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INTRODUCCION

La cooperacién de la Escuela de Salud Pablica de la Universidad de
Harvard constribuy6 a la realizacién de un estudio de Planificacién de
la Familia en la Comuna de Quinta Normal de Santiago, Chile. Este
estudio se inici6 en el mes de septiembre de 1962 con un propésito a
largo plazo: medir el efecto de un Programa de Aborto en la incidencia
del aborto inducido y en la tasa de natalidad. El problema tiene ex-
traordinaria importancia en nuestro pais debido a la alta frecuencia
del aborto inducido, con sus graves complicaciones y el alto costo que
significa para las instituciones de Salud Pablica.

La programacién del estudio mencionado se proyecté en dos etapas.
El objetivo de la primera, llamada Estudio Piloto, consistié en tratar
de obtener la informacién mas indispensable y aquella atn no disponi-
ble para una planificacién integral. En esta forma, mediante cuestiona-
rios y entrevistas se logré conocer: a) La incidencia y las caracteristicas
epidemioldgicas del aborto inducido; b) Las actitudes y opiniones re-
lacionadas con la planificacién de la familia, y ¢) El control de la
natalidad y uso de anticonceptivos. La segunda etapa o Estudio
Principal, comenzd a aplicarse el 1° de mayo de 1964 en base a toda
la informacién recogida en la etapa precedente del Programa de Con-
trol de Aborto Inducido, y su propésito primordial fue medir los
efectos en la incidencia del aborto inducido y en la tasa de natalidad. El
Programa mencionado esti siendo aplicado en el Area Poniente de
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Salud de Santiago que posee una densidad demografica aproximada
de 400.000 habitantes, de los cuales 120.000 son mujeres en edad fértil.
El presente trabajo es un informe de los resultados obtenidos en la
primera etapa (Estudio Piloto) y tiene relacién especial con el uso de
anticonceptivos. El valor de esta investigacién radica en que tiene un
uso practico inmediato en la planificacién del Programa, y ademas,
servira para aclarar el nexo que existe entre el uso de anticonceptivos
y los factores econénicos, sociales y culturales de las mujeres en estudio.
La limitacién de espacio no nos permite presentar ni discutir otras
informaciones obtenidas en el transcurso de este estudio.

MATERIAL Y METODO

Metodologia

El trabajo en terreno como fuente de informacién respecto a opi-
niones y actitudes presenta limitaciones las que han sido suficiente-
mente analizadas" ®. En consecuencia, se hizo necesario emplear un
método intermedio entre la técnica extensiva, de gran ndmero de
personas, y el estudio profundizado de unos pocos casos. El mejor resul-
tado se obtuvo a través de la actitud cooperadora de la poblacién
hacia las bien entrenadas entrevistadoras durante el largo lapso
que ‘abarcé la encuesta.

Como paso inicial se escogieron pacientes representativas de la
poblacién que recurre al Servicio Nacional de Salud, las que nunca
habian estado en contacto con Programa de Control de Natalidad
alguno ni de prevencién de aborto, y que sin embargo, estuvieron
dispuestas a cooperar en nuestra investigacion.

Dicha poblacién se tomé de un area de 15.400 personas que la
Facultad de Medicina de la Universidad de Chile atendia desde hace
cinco afios con fines de docencia e investigacion cientifica. Ademas
esta poblacién recibia atencién médica de parte de los Ayudantes de
Cétedra, entre los cuales figuraba el autor del presente trabajo, factor
que contribuyd a un alto grado de sinceridad en las respuestas de las
entrevistadas.

Para realizar la encuesta se preparé cuidadosamente un ndmero
reducido de matronas, profesionales que en nuestro pafs poseen una
preparacién de grado universitario encargadas del control pre y post
natal de la poblacién, como asimismo tienen la responsabilidad de la



atencién de los partos normales. T'oda esta labor las hace ser conocidas
y depositarias de la confianza de la comunidad, ya que el asunto de la
entrevista era fundamentalmente el mismo que el que tratan en sus
actividades habituales con las pacientes. La preparacién de las ma-
tronas, como encuestadoras, se hizo a través de un curso intensivo de
tres semanas en el cual se les instruyé sobre la técnica de la entrevista,
pues normalmente ellas carecen de tal informaci6n,

Al determinar la duracién total del trabajo de terreno, no se dispuso
del ndmero necesario de matronas para realizar una labor que involu-
craba distraerlas de sus labores especificas durante un largo tiempo.
En consecuencia, se decidié entrenar intensivamente a tres de ellas
dispuestas a trabajar el tiempo que fuera necesario para lograr una
buena muestra. Su labor duré méas de un afio completando las dos
etapas del trabajo de terreno del Estudio Piloto.

Cabe destacar que el cuestionario fue disefiado, probado y aplicado
de tal modo que la entrevistada tuviese que confrontarse con situaciones
reales dentro de cada pregunta. Habria sido inefectivo pedirles una
opinién sobre problemas que seguramente nunca se habjan planteado.?
El apéndice (1) muestra el cuestionario usado en la obtencién de la
informacién para este trabajo. La entrevista relativa a la historia
obstétrica y a la epidemiologia del aborto inducido sera publicada en
“Demography”.4

UNIVERSO Y MUESTRA

Las caracteristicas del universo han sido analizadas en otra parte.?
Seria inoficioso repetirlas. Sin embargo, diremos que estaba constituida
por 15.376 personas y con caracteristicas econémicas y culturales
correspondientes a la clase trabajadora chilena.

La muestra se obtuvo en dos etapas después de efectuado un censo
de las familias del sector. En la primera etapa, se tomé una muestra al
azar entre las familias, y en la segunda se seleccioné, también al azar,
la mujer que serfa encuestada cuando en la familia seleccionada habian
dos o més en edad fértil.

LAS ENTREVISTAS

La entrevista a cada una de las mujeres escogidas, se efectué en tres
etapas. En la primera, se obtuvo la informacién de la historia obstétrica
de cada una de ellas, asi como los pormenores y caracteristicas, cuando
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la interesada recurri6 al aborto inducido. En la segunda etapa, reali-
zada cinco a ocho meses después de la precedente, se traté lo relacionado
con la composicién de la familia, préactica de control de natalidad y el
uso de anticonceptivos. La tercera etapa consistid en una entrevista
entre el autor de este trabajo y cada una de las encuestadas que mani-
festaron interés en usar anticonceptivos. En el transcurso de estas
Gltimas entrevistas se ofrecieron a las interesadas cuatro clase de anti-
conceptivos, al mismo tiempo que se les explicé ampliamente su uso y
aplicacién, debiendo ellas escoger el de su predileccién, el que se les
proporcionarfa gratuitamente. Aunque gran cantidad de las mujeres
solicitd un consejo, se tuvo especial cuidado en no influirlas. Mas
detalles sobre la metodologia empleada al respecto, puede verse en
“Demography”.*

RESULTADOS Y DISCUSION

Prevalencia del Uso de Anticonceptivos

Aunque los paises difieron ampliamente en la prevalencia del uso
de anticonceptivos, pueden ellos ser agrupados en dos categorias bien
diferenciadas. La primera incluye a la mayorfa de los paises europeos
y Estados Unidos, en los que el 50 % al 90% de la poblacién usa anti-
conceptivos.®? El segundo grupo lo forman los paises asiaticos, en los
que la préctica del control de la natalidad es usual, a lo mas, en el 20 %
de las mujeres en edad fértil. En esta clasificacién suelen incluirse los
paises latinoamericanos, aunque la Gnica informacién sobre el particu-
lar que se dispone es la proporcionada por Stycos!?; por la de otros
autores citados en el libro de Stycos sobre Puerto Rico, y por la in-
vestigacién de Armijo-Monreal.!! Sin embargo, el método usado por
Stycos hace que las generalizaciones a que llega en sus estudios sean
de incierta aplicacién en el resto de los paises americanos.

Armijo y Monreal muestran en su trabajo que el 30 % de las mujeres
pertenecientes a las dos clases socio-econémicas més bajas de la pobla-
cién de Santiago de Chile, emplean alglin método de control de natali-
dad. En el presente trabajo, cuya muestra se obtuvo en las capas
sociales mencionadas, el porcentaje obtenido sblo llegb a un 18 %.

1. Efectos de las Caracteristicas Personales. Edad: El cuadro |
clasifica la muestra segiin la edad y el tipo de control de natalidad
usado. Puede observarse que la proporcién de mujeres que practica
dicho control aumenta con la edad, desde el grupo més joven (15 a
19 afios) en el cual sélo un 17,1 % emplea algn método anticoncep-



CUADRO 1. DISTRIBUCIGN PORCENTUAL DE 448 MUJERES SEGUN LA
FORMA DE CONTROL DE NATALIDAD QUE PRACTICAN Y LA EDAD DE LA
MUJER (QUINTA NORMAL 1962-63)

Forma de Término del Embarazo

Total
Usa Usa quc usan Total
sélo sélo Anti-  queusan No
Anticon-  Aborto  Usa  concep-  Aborto Total  Practican
Total ceptivos  Inducido Ambos  tivos  Inducido A + B Control de
LEdad Nimero %o 4 B C A44C B+ C + C Natalidad
15-19 a5 7,8 8,6 Digd 297 11L,5 8,6 17,1 82,9
20-24 119 26,6 15,1 13,4 4,2 19,3 17,6 32,4 67,2
25-29 132 29,4 9,8 1L 12500 g 34,0 53,8 46,2
30-34 93 20,8 8,6 35,5 Tea s 16.) 43,0 51,6 48,4
35 y mids 50 11,2 8,0 48,0 2,0 10,0 50,0 58,0 42,0
No se sabe 19 4,2 —_ — _ -_— -_— = _
Total 448 100,0 10,7 27,5 7,8 18,5 35,3 46,0 54,0
Chiz = 54,963 (P < 0,01).

cional, hasta el grupo mas viejo donde casi un 60% de las mujeres
entrevistadas manifestaron hacer lo mismo. Este aumento se debe,
principalmente, a la practica del aborto inducido, con una incidencia
creciente de 5,7% en los grupos de menor edad, hasta llegar casi a
un 50% en los mas viejos. Estos guarismos podrian indicar que a
medida que la mujer envejece, lejos de aumentar el uso de anticon-
ceptivos, recurre al aborto inducido como un medio de controlar la
natalidad. También se podria argumentar que estas mujeres pertenecen
a diferente cohorte, en cuyo caso la presente generacioén continuaré
usando anticonceptivos en alta proporcién en las edades mayores. Por
otra parte, estos resultados reflejan el pequefio o nulo efecto de los
llamados anticonceptivos actualmente en uso, debido a que mas de
los dos tercios de ellos, no son cientificamente eficaces (cuadro 13).
Nivel Educacional: Aunque a primera vista la escolaridad parece no
influir en las practicas del control de natalidad, existe sin embargo,
una relacién entre dicho nivel y el tipo de métodos empleados. Un
tercio de las mujeres pertenecientes a categorias ocupacionales altas
usan anticonceptivos, mientras que s6lo un 10% de las mujeres de
empleos menores acuden a este recurso. El aborto inducido, si bién
aumenta con el nivel educaeional, su incremento sblo alcanza hasta
los grados intermedios, produciéndose a continuacién un descenso.
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GUADRO 2. DISTRIBUCION PORCENTUAL DE 448 MUJERES SEGUN LA
FORMA DE CONTROL DE NATALIDAD QUE PRACTICAN Y SU ESCOLARIDAD
(QUINTA NORMAL 1962-63)

Forma de Término del Embarazo

Total
Usa Usa que usan  Total
sélo sélo Anti-  qus usan No
Anticon-  Aborto  Usa  concep-  Aborto Total Practican
Nivel de Total ceptivos  Inducido Ambos  tivos  Inducido 4 4+ B  Control de
Escolaridad Niimero % A B & A+C B+4+C 4+ C  Natalidad
Analfabetas 11 2,4 9,1 27,3 —_ 9,1 27,3 45,4 54,6
1°23° Primaria 66 14,7 9,1 28,8 4,5 13,6 33,3 42,4 57,6
4°a6°Primaria 214 47,8 7,5 827 2298 16,8 41,0 49,5 50,0

1° a 3° Huma-

nidades 93 20,8 11,8 18,3 5,4 17,2 23,7 35,5 64,5
4° Humanida-

des o méds 51 11,4 25,5 17,7 7,8 /233,38 25,9 51,0 49,0
No se sabe 13 2,9 — —_ —_ — —_ — —

Total 448 100,0 10,7 27,5 7,8 18,5 35,3 46,0 54,0
Chi? = 27,65 (0,5 > P > 0,1).

Una probable explicacién al respecto, seria que la escolaridad no sélo
insta el uso de anticonceptivos como un medio de control de la natali-
dad, sino que en realidad es una medida eficaz.

Religién: Cada una de las entrevistadas debié manifestar el credo
a que pertenecfan y cual era su actitud respecto a las prohibiciones
que las autoridades religiosas pudieran ejercer sobre ellas, en relacion
con las practicas de control de la natalidad (Cuadro 4).

La conducta de las mujeres catélicas no se diferenci6 con la de
aquellas que no pertenecian a religién alguna. Este aspecto también
se observ6 en la investigacién del aborto inducido.? Por otra parte, el
comportamiento de las seguidoras de otra religiones (protestantes y
evangelistas) contrasta con los dos grupos arriba mencionados, ya que
éstas hacen puablico rechazo de las medidas anticonceptivas, aunque
limitan su familia por medio del aborto inducido.

Ademés, en el cuadro 4 se muestra una conducta similar en las
mujeres que aceptan o rechazan la autoridad de la Iglesia referente
al control de la natalidad. Sin embargo, las mujeres que reconocen la
autoridad eclesiastica coinciden ampliamente con ella respecto al
uso de anticonceptivos aunque ellas recurren al aborto inducido cuando
es necesario.



CUADRO §. DISTRIBUCION PORCENTUAL DE 448 MUJERES SEGUN LA
FORMA DE CONTROL DE NATALIDAD QUE PRACTICAN Y SU RELIGIGN
(QUINTA NORMAL 1962—63)

Forma d¢ Término del Embarazo

Total
Usa Usa que usan  Total
sélo sélo Anti-  gue usan No
Anticon-  Aborto  Usa  concep-  Aborto Total Practican
Total ceptivos  Inducido Ambos  livos  Inducido A 4 B Control de
Religién Ntmero % A B C A+4+C B+C +C Natalidad
Catblica 414 92,4 11,1 27,5 8,2 19,3 95,7 46,8 5153
Otras 23 5,1 4,3 26,1 — 4,3 26,1 30,4 69,3
Ninguna 10 2.2 10,0 30,3 10,0 20,0 40,0 50,0 50,0
No se sabe 1 0,2 —_ —_ — — — — —
Total 448 100,0 10,7 27,5 7,8 18,5 35,3 46,0 54,0

Chi? = 4,1937 (0,90 > P > 0,80).

CUADRO 4. DISTRIBUCION PORCENTUAL DE 448 MUJERES SEGUN LA
FORMA DE CONTROL DE NATALIDAD QUE PRACTICAN Y SU ACEPTACION DE
LA AUTORIDAD ECLESIASTICA EN ASUNTOS DE ANTICONCEPCION (QUINTA
NORMAL 1962-63)

Forma de Término del Embarago

Total
Usa Usa gus usan  Total
sélo sélo Anti-  que usan No
Aceplacién Anticon-  Aborto  Usa  concep-  Aborto Total  Practican
Autoridad Total ceptivos  Inducido Ambos tivos  Inducido A + B Conirol de
de la Iglesia Niimero % A B C A+4+C B+4+C +C Natalidad

Tiene derecho a

prohibir 59 13,2 6,8 32,2 8,5 15,3 40,7 47,3 32.5
No tiene dere-

choa prohibir 344 76,8 11,9 26,7 7,8 19,7 34,5 46,4 53,5
No se sabe 45 10,0 o — —_ — - —_ -
Total 448 100,0 10,7 27,5 7,8 18,5 35,3 46,0 54,0

Chi? = 4,7698 (0,50 > P > 0,30).

Ocupacién: La diversidad de ocupaciones de las mujeres no mostré
una diferencia en cuanto a la prevalencia del uso de anticonceptivos.
Sélo se encontrd disimilitud en los métodos empleados. Las mujeres
profesionales adoptan con mayor frecuencia €l uso de anticonceptivos,
mientras que la de los grupos restantes recurren al aborto inducido
(ver Cuadro 5).
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CUADRO 5. DISTRIBUCION PORCENTUAL DE 448 MUJERES SEGUN LA
FORMA DE CONTROL DE NATALIDAD QUE PRACTICAN Y LA OCUPACION DE
LA MUJER (QUINTA NORMAL 1962-63)

Forma de Término del Embarazo

Total
Usa Usa que usan  Total
sélo sélo Anti-  que usan No
Anticon-  Aborto  Usa  concep-  Aborto Total Practican
Total ceptivos  Inducido Ambos  tives  Inducido A -4 B Control de
Ocupacién Ndmero % A B C A+C B+C +C Natalidad
Oficinistas 34 7,6 20,6 20,6 259 23,5 23,5 44,1 55,9
Obreras 58 12,9 10,3 24,1 8,6 18,9 32,7 43,1 56,9
Dueiias de Casa 350 78,1 10,0 28,6 8,3 18,3 369 46,9 BT
No se sabe 6 1,3 — _ — — —_ -— —
Total 448 100,0 10,7 27,5 7.8 18,5 35,3 46,0 54,0

Chi? = 8,935 (0,60 > P > 0,50).

CUADRO 6. DISTRIBUCION PORCENTUAL DE 448 MUJERES SEGON LA
FORMA DE CONTROL DE NATALIDAD QUE PRACTICAN Y NAGIDOS VIVOS
PREVIOS (QUINTA NORMAL 1962-63)

Forma de Término del Embarazo

Total
Usa Usa que usan  Total
sélo sélo Anti-  que usan No
Numero de Anticon-  dborto  Usa  concep-  Aborto Total Practican
Nacidos Vives Total ceptivos Inducido Ambos  tives Inducido A + B Conirol de
Previos Niimero % A B C 4A4+C B+C + C Natalidad
0 78 17,4 11,5 6,4 =5 11,5 6,4 17,9 82,1
1 103 23,0 14,6 15,5 6,9 15,5 16,4 31,0 69,0
2 93 20,8 10,7 31,2 16,1 26,8 47,3 58,0 41,9
3 64 14,3 4,7 32,8 10,9 15,6 43,7 48,4 51,5
4 48 10,7 8,3 47,9 12,5 20,8 60,4 68,7 31,3
5y mds 62 13,8 11,3 46,8 9,7 21,0 56,5 67,8 25,2
Total 448 100,0 10,7 27,5 i, e £ 35:% 46,0 54,0

Chi? = 114,194 (P < 0,01).

Efectos de la Paridad: Los trabajos anteriores demostraron que
existia una estrecha correspondencia entre el riesgo de inducirse un
aborto y el niimero de nacidos vivos, previos a ese aborto.* Los resulta-
dos de este estudio muestra una relacién semejante para todos los
métodos de control de natalidad, y ademas, explican el nexo existente
entre las practicas de control de natalidad y la edad de la mujer (Cuadro
6).



CUADRO 7. DISTRIBUCION PORCENTUAL DE 448 MUJERES SEGUN LA
FORMA DE CONTROL DE NATALIDAD QUE PRACTICAN EN RELACION AL
NUMERO DE HIJOS DESEADOS Y AL NUMERO DE HIJOS TENIDOS (QUINTA
NORMAL 1962-63)

Forma de Término del Embarazo

Relacién entre Total
el Nbmera de Usa Usa que usan  Total
Hijos Deseados sélo sélo Anti-  que usan No
» el Ndmero Anticon-  Aborto  Usa  concep-  Aborto Total Practican
de Hijos Total ceptivos  Inducido Ambos tivos  Inducide A + B Control de
Tenidos Nimero % A B C A+4+C B+C +C Natalidad

M4s deseados
que los teni-

dos 219 48,9 9,6 33,3 8,2 17,8 33,3 42,9 57,1
Tienen los de-

seados. 171 38,2 12,3 26,3 8,8 21,1 35,1 47,4 52,6
M4s que los de-

seados . 58 12,9 10,3 39,7 3,9 13,7 43,1 53,4 46,5
Total 448 100,0 10,7 278 7,8 38,2 35,3 46,0 54,0

Chi? = 8,1298 (0,50 > P > 0,30).

Cabe recordar que la mayoria de los métodos anticonceptivos,
empleados por las mujeres de esta muestra, fueron ineficaces. No debe
sorprender, por lo tanto, que a medida que aumenta la experiencia
obstétrica de la mujer y conoce la inutilidad de los llamados anticon-
ceptivos, los deja de lado en favor del aborto inducido. Consecuencia
de esto, es el aumento de la incidencia del aborto inducido con la edad.

En el cuadro 7 vemos la relacién que existe entre el ntimero de
nifios deseados y el nimero de nifios tenidos. Conclusion légica es que
las mujeres que desean maéas hijos usen menos anticonceptivos que
aquellas que ya tienen los nifios deseados o méas. Los resultados con-
firman esta hipétesis, pues ha sido el aborto inducido, en estas Gltimas,
el método de eleccién para controlar la natalidad.

2. Efectos de los Factores Asociados. Tiempo de Residencia en
Santiago Previo a la Entrevista: Las mujeres que habian vivido en
Santiago durante 10 afios o maés, tendian a practicar el control de
natalidad con mayor frecuencia que aquellas cuya estada en la ciudad
era menor que el lapso mencionado (Cuadro 8). El método usado
preferentemente fue el aborto inducido en vez del empleo de anti-
conceptivos.

Opinién del Marido: Al inquirirse a las entrevistadas si sus maridos
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CUADRO 8. DISTRIBUCION PORCENTUAL DE 448 MUJERES SEGUN LA
FORMA DE CONTROL DE NATALIDAD QUE PRACTICAN SEGUN EL TIEMPO
DE RESIDENCIA EN SANTIAGO (QUINTA NORMAL 1692-63)

Forma de Término del Embarazo
Total

Usa Usa que usan  Total
sélo sélo Anti-  que usan No
Tiempo d Anticon-  Aborto  Usa  concep-  Aborto Total Practican
Residencia en Total ceptivos  Inducido Ambos  tives Inducido A + B  Control de
Santiago Nimero % p: | B (4 A+C B+C +C Natalidad
0-9 aiios 54 12,0 14,8 13,0 5.0 #2078 18,5 33,3 66,7
10 aiios 0 m4s 80 17,9 10,0 27,98 <11, 8= ~21 .8 38,8 48,8 3.2
Toda la vida 276 61,6 10,1 27:9 6,5 16,6 34,4 44,5 35,4
Desconocido 38 8,5 — —_ — — —_ —_ —
Total 448 100,0 10,7 27,5 7,8 18,3 35,3 46,0 54,0

Chi? = 3,876 (0,70 > P > 0,60).

habian estado de acuerdo o no en ¢l uso de algin método de control
de natalidad, las respuestas resultaron significativamente diferentes.
La mitad de las mujeres cuyos esposos eran partidarios de que ellas
practicaran algGn control de natalidad lo llevaban a cabo. Y sélo un
20% de las mujeres cuyos maridos eran contrarios a tal control, lo
practicaban. Los anticonceptivos eran empleados por el 20% de las
mujeres cuyos maridos aceptaban controlar la natalidad; pero en los
casos en que éstos disentian de tal control, el uso de anticonceptivos
decrecia a un 1,2%. Es obvio, que la diferencia cobra mayor impor-
tancia cuando se la relaciona con la anticoncepcién que con el
aborto inducido (Cuadro 9).

Actitudes Relativas a la Planificacién de la Familia: Duranto la
entrevista se pregunté a las mujeres si querfan tener todos los hijos
que vinieran; esperar un poco para embarazarse nuevamente; o, no
tener ningGn hijo méas (Apéndice |, pregunta 2.4). Los resultados
mostraron que el 38 % de las mujeres que deseaban tener todos los
hijos que vinieran, practicaban control de natalidad especialmente
mediante el aborto inducido (Cuadro 10). El 51 % de las entrevistadas
que no deseaban mas hijos recurren, asimismo, al control de natalidad.
Nuevamente pude apreciarse que la incidencia del aborto inducido en
este caso, fue también mayor que el uso de anticonceptivos. Por Gltimo,
existe un grupo intermedio que preferia esperar entre 1 y 7 afios antes
de tener el préximo hijo, cuya conducta relativa a las medidas anti-
conceptivas y al control de natalidad media entre los dos grupos an-
teriores.
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CUADRO Q. DISTRIBUCION PORCENTUAL DE 448 MUJERES SEGUN LA
FORMA DE CONTROL DE NATALIDAD QUE PRACTICAN Y LA OPINION DEL
ESPOSO SOBRE EL USO DE ANTICONCEPTIVOS (QUINTA NORMAL 1962-63)

Opinién del Total
Esposo Nimero %
Favorable 321 71,6
Desfavorable 82 18,3
No se sabe 40 St
No tiene esposo 5 151
Total 448 100,0

Chi? = 20,09 (P < 0,01).

Forma de Término del Embarazo

Total
Usa Usa que usan  Total
sélo sélo Anti-  gue usan No
Anticon-  Aborto  Usa  concep-  Aborto Total  Practican
ceptivos  Inducido Ambos  tivos  Inducido A 4+ B  Control de
4 B C A4C B4+C +C Natalidad
12,5 27,45 9585820 ,4 37,3 49,8 50,2
= 26,8 1,2 132 28,0 28,0 7189
10,7 27,5 7,8 18,5 35,3 46,0 54,0

CUADRO 10. DISTRIBUCION PORCENTUAL DE 448 MUJERES SEGUN LA
FORMA DE CONTROL DE NATALIDAD QUE PRACTICAN DE ACUERDO A LA
PLANIFICACION DE LA FAMILIA (QUINTA NORMAL 1962—63)

Planificacién
de la Total
Familia Niimero b

Tener todos los

nifios conce-

bidos 21 4,7
Esperar 1 a 2

afios 81 18,0
Esperar 3 a 4

anos 52 11,6
Esperar 5 a 7

anos 21 4,7
Esperar un

tiempo no es-

pecificado 33 7,4
No mds nifios 237 52,9
Ignorado 3 0,7
Total 448 100,0

Chi? = 68,8833 (0,01 > P).
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Forma de Término del Embarazo

Total
Usa Usa que usan  Total
sélo sélo Anti-  que usan No
Anticon- Aborto  Usa  concep-  Aborto Total  Practican
ceptivos  Inducido Ambos  tivos Inducido A 4+ B Coniyol de
4 B C A44C B4+C <+ C Naialidad
9,5 28,6 - 9,5 28,6 38,1 61,9
11,1 21,0 4,9 16,0 25,9 37,0 62,9
15,4 15,4 e 23,1 23,1 38,5 61,5
14,3 14,3 9.5 23,8 23,8 38,1 61,9
15,1 30,3 9,1 23,2 39,4 54,5 45,4
8,4 33,3 9.3 17,7 42,6 51,0 49,0
10,7 27,5 7,8 18,5 35,3 46,0 54,0



CUADRO 1I. DISTRIBUCION PERCENTUAL DE 448 MUJERES SEGUN LA
FORMA DE CONTROL DE NATALIDAD QUE PRACTICAN Y SI LA MUJER QUE
LES INFORMO SOBRE ANTICONCEPTIVOS LOS USABA (QUINTA NORMAL
1962-63).

Forma de Término del Embarazo
Total

Usa Usa que usan  Total
sélo sélo Anti-  que usan No
Anticon-  Aborto  Usa  concep-  Aborto Total  Practican
Usado por Total ceptivos Inducido Ambos  tivos Inducido A + B  Control de
la Informante  Nimero % A B C A+C B+C C Natalidad
Si 233 52,0 11,6 2956, 7,8 18,9 36,9 48,5 S8
No 95 21,3 10,5 29,4 9,5 20,0 38,9 49,4 50,5

No consignado 120 26,8 — — — = = =

Total 448 100,0 10,7 27,3 7.8 18,5 35,3 46,0 54,0
Chi? = 4,7698 (0,50 > P > 0,30).

Opinién de la Mujer de Acuerdo a la Prevalencia del Uso de Anti-
conceptivos: A las entrevistadas se les solicité que hicieran una ripida
estimacién sobre el nimero de mujeres de su comunidad que usaban
anticonceptivos, y tambien que informaran si aquellas que le habian
proporcionado datos sobre control de aborto, lo practicaban. (Ver
apéndice |, pregunta 2.4.5. y 2.4.12 y Cuadros 11 y 12.) No hubo
relacién entre dichos factores.

Tipos de Anticonceptivos Usados

El cuadro 13 sefiala que de las 80 mujeres que afirmaron estar
usando algin método anticonceptivo, s6lo 20 de ellas empleaban
anticonceptivos medianamente eficaces, y las 60 restantes recurrian a
procedimientos de dudosa efectividad o totalmente inttiles (Cuadro
13). A pesar de lo reducido de esta muestra, podemos estimar que
menos del 5% de las mujeres en situacién semejante, practican real-
mente una efectiva anticoncepcién.

Informacién Sobre Anticonceptivos y Su Fuente

En el comienzo de la entrevista, antes de hablar detalladamente de
los anticonceptivos, las mujeres fueron interrogadas si conocian algtin
método para evitar el embarazo. (Apéndice 1, pregunta 2.4.3.) Las
respuestas pertinentes se tabularon en el Cuadro 14.
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CUADRO 12. DISTRIBUCION PORCENTUAL DE 448 MUJERES SEGUN LA
FORMA DE CONTROL DE NATALIDAD QUE PRACTICAN Y SEGON LA ESTIMA=-
CION DE ELLAS SOBRE LA PREVALENCIA DEL USO DE ANTICONCEPTIVOS
POR LAS DEMAS MUJERES DE LA COMUNIDAD (QUINTA NORMAL 1962-63)

Forma de Término del Embarazo

Total
Usa Usa que usan  Total
sélo sélo Anti-  que usan No
Estimacién de Anticon-  Aborto  Usa  concep-  Aborto Total  Practican
la Prevalencia Total ceptivos Inducido Ambos  tivos Inducido A 4+ B Conirol de
de la Practica gﬁmm) % A B C A+C A+4+C +C Natalidad
Por muchas mu-
jeres 362 80,8 10,5 27,3 7,7 18,2 35,0 45,5 54,4
Por algunas mu-
jeres 20 4,5 15,0 15,0 25,0 40,0 40,0 55,0 45,0
Por pocas mu-
jeres 55 12,3 12,7 83,2 3,6 16,3 41,8 54,5 45,5
No consignado 11 2,4 — —_ —_ —_— —_ —_ —_
Total 448 100,0 10,7 27,5 7,8 18,5 35,3 46,0 54,0

Chi? = 15,0945 (0,10 > P > 0,05).

CUADRO 13. DISTRIBUGCION PORCENTUAL DE 448 MUJERES SEGUN EL
TIPO DE ANTICONCEPTIVOS USADO (QUINTA NORMAL 1962—63)

Niimero Porcentaje

No practican Anticoncepcién 365 81,5
Practican Anticoncepcién 80 17,8

Usan métodos efectivos 20 4,5
Condén 13
Diafragma 3
Ritmo 1
Retiro 1

Usan métodos dudosos 60 13,3
Supositorios 12 2,7
Lavados 10 2,1
Otros 38 8,5

No consignado 3 0,7

Totales 448 100,0

Es importante apreciar el contraste entre las mujeres que no cono-
cian ningn método anticonceptivo -el 7,1% de nuestro estudio- de
aquellas que no usaban ningn método y que elevaban su porcentaje
al 81,5 % de esta muestra.
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CUADRO 14. NOMERO Y PORCENTAJE DE MUJERES QUE CONOCEN DI-
VERSOS METODOS ANTICONCEPTIVOS (QUINTA NORMAL 1962—63)

Meétodos Ntmero Porcentaje

No conocen 32 o |

Conocen:
Aparato intra-uterino 253 56,5
Diafragma 136 30,4
Supositorios vaginales 131 2972
Pastillas orales 52 11,6
Condén 44 9,8
Lavados vaginales 43 9,6
Ritmo 16 3,6
Ligadura Trompas de Falopio 15 3,4
Aspirinas 11 2,5
Jalea contraceptiva 11 255
Otros 4 o menos 0,9 o menos

No contestaron 10 2,2

t Métodos mencionados por cuatro o menos mujeres: orinar, perejil, lavados de vinagre, purgante,
piedra lumbre, jabén, retiro, cloroquina, hormonas, bafio de mostaza, tanino, esponja, coﬁera.

t 25 mujeres sugiricron elaborto como método anticonceptivo; 21, inyecciones de hormonas; 3,
sonda cervical; 1, raspaje.

Los siguientes procedimientos fueron sugeridos por las mujeres como
métodos anticonceptivos: 25 de ellas se pronunciaron en favor del
aborto; 21, por la inyeccién de hormonas; 3, por la sonda intra-
cervical; y 1, por el raspaje.

Mis del 90 % de las mujeres dijeron conocer algtin método anticon-
ceptivo. De este porcentaje, mas de la mitad mencioné los aparatos
intrauterinos o “anillos” como son llamados en nuestro pais. El dato
es interesante debido a que en esta area no sc¢ habia realizado ningin
trabajo, previo a esta investigacién, con aparatos intra-uterinos. Sin
embargo, en otra Area de Salud de Santiago se habian estado apli-
cando aparatos intrauterinos durante varios aiios. En realidad, ninguna
de las mujeres encuestadas por nosotros usan aparatos intrauterinos,
tal vez debido a la lejania de los Centros de Salud que estaban en
condiciones de proveerlas. Pero, su desuso deriva, con mayor probahali-
dad a una actitud prejuiciosa. Cuando se les solicitdé su opinién sobre
las consecuencias del uso de los contraceptivos mencionados, la gran
mayoria adujo que tenfan efectos nocivos, desde producir mal olor
hasta ser la causa del cancer genital.

Otro hallazgo sorprendente en nuestra investigacién fue la baja
prevalencia del conocimiento de los condones, al considerar que Sty-



CUADRO [5. DISTRIBUCION PORCENTUAL DE 406 MUJERES QUE MEN-
CIONARON CONOCER ALGUN METODO ANTICONCEPTIVO SEGUN LA FUENTE
DE INFORMACION (QUINTA NORMAL 1962-63)

Fuente de Informacién
Amigao  Madre o Esposo o Médico o

Total Vecina Hermana  Conviviente  Matrona  Impresos Otros
Nimero 406 258 20 18 82 1 27
Porcentaje 100,0 63,6 4,9 4,4 20,2 9,2 6,7

cos'? en su estudio sobre Puerto Rico informa que son conocidos por
el 69 % de las mujeres.

El promedio de métodos conocidos por las mujeres que contestaron
a csta pregunta, fue de 2,2%, lo que es un indice relativamente alto
de interés ¢ informacién.

En el cuadro 15 se clasificé a 406 mujeres segtn la fuente de informa-
cién sobre los anticonceptivos; al respecto, podemos apreciar que tales
conocimientos eran proporcionados principalmente por personas de
su ambiente inmediato, es decir, vecinas y amigas. Sélo secundaria-
mente la informacién provino de la madre, hermana, esposo o con-
viviente. Médicos y matronas constituyeron la segunda fuente informa-
tiva de inportancia. Finalmente, la contribucién prestada por los
medios masivos de informacién, como son periédicos, revistas y libros,
se vio que era practicamente insignificante.

Estos indicios indican claramente que la informacién sobre el con-
trol de la natalidad y métodos anticonceptivos debe ser proporcionada
a la poblacién a través de los medios especificos que estén de acuerdo
a su nivel cultural.

Actitudes Relacionadas con el Ofrecimiento de Anticonceptivos

La decisién de la mujer para usar anticonceptivos esta sujeta final-
mente a una serie de consideraciones, que van desde el problema creado
por una prole numerosa hasta cémo obtener el anticonceptivo ade-
cuado. Existen una serie de factores de relativa importancia en su
decisién, entre los cuales podemos mencionar los conocimiontros
previos sobre anticonceptivos; el grado de comunicacién entre la
pareja; favorables o desfavorables presiones sociales etc. Sin embargo,
el objetivo méas importante de la investigacién en este aspecto es
comprender las complejas influencias que actan aqui. A pesar de
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todo, la Epidemiologia es capaz, a menudo, de controlar ciertos fené-
menos antes de ser, del todo, comprendidos. En este caso, a fin de
efectuar una planificacién, se creyé necesario obtener una amplia
informacién que nos pudiera ayudar para conocer a priori cual iba a
ser el comportamiento de la comunidad. Por esto, cuando las entre-
vistas llegaron a su término, a todas las encuestadas se les di6 la oper-
tunidad a que escogieran uno de cuatro de anticonceptivos diferentes,
sin costo alguno para ellas, el cual podia obtenerse en la clinica mas
cercana a su vivienda. Las discordancias fueron investigadas entre las
mujeres que aceptaron los consejos para usar anticonceptivos y aquellas
que los rechazaron; y entre aquellas que habiéndolo aceptado, vol-
vieron en realidad a la clinica y las que no lo hicieron en ninguna
oportunidad.

De las 448 mujeres encuestadas, 299 de ellas, es decir, un 67 %
aceptaron el ofrecimiento arriba indicado; 84, o sea, un 18,5% lo
rechazaron aduciendo que ya usaban algiin anticonceptivo; y, sélo 65,
lo que representa un 14,5%, manifestaron no tener ningdn interés.
Cabe agregar que las que aceptaron la oferta no era usual en ellas el
empleo de anticonceptivo alguno.

Como el presente estudio fue proyectado con el fin primordial de
obtener una documentacién béasica sobre un Programa de Control de
Aborto Inducido, nos parecié adecuado describir, en un cuadro resu-
men, la identificacién de 16s grupos méas expuestos al problema. Dicho
cuadro nos da un perfil del término medio encontrado. (Ver resumen
y cuadros 16 al 19.)

De este modo, vemos que la mujer que aceptd gustosa la idea de usar
anticonceptivos, se encuentra en aquellas duefias de casas de edad que
fluctda entre 20 a 29 afios y con una permanencia en Santiago, a lo
menos de 10 afios. Estas encuestadas, con escolaridad de grado se-
cundario, no acataban la autoridad eclesiastica al respecto, aunque
entre ellas habian no creyentes y catélicas. Ademas, la opinién de sus
esposos, madres o hermanas, coincidian ampliamente con su actitud,
en lo referente a no tener mas hijos o por lo menos a esperar un tiempo
prudencial para una nueva gestacién.

En realidad, la mujer més dispuesta a acudir a la clinica en busca de
anticonceptivos, es aquella: cuya edad parte de los 20 afios hacia
arriba; con actividades ocupacionales extra-hogarefias; que estima
que la auteridad eclesiastica no tiene derecho a inmiscuirse en su
intima determinacién de usar o né anticonceptivos, como asimismo
prohibirle el aborto como un medio de control de natalidad. Es muy
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CUADRO 16. DISTRIBUCION PORCENTUAL Y PROPORCION DE 364 MU-
JERES SEGUN SI ACEPTARON EL OFRECIMIENTO DE ANTICONCEPTIVOS Y SI
ELLAS ACUDEN A LA CLINICA, SEGON SU EDAD, ESCOLARIDAD Y, OCUPA-
CI6N (QUINTA NORMAL 1962—63)

Aceptacidn del Atencidn en la
Ofrecimiento de Clinica de las
Contraceptivos Aceptanes
, Nimero de
mujeres que Ntmero de
lo desean mufeses que
por mujesr - acudieron
que lo por la que
Total Yo de rechaza % de no lo hizo
Niimero % Aceptantes (proporcion) Atendidas (proporcidn)
Edad
15-19 31 8,5 80,7 4,2 60,1 1,5
20-24 i 96 26,4 83,3 4,9 70,0 2,3
25-29 102 28,0 85,4 5,8 68,0 2.4
30-34 78 21,4 79,5 3,9 67,5 2,1
35 & mids 44 12,1 79,4 3,9 74,2 2.9
Desconocida 13 3,6 = —_ — —
Escolaridad 4
Analfabetas 10 Rl 80,0 4,0 87,5 7,0
1° a 3° Primaria 57 15,7 82,4 4,7 63,7 1,8
4° a 6° Primario 177 48,6 80,8 4,2 67,5 2,1
1° a 3° Secundario 77 215% 83,1 4,9 68,7 2,2
4° Secundario o mi4s 34 9,3 85,3 5,8 75,7 35%
Desconocida 9 2.0 — —_ —_ —
Ocupacién
Oficinistas 26 7,1 76,9 3,3 80,1 4,0
Obreras 47 12,9 72,3 2,6 73,8 2,8
Duefias de Casa 285 78,3 83,9 552 67,5 2,1
Desconocida 6 1,7 —_ =
Total 364 100,0 82,1 4,6 68,5 22

interesante comprobar, que cuando a estas mujeres se les clasifico de
acuerdo a su escolaridad, se vié que pertenecian a los extremos mas
opuestos, es decir, o eran iletradas o posefan un alto grado de educacién.

Métodos de Anticonceptivos Seleccionados

Gran parte del grupo de mujeres que habfan manifestada deseos de
practicar el uso de anticonceptivos estaban lo suficientemente moti-
vadas para tomar tal decisién, a fin de evitar nuevos embarazos. En
consecuencia, a cada una de las interesadas se les dié la oportunidad
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CUADRO 17. DISTRIBUCION PORCENTUAL Y PROPORCION DE 364 MU-
JERES SEGUN SI ACEPTARON EL OFRECIMIENTO DE ANTICONCEPTIVOS Y .
ELLAS ACUDEN A LA CLINICA Y SU RELIGION, ACEPTACION DE LA AUTORI-
DAD ECLESIASTICA Y TIEMPO DE RESIDENCIA EN SANTIAGO (QUINTA NOR-
MAL 1962-63)

Aceptacién del

Ofrecimiento Atencién en la Clinica
de Anticonceptivos de las Aceptantes
Ntimero de Nitimero de
mujeres que mujeres que
lo desean acudseron por
por mujer que la que no
Total % de lo rechaza. % de o kizo
Ntimero % Aceptantes  (Proporcién) Atendidas  (Proporcion)
Religién
Catélica 333 91,5 82,6 4,7 68,5 2,2
Otras 22 6,0 72,7 2,7 62,5 1,7
Ninguna 8 2,2 87,5 7,0 85,5 6,0
Desconocida 1 0,3 — — — —
Si Acepta ¢l Dcrecho de la
Iglesia para Prohibir ¢l Uso
de Anticonceptivos
Tiene derecho 50 13,7 82,6 ,8 62,1 1,6
No lo tiene 275 75,6 72,7 5,4 69 2+3
No catéblica 30 8,2 —_
No sabe 9 2.5 — — —
Tiempo de Residencia en
Santiago
0-9 aifios 43 11,8 74,4 2,9 78,2 3,6
10 afios o mds 62 17,0 82,2 4,6 64,6 1,8
Toda la vida 230 63,2 83,5 5,1 66,3 1,9
Desconocido 29 8,0 — — —_ —
Total 364 100,0 82,1 4,6 68,6 2,2

de escoger uno, entre cuatro, de los diferentes métodos de control de
natalidad, y sin costo alguno para ellas. Dichos métodos eran variables
seg(n la participacién de la mujer en su uso.

Al respecto, la primera variante consistié en lo que se llama “el
método del ritmo”, explicado ampliamente y en el cual es importante
tanto la participacién de la mujer como del marido. Secundariamente,
a las interesadas se les instruyb sobre el uso de pastillas orales, anti-
conceptivo en el cual su participacién es decisiva. Ni los genitales ni el
acto sexual cumple papel alguno. Como tercer método, fue ofrecido el
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CUADRO 18. DISTRIBUCION PORCENTUAL Y PROPORCION DE 364 MU-
JERES SI ACEPTARON EL OFRECIMIENTO DE ANTICONCEPTIVOS Y SI ELLAS
AGUDEN A LA CLINICA Y EL NGMERO DE NACIDOS VIVOS PREVIOS, RELACION
ENTRE EL NUMERO DE HIJOS Y EL NUMERO DE HIJOS DESEADOS, Y ACTI-
TUDES DE PLANIFICACION DE LA FAMILIA (QUINTA NORMAL 1962-63)

Aceptacién del
Ofrecimiento Atencién en la Clinica
de Anticonceptivos de las Aceptantes
Nimero de Ntmero de
mujeres que mujeres que
lo desean acudieron por
por mujer que la que no
Total Y de lo rechaza % de lo hizo
Ntmero % Aceptant (Proporcién)  Atendid, (Proporcidn)
Nimecro de Nacidos Vivos
Ninguno 69 19,0 71,0 2,4 71,4 259
Uno 87 25,9 83, 8,2 68,5 2,2
Dos 68 18,7 77,9 3,5 79,2 3,8
Tres 54 14,8 83,3 5,0 55,6 162
Cuatro 37 10,2 89,2 8,2 72,7 257
Cinco 0 mds 49 4 93,9 15,4 63,0 1
Relacién entre el Nimero de
Nifios Deseados y el Nimero
de Nifios Tenidos
Desca mds que los que tiecne 180 49,4 80,0 4,0 61,7 1,6
Igual mimero 135 37,1 84,4 5,4 76,3 3,2
Tiene m4s que los deseados 49 1855 83,7 51 70,7 2,4
Actitud Sobre Planificacion
de la Familia
No mds nifios 194 53,8 85,6 5,9 70,4 2,4
Esperar 149 41,0 85,8 6,0 66,4 2,0
Tener todos los nifios con-
cebidos 19 5,2 25,1 0,3 74,9 2.9
No se sabe 2 0,5 — — —_ —
Total 364 100,0 82,1 4,6 68,6 2,2

diafragma en cuyo empleo la mujer es parte importante y tiene mucha
relacién con el acto sexual. Finalmente se les ofrecié a las interesadas
el método de aparatos intrauterinos o ““‘anillos”, en el cual el marido
no tiene participacién directa alguna, como asimismo el acto sexual.
Sin embargo el empleo de estos aparatos significa la introduccién de
un cuerpo extrafio en el Gtero y un examen ginecolégico previo a su
inserci6n.

El suscrito, autor de este trabajo, realiz6 las entrevistas y explicé
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CUADRO 1Q. DISTRIBUCION PORCENTUAL Y PROPORGION DE 364 MU-
JERES SEGUN SI ACEPTARON EL OFRECIMIENTO DE ANTICONCEPTIVOS Y SI
ELLAS ACUDIERON A LA CLINICA Y LA OPINION DEL MARIDO, LA MADRE Y
HERMANA SOBRE ANTICONCEPTIVOS Y LA HISTORIA DE ABORTOS INDUCI-
DOS PREVIOS (QUINTA NORMAL 1962-63)

Aceptacién del

Ofrecimiento Atencién en la Clinica
de Anticonceptivos de las Aceptantes
Nimero de Nimero de
mujeres que mujeres que
lo desean acudieson por
por mujer que la que no
Total % de {o rechaza. Yy de lo hizo.

Nimero % Aceptantes  (Proporcién)  Atendidas  (Proporcién)

Opinién del Marido

Favorable 248 68,1 96,8 30,2 69,6 2,3
Desfavorable 81 22,3 68,0 1,6 50,9 1,5
No se sabe 30 8,2 33,3 0,9 90,1 9,1
No tiene marido 5 1,4 40,0 0,7 50,0 1,0
Opinién de la Madre y Her-
mana sobre Anticonceptivos
Aceptacién 3 158 43,4 91,1 10,2 69,5 2,3
Rechazo 37 10,2 54,0 2 85,0 5,6
No se sabe 169 46,4 7938 3,9 65,2 1,9
Historia de Abortos Inducidos
Con abortos inducidos pre-
vios 241 66,3 81,4 4,4 64,2 1,8
Sin abortos inducidos pre-
vios 123 33,7 83,7 5,1 76,7 33
Total 364 100,0 82,1 4,6 68,6 252

el método detallandolo lo més objetivamente posible por medio de
ilustraciones y la presentacién de los propios aparatos anticonceptivos.

La mayorfa de las entrevistadas prefiri6 los aparatos intrauterinos
(98 6 48,5%); el segundo lugar lo ocupaban las pastillas orales (83 6
41,1 %); y solamente un pequefio ntmero se incliné por el uso del
diafragma (21 6 10,4 %). Ninguna de las mujeres se mostr6 interesada
por el método del ritmo.

A pesar que los hallazgos no fueron tabulados de acuerdo con la
fecha de la entrevista, debido a que lo muestra era muy pequefia,
el autor deeste trabajo pudo observar claramente que la gran demanda
inicial de aparatos intrauterinos disminuyé bruscamente sin una razén
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CUADRO RESUMEN

CLASIFICACION DE LAS CATEGOR{AS DE PORCENTA]JES MAS ALTOS DE
CADA VARIABLE SEGUN LA ACEPTACION DE LA MUJER AL OFRECIMIENTO
DE ANTICONCEPTIVOS Y DE ACUERDO A LA ASISTENCIA DE LAS ACEPTANTES

A LA CLINICA

Categorfas con ¢l Mds Alto

Porcentaje de Aceptacion det
Ofrevimisiets Yo AndiEoncsds
25-29 y 20-2¢

1°-3°? Secundaria
4° Secundario 0 mds

Dueiia de Casa

Catélica

Ninguna religién

No tiene derecho a prohibir
¢l uso Anticonceptivos

Toda la vida

Cuatro

Cinco o mds

Igual nimero

. Tiene m4s de los deseados

Ntmero
del
Variable Cuadro en
Edad 16
Escolaridad 16
Ocupacidn 16
Religién 17
Autoridad Eclesidstica 17
Tiempo de Residencia en
Santiago 17
Niimero de Nacidos Vivos 18
Niimero de Nifios tenidos y
Deseadas 18
Planificacién de la Familia 18
Opinién del Marido 19
Opinién de la Madre y Her-
mana 19
Historia del Aborto Indu-
cido 19

No mds nifios
Esperar para tener otro
Apoya el uso

Apoya el uso

Sin previo aborto inducido

Categorfas con ¢l Mas Alto
Porcentaje de Asistencia a la
Clinica de las Aceptantes

35 6 mds y 20-2¢

Analfabeta
4° Sequndaria 0 mds

Oficinista
Obrera

Ninguna religién

No tiene derecho a prohibir el
uso de anticonceptivos

0 a 9 afios
Dos

Cuatro

Igual ndmero

- Tener todos los nifios conce-

bidos

Apoya el uso
Reéchaza el uso

Sin previo aborto inducido

aparente. Al investigarse la causa de este fenémeno pudo apreciarse
que existfa un rumor latente en la poblacién de que el “anillo” pro-
ducfa cancer. Cuando se considera que la opinién es tan facilmente
influfida por los rumores, un programa educativo al ptblico debe
ser orientado a combatir este hecho.
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RESUMEN

En el afio 1962, con la ayuda de la Escuela de Salud Pablica de
Harvard, se inicié una investigacién sobre planificacién de la familia
en Santiago de Chile. Este trabajo fue planeado en dos etapas. La
primera, o Estudio Piloto, estuvo disefiada para obtener informacién
que sirviera de base al estudio mismo, y estuvo conecentrada especifica-
mente en la Epidemiologia del aborto inducido; actitudes y opiniones
hacia el control de natalidad; predominio del uso de anticonceptivos;
y preferencias de diferentes tipos de anticonceptivos. La segunda etapa
esta en desarrollo. Es un intento de demostrar estas hip6tesis en rela-
cién con la posibilidad de reducir la incidencia del aborto inducido y
que pueden conectarse con las variantes de la tasa de natalidad.

El Estudio Piloto, parte del cual es descrito en esta ocasién, se llevé
a cabo por medio de una muestra de mujeres en edad fértil, tomada al
azar, las que eran representativas de les niveles socio-econémicos mas
bajos de la ciudad de Santiago. El método que se emple6 consistia en
dos entrevistas. Una realizada en la casa de la encuestada y otra en la
clinica por el autor del presente estudio. La informacién dada esta en
relacién con la practica de control de natalidad, las fuentes de informa-
cién, y el grado de aceptacién de los métodos anticonceptivos. Los
resultados se pueden resumir de la siguiente manera:

Prevalencia del Control de Natalidad

Aproximadamente la mitad de las mujeres de la muestra practican
algtn tipo de control de natalidad, ya sea, aborto inducido -alrededar
del 30%- o uso de anticonceptivos -alrededor del 18%. La pre-
valencia de estas pricticas se analizé de acuerdo con diferentes varia-
bles: las caracteristicas personales de la mujer; su historia obstétrica;
y sus actitudes y opiniones en relacién con la planificacién de la familia
y el control de la natalidad.

La frecuencia del aborto inducido aumenta con todos los factores
relativos a la paridad. Se puede observar que la preponderancia de
anticonceptivos es directamente proporcional, y el aborto inducido
inversamente proporcional, ambos al nivel cultural de la mujer y a
su independencia de la autoridad eclesiéstica.

La mujer se muestra més dispuesta a usar anticonceptivos si cuenta
con la aprobacion inmediata del grupo familiar, en especial, de su
€Sposo.
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Informacién Sobre Anticonceptivos y Su Fuente

E1 90 % de la mujeres entrevistadas conocia la existencia de métodos
anticonceptivos y aparatos para evitar el embarazo. Especialmente
interesante fue descubrir la alta informacién sobre artefactos intrau-
terinos, los cuales al tiempo de esta investigacién no estaban en uso en
Area circunscrita a nuestra investigacién, En la mayoria de les casos,
los amigos y vecinos habfan proporcionado investigacién acerca de
anticonceptivos. Se encontré una extraordinaria falta de comunicacién
entre la mujer y su marido. Las matronas y los médicos constituian
fuente importante de informacién, contrastando con los medios masivos
noticiosos de los cuales sélo una mujer de toda la muestra, obtuvo
suficiente conocimiento.

Tipo de Contraceptivo Usado

El 20 % de las mujeres que figuran en nuestra investigacién emplea-
ban algin método anticonceptivo, pero tres cuartos de ellas usaban
métodos inciertos e ineficaces, lo que significa que sélo una minoria
estaba practicando realmente métodos anticonceptivos.

Actitud de la Mujer en Relacién con el
Ofrecimiento de Anticonceptivos

Cuando la mujer fue confrontada a la posibilidad concreta de obtener
anticonceptivos, libres de costo, 82% de las que no habfan usado
ningin método hasta el momento, aceptaron la oferta. Sin embargo,
sélo el 56 % de ellas acudieron, por Gltimo a la clinica. Estudiamos qué
diferencia habfa entre las mujeres que visitaron la clinica y aquellas
que no lo hicieron.

La mayoria de las mujeres que inicialmente aceptaron la oferta de
anticonceptivos, eran duefias de casa entre los 20 a 29 afios de edad;
estaban libres de prejuicios religiosos, y tenian un nivel cultural acepta-
ble. Estas mismas habfan vivido en Santiago, por lo menos, diez afios
y expresaron que sus familiares mas inmediatos estaban de acuerdo con
el uso de estos métodos.

La mujer promedio que realmente llega a la clinica tiene 20 o mas
afios; tiene actividades ocupacionales extra hogarefias; estd libre de
prejuicios religiosos y era apoyada por su familia en su comporta-
miento. Sorprendente {ue el hallazgo que el nivel cultural estaba
igualmente distribuido en dos categoria extremas: o eran semi alfabetas
o pertenecian a un grado relativamente alto en su formacién cultural.

24



Tipo de Anticonceptivo Escogido

Hubo preferencia por los anticonceptivos que no demandaran partici-
pacién activa de la mujer y no estuvieran directamente ligados con el
acto sexual mismo, como son: aparatos intrauterinos y pastillas orales.
Unas pocas mujeres prefirieron los aparatos directamente conectados
con el acto sexual y ninguna eligié un método que demandara abstinen-
cia voluntaria.

Tanto estos como otros resultados del Estudio Piloto son funda-
mentalmente de naturaleza descriptiva. Ellos serviran de base para
un anilisis mas profundo de importantes y prometedoras hipétesis que
aparecieron en el trascurso de esta investigacién, las que seran sometidas
a demostraciones especiales.
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CUESTIONARIO SOBRE CONTROL DE INACIMIENTOS
Y CONTRACEPTIVOS

1. IDENTIFICACION

1.1 Muestra NGmero. . .................. 1.2. Entrevistadora. .......
1.8. Nombre Enfrevistar i = o Tt s Sul ol maiio 10 e, ot 0y . 0%
E45Calle Lo o an e i i e o NGmero. i .. . .5 .o

1.5. Fecha de Matrimonio o Convivencia. ... ......................
1.6. Fecha entrevista. . . ..

2. ACTITUD AL CONTROL DE NACIMIENTOS

2.1. ¢Cree Ud. que los matrimonios deberian tener solamente los hijos que
deseen o todos los que vengan? Todos los que vengan ( ) los que de-
seen () No responde ( )

JPOT QY - [y o BESBA Gk ARG 1 ek s T g B At 47 g e

2.2. ¢Cuéntos hijos hombres o hijas mujeres vivos tiene actualmente?

HH08. .\ o P A i S R G I AR SRR SR SR
2.3. (Cdantos hijos hombres e hijas mujeres le habria gustado o le gustaria

tener?

FHIO8 -« csoon i g0 of e o DT RN i e, S

2.4. Con los hijos que actualmente tiene: ¢Desea: no tener ninguno maés,
tener otro pero esperar algin tiempo, o tener los que vengan?
a) No tener ningunoanas. ., o C7B et o S aniNEe e - e oy L
b} Esperar algdn tiemipo. 3% Soafr va b mm . S himemest 25, L
TEUARLOT 7 st 5 o ST P R Y s Ve
¢l Fener los gue-venian o, SRl T i PR L L L s
2.4.1. Cuando Ud. pensé por primera vez no tener mas hijos o esperar
un poco para tener otro, ¢/Qué cosa o motivo fue lo que la hizo
pensar asi?
Metivgs (8) .o Seissicar ollalE R oy o E e T
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24.2.

2.4.3.

2.44.

2.4.5.

2.4.6.

24.7.

2.4.8.

2.4.9.

2.4.10.

24511

2.4.12,

¢Sabia Ud. que existen sistemas o formas seguras que Ud.
puede usar para evitar embarazos?

Si( ) No ( ) No Responde ( )

De los que conoce, ¢{Qué consecuencias malas o dafio puede

producir?

% e SRR - Y Consecuencia .............
MEtoBB . . «cv « ¢ v g oy I Consecuencia ..\ ... o -0
Método ............cvuvunnn Consecuencia .............

¢Por quién o cémo supo de estos métodos?
Por una-anligaioveciais e o8 St , fasiiy ik
Por la madre . s Faadieaili wohn 79, S E e

Por el esposoo conviviente. . .............. ... ...
Porlamatronaomédico. .............. .. ... ... ........
Por.el digripeVistaio IbTo .. . . . .. a0 ot e
@ 7y B, SE T e R Y &t

La persona que le informé de estos métodos, ¢ Los usaba?
Si( )No( ) No Sabe ( )

Su esposo o conviviente ¢ Acepta que Ud. use algo para pre-
venir embarazos?

Si( )No( )¢ Porqué?

Su madre o hermana (borrar lo que no corresponde) ¢Son de

opinién que Ud. use estos métodos?
Si( )No{( ) No Sabe ( ) No Contesta ( )

Su religién ¢Cree Ud. que tiene derecho a prohibirle que Ud.
use algo para no tener mas hijos?
Si( ) No( ) NoResponde ( )

La llegada de un nuevo hijo, ¢Le representa un agravamiento
de su actual situacién econbémica?

Si( )No( ) NoSabe ( )

Sus embarazos anteriores, ¢Le han producido muchas molestias
o complicaciones?

Sit (o RERAISER . . N S s v
No () No Responde ( )

Sus partos ¢Han sido muy dolorosos o con complicaciones
graves?

Si () ¢Cudles?

No () No Responde ( )

De lo que Ud. sabe ¢Cree que hay muchas, regular o pocas
mujeres que usan algo para controlar sus embarazos?

Muchas () Regulares () Pocas ( )



2.4.13.

24.14.

2.4.15.

2.4.16.

24.17.

2.4.18.

2.4.19,

2.4.20.

2.4.21.

2.4.22.

Sus hijos ¢Le han salido mas revoltosos, desordenados, deso-
bedientes o porfiados que lo que Ud. creja antes de tenerlos?
Si( ) No( ) No Contesta ( )

¢Tiene hijos en el colegio o la escuela?

Si( )No( )

Si tiene hijos en la escuela ¢Le significan o representan mucho
esfuerzo o sacrificio?

Si( ) No( ) No Responde ( )

Alguno de sus hijos vivos o fallecidos, ¢Naci6 con algin de-
fecto o anormalidad?

No ()

Siz( ) CualdoeE s éCree que este defecto puede
volver a aparecer si tiene otros hijos?

Si( )No ( ) No Sabe ( )

¢Ha tenido Ud. o su esposo alguna enfermedad que se trasmita
a los hijos?

No ( ) No Sabe ( )

¢Tiene Ud. problemas con su esposo?

No ()

¢Cree que un nuevo hijo puede agravar el problema?

Si( ) No ( ) NoSabe( )

JdCree Ud. que entre cada hijo deben existir varios afios de
diferencia o que deben ser seguidos?

No Sabe ( )

Seguidos ( )

Varios afios de Diferencia ( ) ¢Cuéantos? ( )

Un nuevo hijo, éLe dificultara su trabajo?
Si( )No( ) No Sabe ( )

¢Qué desea Ud. que sean sus hijos cuando adultos?

¢{Cuéntos hermanos y hermanas eran en su familia?
Hermanos. 2 1. Hermanas:. ... 0% o8 & Total.. ... ...

¢Cuéntos hermanos y hermanas eran en la familia de su esposo?
No Sabe ( )



3. HISTORIA OBSTETRICA Y GINECOLOGICA RECIENTE
3.1. Fecha dltimo parto o aborto:........ AEry L, de 196
3.2. Tipo:
' Nifio vivo ( ) Nifio muerto ( )
aborto no inducido ( ) aborto inducido { )

3.3. Fecha comienzo ltima menstruacién. . ..., 3.4. Periodos
Regulares ()
Irregulares ( )

3.5. Nuamero reglas desde Gltimo parto. .. ......... ...,

3.6. Numero dias entre reglas (desde comienzo de)........ .. dias.

3.7. Duracibndelaregla............ dias.

3.8. Sangramiento vaginal de cualquier magnitud entre reglas; Si ( )
No ( )

3.9. Magnitud de las reglas: Poca ( ) Regular ( ) Mucha ( )
3.10. Molestias o dolar menstrual (especificar). ... ....................

4. USO DE CONTRACEPTIVOS

4.1. ¢Desea Ud. usar algtin método o aparato para evitar embarazos?
Si{ ) No ( ) No Sabe ( ) Actualmente Usa ( ) ¢Cudl?

4.2. Su esposo ¢Esta de acuerdo con que Ud. use algiin procedimiento?
Si( )No( )NoSabe( )

4.3. Si no usa ninguno, ¢Tiene idea de alguno que pudiera usar?

4.4. Método Elegido (uso exclusivo del médico)
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