~-.+,~:t y 

d?o h{)rAs ñ~ nn.ci ~, inr ~l.:,:'.tll 1 de lo:; ascen¡licntea c•')11st1n.;.1ineoe 

.. '*• "• al rr.Óvil .~.: svit;~r -..i~1:1 "J.rttcrni;t:-. .i ~; (~2nca.!:-'., en e.ste .~ell_ 

t,, n :liferencin :le} a.b'lrt" l•• ''!':t.i!?·e 'lf') •:x 1')n.1.~ sa vi;,¡, n.:'¿::-r.~ •1s 

f1Ue no se req~·ÍC-:'~n c1n..,r:i::iie~toa es ii;.ci:-.li~'.1.d1~ ? ul .4.eli•,1 ue 

ef'3ct1a en un :J·:r v.::v? ind·;!' .... nf-¡o (135 ) • .!::3tc ·lelit) es ni.\.: ~::i.v·e 

que el a.bortn, pees 1:-~ i.ríc'.t1~1v:i. n') ef: un ser en : .. lr.:-J..Lc-: )!1 C'Jn 10-

oibilicladea el~ vi;J.~, oin? yn U'l. ner hum.·mo, de :i.c'.lGrdo ~,,, el -

nrtículo 327 de1 ;5J.is-? Pen2.l. 

en las clases bajas, y:\ que uor ign:Jra:ncis y ")Obraz'1, la :m1.~er n'.) 

acu1c con un médico narn que ln hnga ab~rt~r. 

fA 'len:tlidad dn e<Jte delito es de ocie a dioz afias de -

nrisi6n. T?.mbién ""ra el e"ª" de i'1fanticicli·• h•n~ris c~usa, e-

xiste tin at.enuante en lo pena !lrivr,tivn de lR libP.rtad y esta os 

~e tres a cinc• a.it•c de ~rioión, este delito consiste en la mue~ 

te ~r•voonda nor la :nadre a su hij~ dJntr~ de las scten~· y d'>3 

horns de nacid•, cuando ln ma<.lre n'> tenga llll\la fnm.1 1 hayn ocult~ 

se haya inscrit1 en el Re.Jistr:i ·Jivil, ade:nrfu do r¡uo el nij'> de

be ser ileg-./'ti~•(l~S), 

(135)~id. >á:-. 10? 
(136) IJf'r, Pavón Vasconcelos, l'ra.ncisc'>, Lecciones de dorec!lto Fe 

!!!!!.· 3n. ·:~.~ 1 ·~xil"!nt .,orr1.íri.1176 • ...,;~. 2s1. 
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- - -

r:1 inf•.nticidio es un ho"lici.J.io-d;P.'~i.n~Í<ln(137). 

Homicidio. 

-_ . 
·'k>!1 .ru~11~ ::;o;nto 9!1_ el articulo 30::? ~el 'JÓrli ~,, Penµ.J. ':!J d! 

Ji:t:o .rJe hor'\icidr.' .:'.",.nsiotq ,:en '!lriv!1.r de lrt vitir~ n. o+.r11, f!:?te lo -

~OfllPten mU j eri:? ... ~.•i:: si? ernbrtrR2'.~n cuP.n~o nn lo tie:.:-~P,... ,y 0'l-:) utir: 

inhti-nPnt\ eci~tu~i J~ ·~r~ !tU 'nrObl~'l\a S~ nonvi rrten en df?'linC')~!'lteRr 

YA (!U.e saCrific~fl- li; ·virln de f'U hija, misrrR. qnr· f:l derecho !)~nql 

!'rnt,:zn, le. lJri•;u. ~= &n .1~ lp vi dn rlr-1 infnntn ñr>hPr"Í ,reser1tPr-:!f?' 

<l~f:''u.{'i:: d'= ·1n!': s~~~ntrt y do:-., hor?:s lle nacido, nar?. 0ue J.r. co··._1,1,E_ 

+.P. delictiva sP. encWl.-dre en este ti oo; ln nennli~ad de est~ <lelL 

t·> "" dq ochri • ~-~int~ año~ d~ TJrisión (13.q ). 

La muj~r ".l tener un hijo no desead'> y vivir en circuns

t.•nóiP.e econód e<><; 1ifÍcilP.!' 1 P.1 <leddir QUe la Única forr.ia tle -

re:nedier los nrób!e'!lRª ~ue elle considera le cau~a ese hijo lo -

qb1H1ñonp e-in rl'.'':":.~~o~ .,~rA ~u subsü;:tenci9 (139 ), su c0nñm::t!1 -

t:¡'l!"dr:i ti~ific~d-:-.. .:."") ,,l Rrtíoul'J 335 dr?l ~11i~o :O~nql y s~ hnr: -

acreeñora a uns ~eru> ~ue va de un mes a ouatro a~os de prisión y 

"'.'JriV-::\CiÓ~ de J.n. "'P.tria 11otestnd. 

y la in~ati::ifpcciñ~ ele la~ nece~idRdes vit1ile:: e~ -,rorlucer. cri:ta 

do.? todn!: ti-:>oe, .-.':.: inevi~;:ible:ne!"ltc c1n ]P llt=>~rl:'l d~ otro 

(137) afr. <:onz•~! 0 z n~ ln Veea, '"ranciflc'>. o,. ~H. :ii\e. 76. 
(1~0.) ·"!?1:r~r.:n ~-1.;)11~,.~·~1. ?ºt~.,· oSñir:-'> Pgn<>1 ~1)111e~i:P~'1. Po 

rruR. ~~. :..; .• ¡ 1!ex1c.,11J.q·). u.'l'. 5~~. 

(139)~fr. J>o•1t.u_r.", Vicente. E'1 d<?fe;:;~µ ~<?1 ..,ii~ .,.,,1_+,,..qtntl~. ··é111:!_ 
~p ~iit'lri~l °PriY •.~~xi ... n. 1979. ':'"In~. ~~. 



hij'J, lo.a "'Úsr:Aa se a:!I'avnn aú...,, :n:ís, "l:>r lo qu'~"ln .. ~dre··en'tl.n 

'Tl'J'Jlent.? de c·1n¡"'·;.si.1n y ril 'lacl ?C9r .~.ii01ies~ /1?-,eS~o:i:ies. ·1'.~ari~~--
r~ :i :J'.l hij:>(l!J). 

3lH.t:JIOi'!~d 

3ncr.~LES 

;;! 111 l'la.nificación i?amiliar es neces1tria 111ra roe;ular 

raci Jtli~l.~cntü 2:. f.ltL'i~J:t.'.> :nblnci'lnal, las usuarias de antict'."ln-

Ct. Jtiv:>s d6l;e:-: .ie identificar aua nece:;idllU.es en. ef:Jta ·r..;¡,teria 

y 'lresi ')nar R ~édic~s y f:ir.T.:,¡,ceútic...,s a servir a lA. oatisfac-

ción de re,:ueri-_ie:itoo b1bic~s y no de lucrlOAl). Deben obje

tar l;!. su ;~ea ta eficacia de l·Js: -.rJdnctoa antic.,nce 'ltiV'>B quÍrn!, 

cos, t!U.'lque e;Jt" re,ul te difícil des ouéa d~ c.:ue la gran mnyorín 

estan convencid~s Je l"- mia.r.u.. 

Sólo se 'l:tdrá estar segur, s11bre un '1r1;luctJ anticance~ 

tivo cunndi se onnocen <:l'lS efectos colater2lea, n3 así cw<ndo -

de est!'ls s&'l? tienen conocimiento los furir.Rccn,;tic'>s ~r lis médi-

coa, 

Las da..::i :-rnitiJ.s que se ucasionan con estos ·)roduct~s an .. 

tic~nct~tiv,n, as decir el cGato aacial (142), del que ya he~o. 

t:.:i1:1L.J) 1 ndr.i .:i2:·-i:iuir C"!1 mm. vi13ili1.ncif! Cl)natante de ::,édi-

coo 1 pacientes, !";..bricantes dcl liledica.racntos e instituciones g..i· 

bP.rnwi ·~e:itales ·: ~::1junt11.monte, 

(140) ~fr. Yen.ioza. Ríos, Jisefine. y otri. OiJ. cit. 'la5s. 'l Y 11, 
(141) ;;fr. ITJ.ich, Ivan. Oo. cit. Pág. 94. 
(1.¡::) J!':-. Thil. ~-é~. 11). 



Hn.j~ q11;; '"':j.~1i:::f:::1r lo.3 1r3:.::c'!i 1Ci>nos irr-~ciT:l'.11~~~ : 1 .. : 

autl.r.edicaci:in J:ira ::ieji.>rt1r la ~:·tlid:iJ de la atG:ición y di: la -

das "Dor lori anti~·1nc1:: ·1tj_vJ:.=. Lt~ 1re:;..::cri -.ci5n ;:1;:; dtibé bao:.r ..:.:~_ •· 

ur'.>Vec:r el anti:'>nc~1tlvi r·uÍ-:úcl) adt.'OU.~ü1 fü.r.~. la 01 • .-.ci=::!~~ do:--

bidc en el tit; ,, ? c!1.)a cantidad nocc.:o&ri 1s, ~r l'l '1ue ."J")!"'_ i~ 

di:J-:iensab1 e:J nuevos r>r"l 1uct.,s antfc 1ncn ..,tiv1l~ r:te j~reE·, jYJRa e !"es._ 

tiv?s, se?-"'..u-os, :'!ienos cost'ls:>n y cn:Jnc.es de evitar un e.-::S~i:r.-.~,. 

Los -néiir:'::; deben t-o.,.ar lli. it!l~nt.era, exn!ninund., h. l··-s 

..,acientos, evi ta:-.1.1. 1 Rn:6 el us 1 in.di ncri:U.natl '> de ootos _-:r,d·,..~-

t3s. 

La Ind•intrin :1ar~Mc.;Úticr. debo r1.h .. liznr .,rueb¿•~ ~'-1--:.'.:::.~ 

da..J ,,. auficir::1te:;:;. 1ar~1 :i1J:':J:3tr;-~r 1:.. 5<::,:-'.J.: .. idhtl ~,., 1~. efic:i.ci'l. ~!.f. 

nica íi.ue 1reten1e:: de sus 1r'Jdu::::t1s y hnccr u.n rE:sum,~:1 hlnest.,_ 

de esta inf..,r~.ción que sea f1Ícilmer1te dis .,,ni ble u. l\'Jo i:>rn:."_ezi2__, 

niHtao :nGdiCQ•(l4]), 

D1 conclusión el oiate:n:1 d9 1l1mifica_ción familiar ü.~

be sustentarse en nocesida'es soci~laa(144), 

S.lucienes l'ltlÍ~icaa. 

Como p. !le:nos menoi<>nad'>, el Gobiernn debe :ireocupar3~ 

..,:>r ·~levar l .. ~n c»r.dici1nes cul tur~ 1.ez, s 1lciales ,,p oc'1ni5 ~·:.~:: .~e 

la "~blaci6n, creando en l'' -,oblación conciancia <lo l•'. n'•Cc.:ó ·~·-··'· 

de plnnificnr ln :':iodlin uti lio:r.n.:o r,l :iedii :rfz u1lecuad~ ':" 

(143) Cfr. Silv'3r .. a'1 ~::f.lton, I1:ilio R. Loe. Op. cit. ''ªG• :>'}, 
(144) Cfr. LÓ~~z .\cuh J-1ni~l. C'o, cit. nl'!· 14. 
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-- - -- - . , 

.neo'>s ,?orjlldicial~ PA:ra •:st~:-efect:) 8e Jr">:l:r~iom1 n lP. 1,JCl¡;¡--

ci~n o.ritico~c~·?tÍ.7.laf -·~'jt,:;r:>- :mro.::nlcanz:-.r- Plejvr n:ilud. :¡no bajou 
- ·. - . ; ' ., 

.o'lz't..,c, .o~:~--,·s··.:t:~.~-n ;;i&r eficient~~, =a.rur..,~1 .Y,_ u·.1 .-: ... ,:;+,1 :t'~zmn!. 

1~lnf uda.i;:-{c de·-·:·;_;;· ·h?.y qüe 1dni::d.zar laE> .Jrcacri9ci):1·~!; irrac:!.?_ 

·~:--.1;;-::! ~'" lP. r~ut.,:-:e!icación ?P-l"rL :nejorar l~·. CRlidad '11: 1_;:-., n.ci:Jte~ 

ch(145 ). 

Pnr.1 ü;::-:;, :;e rc:r:uiere d~ l:a acci.)n :-i.::s·io""ls•i.ble de :n~d! 

coe, :far:r.,'\ccúti:::i.;;_, del ;,~hi.crr.o '\" d·: l!"'~ -::1\\U:;.:..lnn:Ía C'l'!'<::> c1nsu

~id::tros de Rnti~"nce·Jtiv'.1s. Yñ ~ue e::· necesnri., l!uu el siRtB:":.'1 

U.·: att?nciSn r. la~ uau.-¡ria.s de ~.-tou '1r1duct1s at sueten~o? i;,1 :-:t 

c--::cidadee r~~-1.e;;;, ~uscand' c'Jn~..1.e:ricia u!'ltrc estas y lac deman

das d-2 lun mujeres :::exicanas y lac acci3nes que se ort~inen en 

las institucior..es de salud ·iúblicr. Gn •naterin de Planificación 

1'1lmilinr(l4 5 ). 

Planifi:ar la ·fa~ilia ado~ás de ser UJUI. garantía cona

ti tucional es un derech3 nue consagra la Ley de Salud vigobtc y 

-iara garantizRr el ejercicio de este derecho es necesario f•rt!., 

lecer al Estad• ~r.. las áreas de salud y seguridad, desde el 'lU!:!, 

t' de vistw. econcbico co:oo el jurÍ dico !J•lÍtic•. A!JÍ se reduci

ran los costos s>ciales de la s•bremedicalizaciln. 

Es indisponsnblc 'también crear cencicncir. en las usua

rjr8 de nnt:i.c:'lnc-:'""ti\·on c:uí~ic.,s ~P.r? que sea!'l en "Póea de inte

rrogar al n:édic3 de l•s vcüores y •ieligros de esteo 'lroduct•s(lal') 

(145) Cf'r. lllich, Iv...n. On. cit. nág. 15. 
(146) Cfr. IÁpez :.:ufla, Do.niel. Oo. cit. Dág.16. 
(147) Cfr. Silvern.n ~~lten, Philip R. Le•. Op. cit. ">ág. 382. 



Debe exi¡:iree b.mbi~n a la< I.'lduetria Far'1lllce1hice. qua -

:\:n~i~ne- e")':"; ·~'.•!1eult~r y c·:ir.neje:::'I de: le: :-.lüic·n: ";:"' US\l&.1-i2s 1 

? lot :.~{dicos a su vez i:\.it: no ::i'.. r"'"! __ .. -:;:.en con la infor:r,,-.:i.rn -

.-_-_,,. ¡_,r- ol:ti c-rt Ü( R&entes de --entas de esta industrh., eino que 

ae de.ben obligar a constatarla. 

Soluciones .t;c~n,micas, 

·lier.to, nu .. ,,tro <;;otierno debe imnonerle medidas restrictiva" a 

lL J:,·~Cuf.tric ?,..: .. ·~.nceútioa 'trnni:nf" cior.;.~ que es 11~ nut l1E.?.tR ah~ 

rn i:r-nene- euf' C.:)ndicionos e~ virtud de su .,i:'lder tcv.:"l.Ó.::ici • 

.Cr.. r.ecí;zkrio &·--nyr:.r-1!:·:.·1il.n.ciE.::-R.·r:-ente R. 1'1 insi!')jer.tr. 

Ir:C-_wt:rin 1 r. r."1é.Cé1~ticr~ nri.cicn~t.l .,:. rr ·-'".~e \9Cr1i.1l< ;~.mi:::nte cr.. tia

f:: '!"'8. lt~ :tt7ct:zidr~ .:r.-oi:J.i. J: antíc..,:-.r.•:.;..,ti,,.,a ,, .. f1\;.¡.\!C~ y f.CCcsiblt!: 

~-rr~ lt ''.'tibliu:i·!n, llc;ve.1;dc a c1:bi i::vecti¿-f<1.ci "lncs f¡¡,ri::~c,,~Ó ~i

c: t:, clÍnicr.;; ~' t:>~.:"ld·> 1.:r. con:zid~r•ci~l .. 1r- iL:iC'lt.i!'lo1~r:c.!h d~ !t:. 

:n;~~r .. :cxicr .. r.L.. 

'Jon lus .~edic1&.ll restrictiVkC qUE< EH. le i.:.·1on¿;1,n R -lu ·I!:. 
W.ttCtrin ~ Sf.-: debe c4'r.tr )ll:.r ~u c~t~r.. .::(; l u~~·-~ ?, .. t?-a:ri~fn:~:-~li.1:- ·est.r~,, 
t.:.! :JJ. ~~t.:;~~~ 1~r !:f".t:!.Lft:Cf:' lr·.f.: :-:{;-:.'!:i .. :-~1:ci:·(~{'ir:it~<-_:·.~~.; .. '.~·;.:te:_"'7·
::iP. <1G_ l'lrnil'!c .oi!•: jl'r .:ilic'!' l• 1~c-cc<i<!F<l ·,.,de>ri~:'.tÚ,· es:':-;::-,--

'° .. '. -.:.," .. ,·, 
- .. ·-:ci i:i:·.!·- ·.:.~~ r !1.tic .~~e'::: "":"tiv,.., · ,..y:.1 1.~~-.···r:~'.c;. :~~ _-! '":t~ rfi"é'ri.~.:l'r:c ··~fu~--

·;:. - --~~~·o- ¡;;~~---:r-:~~ .. F--i-~- ri~~j:;efilú~ :r-~·2- w.<- i;·~-c ~~a.~ ~<:-r~:--~fi,C't"i_:·:·~'~"'~i.-0~~'"ó-5-rtA\~--1~~~:~ 

.. (:'. .. cn-1:.: n; ;:>:c:t~·ir r.:ttfr ~~,-~:~\'º< ;\:'i'i¿,,r,,,,~1tr.-
··i..-:._ ·:.'..lf ~r ~.¿t•.zc. 11 ·ni t-~·rr.. cic':H.:::, ci~lo:·;~.~;:--~.1.E:~ =.· ~~1-~-:i-~1i--~~\;u.~~,i~1n··~. 



Hr.y ~ue obliat.r n 1 ... L"!cl.ustriP. fnr;!IS.ceúticP. e. fort"lo-

r:r.r ~uc .,¡,:-r~::>rc d~ ·invE~ti.::r:ói1fo fcr ... H<>~J.·5_;;'.icf v cl:!'1ien(lt"). 

Jo::-,t; :"'- hc:nC'e se?&P.l?.d .. ·-. r.nterior~ente el li{:rec!: 1 dtt dec! 

üir en :,':::-u!:. 1:1..\jrC! !" ?":'1.U!"'.turin ~l :-d,.:Gr'l y t:s .. ac::io· •. it::~t'i dE: h!_ 

j~f. ~~ ·.-.·.r: ¿:; ri.ntÍ.< Mnrtitucic:mc ,. c·m rr,lnci1fr ... 1 ejr.rc:!.ciC> 

i::.c t.::1";-: ·.lcrecl~o oc ;i.i be. 1 ~:~i¡;lt r (;Xit;ie~~C.o ::_ue lr. Ir:C ct1 i;. ~l: 

:rac~~t!ct, :le.::t:"etre que la .iubl:!.cifü,d de ilUS 'r~<1uctfl<: H; tan 

~E ~urr. y e!'ici-::r.te ci:>=no fStfJE: ::is::-oe. Yr. -\1 E. 1 •i ·ubli.c-itlr el es -

l::r~Etante Hnn:.~1ocn Y' deEcrientLdor'1. nor 1 1'.l r;ue se Ueberf. "bli.i;-r ... r 

r.. lr .. i:: fr.l:rici:.ntec 

.:vit.:ire:~ 1~. t-:<t--g·.:r&·::ión c:ue- 'lre~:c..r.tc Ec,ui··.-,co..dn:::~ntE. li'.c Cli"ll.c;_ 

:!: ·lec 1<· ··r~duc~ 1c ~.,1ti~onc&">ti\"~s, lac '>rete!'lJli:>r:H de ef&cti

·._·id1.d ·.lt,;1 ·-_.·,~~'.4ct·~ 11.:-berl eotr.r· P.""i~~rr.:!.c. ·-,r E\ºitler.cir .. t..iic.· c1..;_Í 

·:icr ~ 

-~r~-~:~·~E-~~·-~?lEl~&;.it;s:-ó.f ,;-1~r~ to.nt1c_~né~~tiv6e .;~ 1~!.;~:~ .. ~F- ._.y__,,::~~~-~~~~ 
··iú:;ódJ..;. 1

;. • J . . . " ' < ... · .. ·.• 
t.c:.. -nr~Ú~~i~-~~:. ¿~. _-.;.~. ~ -~rr~~-~-t:~ .,:~é!b~:.~: )i.·~-J:~i.·i :~~--~!"-~~ú:, t·t1:: 1;,: 

. ;.Tzir 1 ~.. :·\1 , ;:::~~:¿E_--~_-1,.:~,·'.:: '.~\~·~:::· ri'~,~;-~~-6~~!-~~~~.·i -·~c:{;::~·~·'f::~1:i--é\· ri-~;;1t~ii1::_ 
"¿_1 º'·ºi ··~oE·, -· .... l c~i~~i~!l11!: i ~~~-\i;: ~--~. ud~- r --ic.~~-~~::i~; .. ~-~ir~:~·-
(t!~j :;f··. ~i·."i. 
(1~3) J~r. n1r... 

"'!· J'l4. 
·;:~s. 1~_4;.· 



Se requiere dt: u~-;. l~r;ielaci5?1 c'>rrcct:tv .. t. t.ue s51,. ~,e;: 

mita c:ue un n.ntic·'>nCP.f'Jti•...r'l este ~ ln vent11 si~n "lri:? y cunn•l·i 'l.~ 

te un Or~;.-.ni.:i:-:o es·Jeci11lizacl'J hnY'...t Uc:iostrndo i::ue e-u se:..1r, y 

eficuz. HRJ r:uc otli.Tt:.r n L'"'.r; Ji.n'1u.1Í;.iu f:..rnu.cuúti.~t~.s a ·i!.n.~:i

n~:c bl tf)l.111 d~ ..i~~.s •.;.J.:":;crz1~ '1)"1:00Ci ln ·lO:·L t;1.?:i;1 (.;:"! ".r~li,.::~,..'1 -

C'l:r1J ·~n la intensidnt!. Ue sur.. 'Jreten~ioneu, eB :rues ur J~ntc -",.'.;.. 

na.r l<>:.:3 :necanior.i.os de 1romoción que \:;;Jntrib'-ly~n u la do :e~tl<,:;r.

cir~ <lul JÚbli .-~':> n l '>..: .. nti ·:=11nct: 11:j •;.,~ (~uí · ico~~. 

Debe c:-e<tr:.ie U'1 <>rs;anis.:<> que 'lrotejn efectiv'l::·'ntr .'\J 

,Úblic• consunid3r ~,. ,,ue ta.inbién funja c~:n1 c·1n211jer·J :'i.t: l·:J'.:.! -

"1édicos, ade!li.{,. tic que colhbJr•o co.1 el investigact1r y soa c'>n

citJl.tl)r y ·1izil...1.nt~ U.e l;: In Iu~:trin tr:r~aceLÍtici'.. 

11 ••• L':l ley deberí::.i: guranti·-:rtr l.'l 1fi~t~ihuci5n e::uitat~ 

VP. de la salu<i co:no libertad ••• "(l5'J), e:.ite :>rinci lio es ::u:t -

cierto si aaí fuera ni existiría la conducti!. <tntir.11oiP.l. de la 
que he.nos tratado. 

(150) Cff" Illioh, Ivan. o~. oit. ,,ág. 3Cll· 



CAPITULO I'/ 

REA.001011' socr.u .~!IT::; EL U30 DJ:: ANTI::O!'lCEPTI'/0;3 

Pnra d~:;:;.:ro·oll" :- este ca 1!tuJ.' .fU·J nec"snrl.'> a 1licar -

un cuestionr.ri~ a d•;n '1lUjeres en edad fértil, '!lismo c·ue const• 

ele 111.s sigo.tientes preguntas 1 

l.- 4 C:U.{l ea .: . e~t:~·1r1 civil ? 

2.-

3.-

4.-
5.-

¿ 

l. 

Ou~l ea s~ ocu~aciGn ? 

~é unti2nd~ ·ior Plani.ficoción ?nmilinr ? 

QUé métedes anticonce'>tivos conoce ? 

QUé edad ti ene ? 

5.- ¿ H3. utili~adQ al~n método anticonce?tivo ? ¿ cuál ? 

7.- ¿ Lo e1:.'>leó 9or :ir~scri~ciór. mé:licfl o :io:r recomenda.ci;n de 

otra persona ? 

8,- ¿ Por cuánto tie:::n l > ha em;ileado ? 

9.- ¿CUál ea la ~inalidlld por la que lo ha em,leado ? 

10.-¿ :;ué res<<.! ~&QJr; abtuv:.i ? 

11.-¿ ;-:,'1 s 1.lf!"j .. !:o ul_JÚn transt'lrno ? 

12.-¿ CU.{l ? 

13.-¿ ·J~n3idern ·1U" los ,anticonceptivos s'>n daili:'.1oa o benéfi

cos? 

14.-¿ Y :ior q1t-! ? 

15,-¿ A qué edai empezó ha utilizar anticoncuptiV>s ? 

De las encuestad:i.s un 5o¡g oon casadas, 25 ~ s'lter!la_ y 

2:~ rostnnte -tiv;~ e~ unión libre. 
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Estado a·ivil ñ.e 12s encuestadf\s: 

casadas 

solteras 

en uni6n libre !III2B 

El 45.; de elles se dedicen al ho~Rr 1 el 10'~ tr?n• jn" 

cnmo empleadas, 10'/; '"''11º obreras, 25% eon '1rofesionistRa y .,1 -

101' son estudiantes; sus edadPo VRn cte los 15 " los 43 aib,,. 

B o s 
)! " s PRO-

DEDICADAS AL HO'iA~ 
p !? "'.' 
L ~~ 

Jl'':~IO 
1! NIJT:\°S }; ll '1 ¡ 

A A r 1 

D s A 1 
A 1'I 1 s T 

1 ~ 
__ s_¡ 

aomo se puede observR.r nuentrA. intención fu~ -::ne: 1?~ -

condioi.o_11es. de las 'l!lljeree R lee que so les R"llicó la encuesta 

sean variadas, tanto su edad, eotado civil, ocu9Rción; ~are de 

esta manera logwsr una visi6n un 9oc• nvís amplia, ~unctte rec">-

nacemos c;,u1::- un!:!. ~nC"'lP~t~ p"'.111 ~Pd~ ~ ci i>n ners...,n11~ de nr.12 ..,,,'b1P 

ción tan grande C'lmO lR. de nuestrfl nAÍs, no noP. 11Pr'1·i-t:ir~ 'h~-

cer cnnclusiones ~ener~lizadRfl, ner'l Ri escRsami;?nt.e y de Rl~

na uenera es un S'lndeo 1'.'a.Ttl sRber nor lo menos que c~noci~jent~ 
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tienen l<Íi! 11!.>~~res. ~n.1dP.<l fértil.. :z<>hre Pl"nificac:!.6,, :>rimHie.r·, 

anticon.ci::"?iív1~ 1 e'f1;c-ti:: 'i.!">laternle~' de ios·,"'miF.~P'oe:J s.. qu~:~ed~~ 

hr'n ·~ ~m~~i~~-~----i-s ~:,lio~r-:i;~rl~-,- ·:J~--:_l~~-- h':'n· ·rqi~leq,1l:J y ~~~r ... -~ne:._._ 
lon U3Rl'l 1 -_~'":' -z~R ...,a_rq. ::o$pon~r' ,;.~ e~~~~-i.~"--~.0-~.::_?~.;~ ... ~-~:-;-~J.ui·r- sµ -

re-iToa_uc~'*~·~~. 

·A> CONOjrás;;TO: qu~.·s;::· .. TIENESO'd!?E PIANTFI~.'.l'JIQi¡ FA't.ILIAR. 

·u,_·~-, -?-~C1 t~3t;,:t'1!1:; _cninr.::i rl_.-.'1- '3t'I. '!'le ?J.~.ni. fi~~ cj '"5r:- ';tlp.:n.iliAr 

es ~-P'1-:1r _1 ?:S hij0~ ·c;Ue·- puednn f.\tend'?r ~n tortoe cus ri;iru~rimiP.n

t">s, ati!'lr:.!:.f:_ ·d~~_C?1~0_z~~-n _0'.le r!ecirUr ~obre e1 nÚ1rier'1 ·1e _hij'l~ ~s 

Un aerech~ ~leVRU~ R lR CRte~rÍA de .'!;l\rRntÍn COnstituciOnRl 

?Or los- l~-~elndores y 11ue de ¡g30 el aumP.nto ~obl":10:ionnl que -

fue c}13 l.::.-~ r:¡u:ni?r.to !)C!"r-! 1970 p ] • 51', rvl'c':tJ~ <1•~ -::ur:- h~1l10 1isriii

nuciÓn d' :~. •iirt'J.li1"·' y our- :lPbido e.l Plim NaciqnP.1 de t1J.ani

ficRción '?<!:riliP.r esto tas~ de cre'ciminnto nRrA l'l~? brtjo a 

2· 3:( y ~tt':' ~e tj '3n9 ~?"'!i? ·netq '.?!"~ r;iol p?1o ::?000 dl'.'!i!lr!'!inuirlo a. 

:>¡¡';)~".' ~ la Z"'"l': •lifuoi.Ón que se le h 0 dnrl) ~ la ·nece3t 

d:i.d de rli.!!c-.in·.1ir .el ·increm,.'\t) "''ola,; onR1 1 •. trrivés de lóe me

ai oc mn~i·r-:- 1-: CO:r.1.\':'li~~ción, lAS UnU'l~iRE da RntL':?-'J!'!Cl?"."itiv.lo::( -

químicos tie!'!en cierta c'ncienciA 1 mia"1A quo r.unade a su si tua-

- --º~-~n Pn:':-:5:'lic'°: ~Ue P.": 1~ :'!"::tyl)z-Íq dg los Crlf:"'J~ e:J "1!'""·!C<J:rj~. -~E' ·-ven 

nhl.igad'J.E s utili!!.nr · éto.i-J:? Sl_~:tio~nce_!]tiV-l;;. ~ 

'}'"' rel"lci6!'! ~. l<> que s<aben.•le.e entrcvist'l:le~ esryccífi

cP..mente a·,C:·e. 1!étod'>!: 2.ntioonce?tivos, _el 9~~- t~e 'lP..c riiomn.s .-
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loe Cllnocen totloo P.Unr¡ue de manera ;iu~erficinl, :'[!\ 0¡•.tc ~l ~)' 

de ellas los ndquirier•n 1or su "1édico, ~uc comJ Y"- ;nenci 1r.n."" 
en otro ca 1Ítulo, es uno dr: los sujetos activos en la º"~s!.Ón 

de la. C'1nduct<t antisociv.l eatudiadi-:t., consistente en l:~. ~rid'.1---

cció'n, distri bación :¡ conLJ-,_t.to de anticlJ .1ce Jtivo~ c
1
uÍ.;:ico.=:, ruc.o 

al :a.ce ptnr C'>.! 'J ~i &rtas la.3 1retensiones de lu InJ.u.~trin :!:.r::.~-

ceútica a~bre le.a .,ro 1iedaueo y efectoG de sus ,Jroductos nnt1--

C"tnc<; otivoa, L:ae Ést;.l lus tr·d.ns~itc a través de :roJ.lct?s -.· .r.--

nu:.i.leo :rublici ü ... rioz:¡ c;i..:.e ja-u( n '.e,.1cion.nn l 1s ,::raven da:~n:: -.\•t: -

ocasiO!<fl.n a ln~ usua.riaz, nde.:i.áu de que na se intcre::..a i•l:- ~o."l-

•)rObhr si e!'1 rea.lid.ad u..:m ciertos los mensajes ¡rublicitar:. 12 7 

ai Yerd:...dera::uentc no o c:i.sion::t.n trnnst'lrno al cr,uni"). P.lr otr.,, ..,c.rt r 

el médico no da ~ las usuarian una ex..,licación nm.,lin s.,!::!"s es-

too proa.uct.:>G, ;.d ":'1 '.:' .?i .": .. 'l r.~entE le3 c:tUTl}Ti1 l :'!:.; qu~ oxiat -::"" 

los indicP. en oarticula.r el 1ue deben utilizar, est.o la -.-.:.·o:-:.'c. 

de las veces si:-i !'12.cerlc2 un :Jrevio estudio y sin :-nencio.:-~-.:-! s3 

de lns ¿)rnveo alter'4ci11aos orgánicas que oc:-J.cionn.n. 

J:.'l 25 .. ~ de las -rncuestadns •tdr,uiricr.,n infor:112.ci :Ír: '.l --

dos; eat•a agentes ini''lrmativ"s e.l ii;ual que &l rué·lico ad..,lecen 

de l~ :nis::ia :ff'-lln c•:p1~ist~:1t2 m1 '.:¡}cui:irir u o::-:1.tir l<!s ~·.,::.Ee.cui:-:_ 

oi11s colaterales de los anticonce'ltivoo c:uí:n:Lcos, mis oas c·.ie tI!_ 

tamos en el cr~ )!tt.:.2.~ tercc::1"1 y c¡ue re :ireaenta:'l. tL"l ~')3"";0 .: -; ::>"-1 -

muy u.1to 1'3.ra n1.iestra s1Jciedad 1 tanto 1or .::u i:rravednJ en ·-=·.l&nt? 

a las n.l teraci 1:?e::: ,r.~Jnicas en 1 a~ U.:Jt.uiriao, cerno ta;nbién ~r 

eua demás renercusienes en el cas~ en el que el anticonc; J~i·10 

resulta inefic~z ~: no evitnr el e~b~raho. 



104 

otra variable que n• afecta en nada el hecbo de que -

las ontrovistadlla cenozoan eobre el telllll de métodos anticonce".l

tiv~s, lo es el <~tRdo civil de las :nisrnas, ya r¡µo no nfr.ct~ el 

hoch~ do que seau solteras, casadas o que vivan en unión libre, 

l¡¡ <lio¿onibilidad de infor:nación ?ar~ todaG es ln mis:na. 

Es mu.y i~"Jortante 9ara nilaotr~s ta.mbidn saber de t::ntre 

lan encuostRdA.o .:ij E_nben l.:ln efectos r¡ue pueden ~roducir los H.:l

ticonce-,tives ~u!c'lic<>d y cuánt'1.s de ellns han sufrido algu."los :r 
cuáles son. Il'= Ei::'..lcrd? n las ros"mestRs obtenidas ~ademo.e con

cluir que la :!l".ije:.'" usuaria sabe de alteracione:,:¡ r>rg:{nicas ·lc;:L-

sionadas 'ºf- el .,_,, de •.ntioenceuticos es "lorquc desgraciadA:ne!:!_ 

te ya los oatleció "! en la mayorfr, de los casos los contin= !)a

decic:id:> o ~rC!~..is se hn cnte:r'J.dl) de ltas mis--r:-:Js 'J?r c·lmen"J:ari~s 

de otras persan:i..z:, par·J on tiCnera.l hr.n snbi .Jo d.; lot; m1n.:as :.Je

r'> n? ..,~r el :i:édic• y que inclus'> cunndo acuden cor. alsuno ¡>re

tendisndo saber ;:.;f3 soh:ro esh, él les dice que Cllda or,,.,.n.is;nQ 

es dif'erente, ~ue n" se :iu;;e3tionen ya que HS i;no~sible que un 

medicami.:nt11 J.Gte!1.ci;1lmcntc· daf!ino ss encuentre en ol mor..:aG.::> y 

que ade:!&s son exR¿craciones~e la gento puoa n~ axisten ~ru~bao 

fehacientes de ~ue los malestares sean provsoados direot .. ente 

por lss antioonce.~tivos. Esta actitud tomada :mly ca:nun."lcnte ryor 

l~a :nédicos res~o:\de a que com~ ya mancion11.rr.os anteriormente el 

r:édico ryartici '" en l" co-:iisión de li. conduct!l. antioooial ~stu-

diadll.. 

Del 99~ ie las r.rujcros ~nouestadus que emµlean ~l~1n 



método anticonce!'tivl'.> quÍrnico 1 un 65~" de ellas aee!!Urnn h~bor z~ 

rrido Rlguna alteración oreánica, que va desde nauseas, cambios 

en eus ciclos f!ll'.'!1~i:r1.l.F.1~~~ 1 irrl.tRbili c1.n1i 1 retenoi -Í"l rlr.'.! P.zi1~ -:u~ 

nrovoca au~P.nto ne nes~, manchas en la ~iel, infla:nación de los 

!li l?S 1 cambios en le ,reoiÓ'1 .,rterinl, mieraña 1 n:rol"-lems vis-ut~-

les, hasta tro·'lb_, ... l'?~iti~; Fl :"4< r~s+,.,ntr. no ha sufri'1,., ~1+,:'.''.!"'V

ción ~lguna. 

65:~ 
HA~ SU7RIVO ALTF. 
a.o. no:IES A CO~SF. 
')'IJ::!'/~IA SEL USO 
!JZ .\XT I•JOtlC'lPT I- • 
vos. 

1: 

Otra conA~cuencin de la ineficaciR de los anticonceott 

"">S !JlRnteocla. en eEt~ trPbA.jo nor PUF graves re,,erf:'\1sion~e, 10 

os concebir aún y cu>'ndc se ha emnle~do RlgtÍn !T.éto.io 1mt.iconce~ 

+.ivo y el B9~ dt' l~e l"!'fl.ljeres nncut:~tnrlo.s que t!On li:ts que U:?·!.~ -

anticonceptivos el 29< se h?.n emhRr"zRdO en estas c~ndici0!1'>B· 

Estos 1'"'1:0!: ~o-: confirmnn o::fnctiv~.,,,e.nte ".'·, +i ..... '1 :!·? ':!.1-;.. 

teraciones auf"rid~s '.'Or l~.s Usl1'1riPs de anticoilcen+ivoc, qu" -

inevjt9bl ementl? ,,. :::-i::nd.., rnu j~r~~ s0 n·u~ est!"'!n C':>"!.1~ni:,~~e q ·;ti-

li?:J\rloA gran nflrte C.e :3U vida, y que a nesar de esto corre:t 
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el riesgo de concebir aún y cuando esten utilizando algÚn méto

do. 

B) USO DE ANTICONCEPI'IVOS Y PREVAT.ENCIA 

Realmente existe una gran difusión sobre métodos anti-

ooncentivos, ya que el bombardeo oublicitario es muy eficaz y a 

oesar de las alteraciones colaterales de los anticoncentivos -

químicos cada vez mas tienen mayor aceotaoión, esto se debe a -

que son nroductos que se hacen necesarios, mies en nuentro ---:eís 

en nromedio la mujer se une a la edad de diesiocho años y tiene 

que utilizar alguno, ya aue en la mayoría de los casos se ~a~-

tendrá unida y así oasará aurosimadal!UUlte treinta años de su v! 

da fértil, suministrandose algÚn anticonceotivo. Ya que como se 

mencionó en el caoítulo segundo los anticonce'>tivos quÍmicoe ~e 

utilizan por un gran número de mujeres durante la mayor narte -

de sus años fértiles, para evii:ar un hecho natural de le rela-

ci6n sexual que es la renroducci6n y además son utilizados 1nr 

mujeres sanas. Aquí radica precisamente la imoortancia de eeta

diar la conducta antisocial que nos ocuoa, ya que oor su exten

sión, reoercusianes y enorme número de vícVimas, hace urgent~ -

la búsqueda de una solución a la misrnR. 

Indeoendientemente del eatado civil de las encuestadas 

han empleado métodos anticonceotivos, el 45~ ha emoezado a uti

lizarlos entre los quince y los diesisiete años de edad, el 20~ 

a la edarl de veinte años, el 25.~ a la edad de venticinco y el -

:o~ de los veintiséis a los cuarentainueve. 



Ed11il,o:>o: ~o 1.a -o 
encugstf\d~s P.1 
inici~.:r el su-;:.:.nistro 
d~ RntiCOOC~J~ivns 
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Núril~ro 1~ usüA.riaa 

1)e. 1a. i~:f'J!'~ra·ción recPvbP.ña se concluye ~ue <!1 ° ?~ de -

1 !'l.!.:' ~!"CUCJ!.?tl?,~!! ·~.t!"I. 601. u:;·:1n nnt:f.concc·"tivri!! 'ºr ..,rn~nri. "'""..;·...;-. :"!i_ 
dicn y el :?9 -~ !"e~tn.nt·":J ae nuto~n~iicqn, e::to n0s d·?"'l\t~n";~'-·1 ~ug 

exi!!1;e. te-mor ?')r ?n.rte de las us11n.rj_q3 a lA !1'>sibiJ.idn1 -:.12 !Ja-

decer los ef¿~:i= c?li~terqles ~e loe ~n~iconce~~i''J: y -,r ~2t~ 

rozón e·e cons'l~lan Tlensa.ndo qui? el mi?dic1J lqs re~1~enrl~~ el en_ 

.tiC·7)nce,tivo ~1~cuad,, quP. ñe acu":'rdo con cu or~ni21!0 n'.!~e::itan, 

y ~ec.i:nos que se consuel!l.n !JOrque en ln !Jrrícti e~ 3e obs9T'\r~ que 

_le. __ ~.:__yor!n ~-::- :,.,3 "!.•?·1i~'l; ··o hn.~11'1 nn CY'APrnn 11i""..u~i1J:::'l ':1~_1:e~ de 

ordon?r a ln us~¡r:triR un ontic')noe~tivo, r>or e~to eCT CjHe ~jerea 

1\\~n y CH9.!'lñ~ .::~ o:i1icnn Pnti~"nC~Tlt,ivon O!'denad'"l;: "H'l'r 2·¡ '":é,.liCO 

t···r"'hif.!". ';'::1.(1'3'~=-,.....~~ l"\:; nd:::.;"'1~~ C')P,_,1ic'l<"'i.oneP, n.U~"\~U'1 el~:-') re:ir2_ 

:;~~t., unn v~~4:~j9 ln .:JU""'ervisl.&n rlel rn6dicn, TIO'?' la meno!:! !'.'ara 

ouJ..,e:-1.:?er el ·:::~:"lC·:J de dicho.? nro•l.uctu2 :nor ci· .. !""':) tin ---:-. o pr.2_ 

br-r c·:Jn otro -~~!1tiooncc!'ti\'º• 



... ~ 
j?a!'~ :t·en~.r. Ún!.\· i_<teP. c~mpl.ota .. sobre el. ua::. de ~étod·~:i' in-· 

ticonce!>'1:iv'la c~+.~a lfts !!tUjeres que forT.arori pnrt9 ·de,.:n,.\estrC,
!"!O~ri130 es '.nt::ce:!i:>.ri·J ,Sn.ber ·'tR.mbi.Sn cu9·n+ns y cu~l'ti!s. Utiifznn. 

SNT!iE'/TSTAUAS r¡UE UTILnAN 
A~:"?I~:'l·:-;-,pTIV0S. 

tn 30"( de 1.nz ent~evi2t~das tienen el dis'Wsjtivo, ol -

'is"' utiJi.2~·:-i ::''13t1•.c :r Ó\""Ul'lr.-, el 15~ lP "'.'lÍl·l·)rq, el 25< inyec 

oione-a y el 4:'< el rit-,,o. 

ro~ "n~t'ld.,s "!lq:; e:'l'lleadoa son e)_ dis1o~i":ivo y las ir--

r~c~io~t?2 hr,~:-r-.on~1 '?s, eot'l se. el eh a n qne son loo :nñ'f" c611odo:.;, -

yn C"!\l~ el ñie ~'lsit.i"'" U!'l?. vez r;.11e g:::; t'll ~r"l.<i') .,):" ~l ory.rtL::.~, 

s6lo req1Jiere 1ie .revi::iión 9eriÓdica part~ verificnr que e~te 

'•i.-.".";. ~.,1.,e·.•i:.:i, eJ. :--:i 'J~3' .-:e ·-:'T?b~r'lZ'l e::; ·11Í!'li .,o '.' .~c .... 3e, i~ 2 
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a 4 en 100 mujeres afio; nor lo que se refiere a las inyecciones 

hormonales resultan también c6modaa uara las usuarias mles alg)! 

nas se aulican cada mee otras cada tres meses qunque el riesgo 

de embarazo al oue tiene el disuositivo intrauterino es mayor -

wes es de 8 a 10 embarazos ei1 100 mujeres afio. la ]l:Íldora oor 

ser un anticoncentivo que se toma diariamente wede resultar ~ 

ra la usuaria más complicado su emnleo, nor el gran riesgo de -

embarazo que reuresenta olv~dar tonnrla nor lo menos un d:Ía y 

además está comnrobado que este nroducto es de los rr.ás dañinos 

nues provoca más alteraciones que loa otros en el ori:raniemo de 

las usuarias. 

Un 15~ de las usuarias entrevistadas emnlean anticon-

cepti vos químicos locales tal vez nor comodidad, nero no son ~ 

'uy recomendables ya que el.riesgo ea su)lerior, y es de 20 e~b!!_ 

razoe en 100 mujeres rifo, además de nrovoc11r escoriaciones e in

fecciones vaginales no muy graves. 

S6lo un 4~ de las entrevistadas utilizan un método an

ticoncenti vo natural, el ritmo, esto se debe a que son menos e~ 

fiables nor el alto riesgo de embarazo de 25 nor 100 mujeres 

afto. 

Como ya se mencionó anteriormente la ueyoría de las ~ 

jeras fértiles D11Sarán casi treinta afios de su vida utilizando 

algún método anticonce]ltivo, de las mujeres encuestadas un 7~ 

de ellas tienen un nivel de prevalencia en el uso de anticoncef 

tivoe bueno, el 19~ loe ha dejado de usar ll\lBS al llegar a los 

cuarenta afios consideran que su posibilidad de embarazo ya se -
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ha reducido, dentro de este porcentaje también están incluidas 

ias mujeres que oor transtornos graves loe dejan de emplear oe

ro en términos generales se aorecia que la mujer es constante en 

el uso de anticonceo~ivoe, pues los conaideran oor las razones 

antes seflaladas un mal necesario. 

C) PINALIDAD DEL USO DE ANTICONCEPTIVOS. 

El objetivo por el ~ue las mujeres encuestadas emolean 

nlgÚn anticonceotivo varía, dependiendo de su edad y del nún:ero 

de hijos que ya tengan, es aaí como el 89~ de las encuestadas 

que los usan el 27~ oara posnoner un uróximo embarazo im~lica 

para ellas un grave oeligro ya que en su totalidad son mujeres 

con 20 o 30 años de edad y con dos otrca hijos solamente, ~or -

lo que aún desean otro hijo nero en el 1'uturo y lo oue necesi-

tan es evitar temnoralmente una conoención. 

El 4~ 11Bnifestó emplear un método anticonceutivo "'1ra -

conservar su salud, estas mujeres tienen más de cuarenta a..~os -

de edad y ya consideran tener loe hijos que pueden atender, nd~ 

mis de ~ue JlllrB mujeres de esta edad renresenta mayores riesgos 

para su salud y lJB.ra la del oroducto, así como nara las posibi

lidades mínimas de vida de éste. 

Aunque también en este grupo podrían quedar com~rendi-

das aquellas mujeres que tienen sus "6rtos por cesárea y que no 

resisten más de tres, y también aquellas que aunque Jóvenes se 

enouentren enfermas G delica~s y no puedan favorablemente 
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reeiatir un embarazo más. In 58~ de las encueetadas emolean ª!!. 

ticonceptivoa para evitar definitivamente la conoepci6n, es de~ 

oir que ou finalidad es evitar un embarazo más, ea así como más 

de la mitad de las entrevistadas no desean tener más hijos, 

pues ya tienen los deseados y además de ~ue sus edades van de -

loe treinta y uno a loe treinta y nueve años, .y a sabiendas de 

que ee ext><>nen al emplear anticonceptivos ya ~ue pueden 'Dlldecer 

diversos transtornoe, los emolean, y de que no garantizan en un 

cien oor ciento la anticoncenci6n. 
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CONCWSJONES 

1, -De lti. :-.~t~rj or invP.stig:;1 ción ryodemo~ conclui?" ~Uf".' -

realmente la con~uctP.. ~onducta consistente en la oror!nc~ión, -

diotribución y consumo de anticonc~utivo8 ciuÍ11icos es unP. c'>n-

d~ctR. grave y TJArj·l~i ~inl l'lr!rn l~ sor.i ~dRri An cu11n-t:1 a su ~'T'>J :!_ 

tud, consecuenciRs, sujetos ac,ivoA que •n ella int•rvienen, -

gran ~úmero de vícti!ll"e y su i'llnunidad. 

2.- Gon re1ación R loe sujetoP que ~n ella interviener. 

-parA. su comiAiÓn, l~ lndustriR F~rmncéuticR no re~"lond~ P. lr.s -

necesidades reAl~~ ~e la TJOblación nues su interés es inc~~~e~

tar aus ganancias y como las emnresas trn.nsnncionnles son l~s -

que controlan el '!lt?rcaao, exi~t~ otro hecho 11l~trrrn~te ~'?~ i'1t!_n 

duc13n en nuestro l'lf\Ís oroducton anticrynce"ltivoe rl~sechHdo~ :ior 

los gobiernos de su2 nitíses de orígen, debido a que no S'lti~fa

oen los requi~it'le de calirtqd y efjcf:lcin que P.Xi~t,_rn ~ni-::: "1)~ 

moa y que e:raciae a eue camnañas oublici tnriae tiener. gr<tn di f~ 

eión y aceptaci6n en oníses como el nuestro 1 ln In<lustri a ?ar"".!,. 

céutica no realim un" investienci6n cuYR finnlidnrl s•R 18 nb-

tención de un a.nticon~entivo efj CR~, f!UP no !'rovol'.'!un efectlls R1_ 

Veree1s1 Bino !lOr el contrario anticonceutivos ineficRces y yP--

troBénicoa son t)rOmliéionadoe C?Or.ll'J los mejores e inofen~iV!>!?'r y 

ln neor es que l':'t~ médiclls RcP.ntan dichas 1'retensionqe ~1"1""':0 

Yerdaderas y no les interesa verificar Ai son ciertas y r~ 

comiendan los nroductos anticoncellti vos 0011.1.Mr.c P.!! •' c·i;-

nacimiento que sobre loa miemos tienen y que se seenciaron de -



,, revistas, !Jlll;!luales, catlÍl'>".'>" de '>ro'Tioctó., Prlita•lo~ .,.,r l~ "'ÍS:M 

Industrip i.'armacéutica. 4urmr\o a lo nnte:rior esta el hecho i\e --
,!• 

quP la ~'!cñicinR ef!tR Pn cri~if! y sr..i '!'ncliPnt.rA det~l""l'lin9r\P. tri.:n-·-~ 

bién nor los Jin~;:\':'lienton ~e lo~ ..,HÍPes ci:?'."ltri:t.lee, ,..,..,r lo. r-VP no, 

r~BT)Oniie ?. nlJP.ritras nec~~irJ?rlP.rt y d13hirtrr ~ P.~tl"'I n!! ur.=~nt.'1' A.:lt;?--. 

gRrnos a nueetTA. r~Aliri::::-i, estnblP.~~r nriori rl"fr\e~ y ri?"l!'i.errt.r.irl!'.!. 

3 .- DP.e~ cÜHl~·-ente ~f':! r13~,.,0ncnhl r: e11 le '""'lYld'.1eot:i f!rit!_ 

aociel en estuñfn el '}')l:ti ~~o, ya (!llf'?' e[t derrJ1siPrlfl fl~r.i 01~ non 

lR Indu~t.ria Fnr 1:--~céutjcn, 1J1iep "lPrrni.te que nni:int'Jnf'~..,tiv()'.'I !:;'tÍ

mico~ in!'l'e-T1ros ll~~P.n ttl merr.P..ñn y [!lle lo~ 'llii:-m!: se 1T"O'r>Or.i .,_ 

nen sin nin~n~ re~tricci6n, tol~rnndo las nreteneioneR de~nrj~!.!.. 

tRrioras de loR mismos, '!t.:.e se dirigen no f.lÓlo a lRs usu3rif-la ~j

no tHT'lñj.én A lo~ ::iP'ñicoz, ~uj.en1.?~ l"')rescrit=el'\ Asto!:' 'iii:?tlicq,·'!1'ft11;ni::

en for .. 'R irrP.cionri 1., ::::1"' ~~n~r lA c~rt~7.n !?Ob't"~ ln:; ?'.! ... UPBtct~ -

!'J'OlliedAdea ne dichos roe~ica~ent~o. 

, ' . \" : -... . - ·,- ' 

eea nroteator .;,,1 mlblic..,, .mn~l'jor~ dP loe medic?s y;~':l.J.ab~r:e-.,-, 
-. ··-., -' 

doren 1~ inv~s+.i~cjÓn '1e lAhornt•1riof.2 y clíri~o-~;.,_"·~.;-.~_?:"'l?._:c.J--.:. 

guía y consultor de ln J·: :hlstrh 'Rr"1RcéuUca 1 'la.ro;-~sL~'n:i'tici_,
'!llnii.o en el ~'?jOrrt':li~'1to di:- lP i:tctivjfü~d.de --~:~~-~.'::~~~~<~-~:·J:":,,~'.:-,~uj.2. 
toa activos qUO intervi F.ne'1 en lR COndUCtÍt an·t:'i;~C::i.~"l. ils~llcÜ.?.<\e. 

;.~::~~L; 

5.- las ~rru~i:?rP2 u~uo.riae que_ eo!l·:J_R;:·:~q,~~-~-3~~~.~~ .. 1~~ &-

fMto9 11nti MCÍA] P" de loe .. nticoÚ.Í]l~:Í.v~~I fa~mo;'ri~n 'lP~e~~r n1-

gunR al te:radÓn nroánic?. o bir,n .:con~ebir,.,-~n _un mor10rito iJCll _:virt.u

no, eituación r·UP lne !f'J~_ñt? º1:"'ili~r ··a,:·.c·~~~~Q-~ ~i.~ín· "il,Í~'it.o, º"..," t 



114 

ab?rto, Rbandono '10 ,,,,r~on:>. 1 infRnticidi~, ho'l1icidio 1 o tRl ''ez 

ten'!r Rl hijo '.l'O!r'J convert.i.rlo en v:l'.c:tim" 1 la:nentP.blemente es-

tas "TJU.jt;!rr:i2 t~.,.':Jj ~n '1!3rtici nnn en 1~ <'!")rT?ieiÓ~ ñ~ J <:! c'1nduc+.a ª!l 

ti~'lCÍ:?l en es+,·1rii1, ya qu~ no s~ ?rooct1'.')2n "'l'lr !:"1hi:l" w.e rlct":t

l1R=!n_m~nte sohr'? lne nro·1·Ji.ed?.tles, 11fP0i;os c0leter::"1l'?s y e'lntTR.

inrti cP_ciones -l.:: loe nr1rinr.tri:? a.l1.+.i .... '>11r. 0 ,.,+,i.ir?s. Va ~1H• Cl')~O se -

deetlrP.nde rle l" "MCH<>,.tR reRlb1adR "'~" de la mitad '1.e lns entr~ 

vistad~s ut.ili?:a!1 r?.n-4;iconceT)tiv..,s .,,or nr"acri .,cj.Ón rné'lica, nero 

la ;n,•yoría ne elllis no siguen las i'11licaciones. 

6. - IR gr'1v~dR•.l de loe efectoº' entisocin.les del uso da 

los •mticoncet1tivoo hace necesario el estudio de lri conducta -

crirning,J. consiat.ente en la distrJ.bución, -,roducción :¡ consuTio 

de anticonce!ltÍY'J2 quÍ,,:icos, con el fin rle bt.J.:?C9.r 1~ !Tl8nern de 

evitez-ln. ri '.JO!" lo '!1Cr!Or1 rli::r1inuÍrl1'• 

Lo Anterior se ll<>dri( lograr con un" vigilanciP constn!!_ 

te de ,9ñicoo, 'ªcientes y fRbricrrnt~s de ,e1ic•mentos e insti

tuciones gubP.rrt'1.mentRlea conjuntn:11ente, Jl!l.ni:ni zando las 11rescr!_;., 

ciones i.rracio:tale!! s~ evitari:{n lns enfermedades inducj-dao 'lOr 

lo" ent.iconce'!~ivo~; yn que la ¡irescripción de ast~z .,roductos 

r!'? ·:lebgrq b"ls:?.r Pn ..,rovP.er el a.nticoncentivo RdecttAd"l TJarn. la -

paciente debi:la en ol tiempo y en la cantidad neccanrios. Es d~. 

cir -:¡ue se deb~~:Í!t ile ~ro!JorcionRr a la ?Oblaciór. anttconcc'1+,i

voc i::ficP C'JS, .s ~.~uros y ::i un CO!:t0 taz'Jn'l.'ble, :"ii ~i ..,,i z~ndo "Te~

cri pciones irM' cionalea y automedica.oión para mo jorar la cali

d2<! ie lR asist·rnoi". 
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1el. ~obj.~rno y d~ l:.! ciudP.dFtnÍa C'l!lll) C'>t1<?Uid c\l')TOE d&> R.:"'ltiC')llCC2_ 

tiv?s es nec~~.,'?'"i-:, ~sí ctJmo orertr concie"lcie en la.e UBunrias, -

~~!'ili".C~utic~ ~·.~==- _='·;:-¡~i.-,'1..-. c-1 :10 cJnai:jer0 .I~ lJ:: :r.édi0J:; :í' ·_.,::. ::i ~:a 

tes y los '1Ódicos a su vez que n~ so confo?·:nen con ln in!'ir::JE 

ci~n ~'l.'.? ohtii::nen ñe 1 :>s a13entes de ventRs de eati:i int!notril!, e!. 

no oue s~ d~hen ~hlie;tr a constatArl~. 

9.-E~ n~c~r-~rio i:G:nbi~n ª'ºYRr finn.ncir.:?ra!Dent1J a ln inci--

9iente Industria l'arrm.céutica naoiomü ]'RrR que verdaderamente -

aati~fag:i 1n ne~~~idad 80cial'de Rntic~nce~tivos eficnce~ y acc~ 

aiblAs JlarR la '>Oblación, llevando a cabo investigncionea farma

co1~gicas ~lÍni~?s to~~ndo en cucnt.n la idiosincrqcin ae lP mu-

jer mesicatlR. 

9.-l>!ben i~"Onérsole a estR Tndustria medidas restrictivas 

con el fin de controlar su afán d~ lucro y transformar este en -

un dooeo de s'!tisfacer lns no.,esida~PB soci.AleE reales en mnte-

rj l'I ilO Planific,,ctÓn J'norilinr, '::On Unrl reelamefltaci6n Cfi.,'!.Z 

que controle los anuncios eneaftos~o y las advertencias inadeaaa

das dn los ~nti~o~ce~tiv~~ y ~ue =~lo se ~er~itn la v~n~n de e9• 

tos pro<1ucto2 sie'll!Jre y ouando l'l.nte un ore•mismo eenecializado 

se haya d~r,,o~traj~ que son seguros y efic~c8~. 
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