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INTRODUCC I ON



INTRODUCCION

El gran interés de las actividades profesionales dentro de la investigacién
de mercados y fundamentalmente en el Area empresarial, ha hecho de esta un=~
instrumento de suma importancia, no solo como forma administrativa, sino =
principalmente en la toma de decisiones.

Es por ello que nuestro interés por aplicar esta técnica, es para dar pauta
a gquienes como nosotros, apliquen con mayor profundidad dicha investigacién.
Para ello escogimos el estudio de }a comercializacién de dispositivos y pre
servativos, como forma de planificaciédn familiar, ya que es bien sabido que
la sobre poblacién en México, es un tema central a3 tratar en cualquier mo--
mento,

En el mundo actual, variado en razas y culturas, en toda socliedad aparece =
la familia como nicleo fundamental.

La mayoria de las cosas que se desean alcanzar se logran més facilmente s5i-
se preparan y se planean. Cuando la pareja planea los hijos que puede y =
quiere tener, hay mds posibilidades de que se satisfagan las necesidades =
basicas de subsistencia como son: una adecuada alimentacidn, vivienda, edu-
cacibn y una atencién cuidadosa en cuanto a higiene y salud. Por otra par-
te tienen también necesidades psicolégicas de afecto, comprensién y diver=-
sidn, para que se formen personas preparadas, libres y creativas que consti
tuyan el mejoramiento de la sociedad,

Es importante que antes de decidir tener hijos, se consideren también las =
oportunidades que tendrédn y las consecuencias econémicas y sociales que =~ =
acarrea el crecimiento de la poblacién a un ritmo Inadecuado.

Por lo tanto el estudio de una realidad social constituye el objeto de = =

nuestro estudio con la aplicacidén de la investigacibn de mercados.



Con esto la comercializacibn de los dispositivos y preservativos abarca: -

CAP|TULO UNO: La historie de la anticoncepcibn a través de los afos, desde
los egipcios hasta el siglo XX,
Por otra parte se describe la claslficacibén de los métodos de planificaciodn

famillar, as! como una explicacién genaral de cada uno de los métodos.

CAPITULO DOS: En este capitulo resaltamos la importancia y el lugar que =
ocupa en México la Industria Quimica-Farmacéutica, tambié&n los productos fa
bricados actualmente, enfocados @ la planificaci&n familiar, ademds las in-~
vestigaclones que se realizan y que vendrdn en el futuro a complementar mds

ampl lamente el ramo de productos para el control natal.

CAPITULO TRES: Es el desarrollo de la Investigaciédn, con base al problema,

objetivos e hipbtesis.

CAPITULO CUATRD: Aqul nos referimos a la estructura del consumo, que es en

forma general: ;Qué compra el mercado? gPorqué? jQuién? ;Y cbdmo compra? =

CAPITULO CINCO: Es el andlisis de ciertas caracteristicas que componen al=

producto.

CAPITULO SEIS: Se describen los canales de distribucién, también se comen=«

ta la promocidn y finaimente se reallza una breve exposicidn del precio.



CAPITULDO 1

ANAL!IS1S GENERAL DE DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS

1.1 ANTECEDENTES

1.2 CLASIFICACION DE LOS METODOS DE
PLANIFICACION FAMILIAR




1.1 ANTECEDENTES

El control de la matalidad a través de la historia, se podria mencionar como
nuevo y antliguo a la vez. Como préctica social es antiguo, como movimiento~
social es nuevo,

En siglos pasados las mujeres se incertaban en sus vaginas, cauchos, hojas,-
semillas de frutas, cortezas, esponjas y otros obJetos similares, con el fin

de bloquear el acceso del esperma al 6vulo.

LOS PAPIROS EGIPCIOS ¥ LA ANTICONCEPCION,

Una de las racetas escritas mis notables y que es al mismo tiempo una de las
més antiguas que se conocen, es la que se describié en el papiro de EBERS, -
manuscrito egipcio que data del afo 1550 a.c., por lo tanto algo més de 3500
aflos de antiguedad. La férmula es una mezcla de pedacitos de acacia y miel,

de los que se haclan suposltorios que se incertaban en la vagina,

LL0S METODOS DE LOS ANTIGUOS HEBREOS.
El taimud de los antiguos hebreos, no solo menciona el COITUS INTERRUPTUS -
como método antliconceptivo, sino que tamblién hace referencia a sustancias -

esponjosas, que pueden ser usadas como tapdn por las mujeres.

LOS GRIEGOS.

Numerosos médicos griegos consideraron a la anticoncepcidn, como una fase -~
importante de la medicina preventiva y en sus tratados médicos exponen deta-
l]es de los métodos que se deben segquir,

SORANO, quién vivid en el siglo 11 y eJercid en Roma, describid en su '"GINE-



COLOGIA'", la coleccidn mads completa de tapones y supositorios para fines an
ticonceptivos. Sorano prevenia contra los dafos considerables, que podrian
resultar en las mujeres, por beber malas preparaciones y se burlaba del uso

de los amuletos para prevenir la concepcidn.

EL ISLAM

Los grandes médicos de Arabia, Persia y el Islam, fueron los seguidores de-
las tradiciones médicas de los griegos y debemos decir que aumentaron los -
conocimientos anticonceptivos que heredaron,

En la literatura islé&mica primitiva se menciona "EL COITUS INTERRUPTUS" con
frecuencia. Un escritor médico, ALRAZI, describid quikce tipos de suposito
rios anticonceptivos. AVICENA el mas famoso cientifico islémico, que vivid
en el siglo X!, menciond muchas diferentes formas anticonceptivas. incluyen
do el periodo de seguridad, el COITUS INTERRUPTUS y varios supositorios,

Se hace mencidn que antes del siglo X!X, las mujeres de Sumatra, moldeaban-
opio en una forma parecida @ una copa y se la incertaban en la vagina, Las
mujeres chinas y japonesas se cubrian el cuello del Gtero con un papel sedo
S0 y aceitose (misugami). Las h(ngaras usaban cera de abejas derretida en-
pequefios discos de 5 a 10 cms, Otras por consejo de CASANOVA (1725 - 1798),
se exprimian medio 1imdn y luego lo incertaban sobre el cuello del utero.
El limén actuaba como una copa obstaculizante y el acido citrico servia - -

como espermicida.



LA EDAD MEDIA

Durante la edad media fueron pocos los adelantos que se tuvieron en materia
anticonceptiva, ya que con el auge de!l cristianismo, al mismo tianpo que -
tendia a clevar ta condiclén de la mujer, mediante la doctrina de la santi-
dad de la persona humana, temporalmente se eclipsd la actitud adoptada por-
los griegos, que aceptaba prevenlr la concepcidn necesariamente en determi-

nadas condiciones que los médicos podian sefialar.

PRIMER MOVIMIENTO DEL CONTROL DE LA NATAL{DAD EN AMERICA

Comentaremos los aspectos sobresalientes de la agitacién en los Estados unji
dos, sobre el control de la natalidad inspirado en el movimiento-inglés, -~
que data aproximadamente de 1830,

Los fundadores fueron: Robert Dale Owen, hijo mayor de Robert Owen, el in--
dustrial reformador y cooperador inglés y el Dr. Charles Knowlton, de la -
parte oceste de Massachusetts,

Robert pale Owen, publicé su MORAL PHYCOLOGY que fué el primer tratado so--
bre control de la natalidad en Estados Unidos en 1831.

El libro de Knowlton, tenia el mérito de ser el primero en mecionar los la-
vados vaginales con varias soluciones, para propdsitos anticonceptivos.
Aunque la medida adoptada por Knowlton fué vista con esceptisismo al princi

pio, puede decirse que como médico apenas conoclido, revoluciond virtualmen-

te los hé&bitos sexuales de los norteamericanos.

SIGLO XX
En el afio de 1923, la Dra. Stopes, hizo que 1a gente comprendiera que debia

hacerse algo especifico para llevar informacién apropiada a quién la ne - -
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cesitara y, en general, a todas mujeres.

Por esta razdn, abrid la clinica "CLINICA DE MADRES', en un distrito pobre-
de la cludad de Londres, para ofrecer consejo gratuito sobre técnicas anti-
conceptivas. Maés tarde, la Dra. Stopes al frente de la sociedad Construc--
tiva para el Control de la Natalidad y el Progreso Racial, enviaba clinicas
viajeras a los campos carboniferos de Gales del Sur y a las regiones indus-
triales del norte de Gran Bretafla, En la actualidad la sociedad cuenta con
clnco mil fillales en cludades Importantes del pafls.

Muchas clinicas que fueron fundadas en esa época, pasaron a formar parte de
la Socledad para la Prevenclén de Clinicas de Control Natal.

En 1930, esta sociedad fué incorporada & la Asociacién Nacional para el con
trol de la Natalidad de Inglaterra, fundada para ""ABOGAR Y PROMOVER EL SUM]
NISTRO DE FACILIDADES PARA LA ANTICONCEPCION CIENTIFICA",

E! nombre de la Asoclacibn fué cambiando en 1939, por el de Asociacién de -
Planeacién de la Familia,

M&s de 90 clinicas trabajan actualmente en Inglaterra, bajo los auspicios -
de esta Asoclacién., En estos centros se puede obtener consejo médico sobre
anticoncepcidn, desordenes ginecoldgicos menores y sobre dificul tades - -

psiquicas y fisicas en las relaciones matrimoniales.



1.2 CLASIFICACION DE LOS METODOS DE PLANIFICACION FAMILIAR

En la actualidad el médico y el trabajador de salud cuenta con las siguien
m
tes categorias generales de métodos de planificacidon familiar clasifica-

dos en dos grandes grupos:
TEMPORALES
1. METODOS TRADICIONALES

a) Ducha Post-Coital

b) Coito interrumpido

2, METODOS MATURALES

a) Abstinencia
b) Lactancia materna

c) EV ritmo

(1) Vease, Manual de Métodos de Planificacién Familiar:
Internacional Federation of Gynecology and Obstetrics, Londres
Editada por Howard C. Taylor, 1976
Pub. y Trad. Intersistemas, S.A. de C.V.

México 10, D.F.
Vol., 3



METODOS LOCALES

a) Diafragma

b) Capuchdn cervical

¢) Dispositivo intrauterino (DiU)
d) Espermaticidas

e) Esponjas vaginales

f) Condbn o preservativo

METOD0S HORMONALES

a) La pildora

b) Los inyectables

DEFINITEVOS
METODOS QUIRURGICOS

a) La vasectomia

b) La salpingoclasia (ligadura de trompas)



1.

METODOS TRADICIONALES

Se consideran en este grupn algunos métodos y précticas que tienen sus rai-

ces en conceptos tradicionales y en la medicina popular, En todas las sg--

ciedades, se observa la utilizacién de estos métodos y es importante que =

sean conocidos,

a)

b)

DUCHA POST-COITAL

Este es un método tradicional, recomendado en los primeros escritos de-
los pioneros de la planificacion familiar. El mecanismo de accidn, su-
pone la evacuacién del! semen eyaculado en el canal genital femenino. in
mediatamente después del! acto sexual, a través de un lavado vaginal,

No se han realjzado investigaciones sobre la eficacia de este método, -
pero se considera que debe ser muy baja, pues investigaciones modernas~
han mostrado que 90 segundos después de que Jos espermatozoides son - -
depositados en la vagina, alcanzan el canal cervical y comienzan a emj-
grar a través de él,

Experiencias de recuperacién intrauterina de espermatozoides demuestran
que pocos minutos después del acto sexual, éstos han alcanzado, en nime

ro importante, la cavidad uterina.

COITO INTERRUMPIDO

Existen referencias sobre la practica del coito interrumpido que datan-
de tiempos biblicos,

La declinacidn de la fecundidad observada en europa durante los siglos=-
XVilL y XVIit, se‘atribuye a la extensidn del uso de este método.

Como su nombre lo Indica, este método llamado también del! "RETIRO", con
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siste en que el varén interrumpa el acto sexual antes de alcanzar el or-
gasmo y la eyaculacibn, retirando el pene de la vagina y genitales exter
nos de la mujer, evitando de esta manera que los espermatozoides formen~
el lago vaginal y alcancen el canal cervical.

Una vez interrumpido el acto sexual, el wvardn no debe reintroducir el -~
pene en la vagina antes de que pasen varias horas, pues de lo contrario-
puede introducir espermatozoides en el tracto genital femenino a través~
del eyaculado remanente que permanece en la uretra.

No existen muchos estudios sobre la efectividad de este método., Como -~
requiere de una alta motivacidn de la pareja, estd sujeto a8 numerosos -

fracasos y se menciona igualmente que ain en las emisiones de fluido -

pre-eyaculatorio, pueden observarse algunos espermatozoides que poten- -

cialmente podrian fecundar el 6vulo.

2, METODOS NATURALES
Pueden denominarse asi aquellos métodos en los que parece haber interferen-
cia en el curso natural de los eventos, vinculados con el acto sexual, En -

este grupo deben considerarse: la abstinencia, la lactancia y e! empleo de-

método de ritmo,

a) ABSTINENCIA
Para consideraciones religiosas y culturales, proporciones importantes -
de jévenes emplean la abstinencia sexual como un medio de regular su fe
cundidad. No existe ninguna base para considerar que este método pueda-
estar asociado a complicaciones o efectos secundarios, por lo que su uso

es recomendable y debe ser desvirtuado de cualquier temor a que produzca
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efectos nocivos. La abstinencia sexual no produce ningln trastorno orga

nico.

LACTANC A MATERNA

Durante la lactancia materna, la hipéfisis secreta elevadas cantidades -
de prolactina y la produccién y la excrecidn de las gonadotropinas foli~
culo estimulante y 1Gteo estimulante se encuentra parcialmente inhibida,
por lo que no se produce ovulacién durante el cual la fecundacién es im-
posible, protegiendo por lo tanto al embarazo. Ademas de su efecto como
método anticonceptivo ''"NATURAL', la lactancia materna es de gran impor--

tancla para el nifio durante los primeros meses pues le proporciona un -
alimento balanceado a sus necesidades y le suministra cantidades impor=--
tantes de Inmunoglobulinas, que le confieren proteccidon contra la infec-
cibn, Por estas razones la lactancia materna debe ser aconsejada en to-
da circunstanclia por el trabajador de salud, El efecto anticonceptivo =
de la ltactancia materna decrece con el tiempo y también con la disminu-=
cidn de leche. Cuando la lactancia no es canpleta, es decir, cuando se~-
asocla a la lactancia materna a la lactancia artificlal, la proteccién -
que conflere decrece. De hecho, en los (ltimos perfodos de la lactancia
Incompleta puede producirse la ovulaclédn y la fecundacidén e implantacidn
inmediata, antes de que se produzca la primera menstruacibon, en el 5 al~-
10% de las mujeres en estas condiclones. Por esta razbdn, es aconsejable
que las mujeres que lacten sean protegidas por un método adicional y es-
to es altamente recomendable cuando la lactancia es incompleta.

Las madres en perfodo de lactancia deben de emplear de preferencia el -

DIU u otros métodos locales, ya que aln existen algunas dudas respecto a
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efectos indeseables de los anticonceptivos hormonales, que contienen es
trbgenos y progestigenos sobre la lactancia, de tal manera que no es re
comendable prescribirios a las mujeres que van a lactar a sus hijos - -

antes de los seis o diez meses después del parto.

EL RITMO

Los métodos basados en el principio del ritmo no pueden ser practicados
por las mujeres que tienen irregularidad menstrual, En estos casos de-
berd prescribirse un método sequro-y efectivo.

El ritmo calendario, también conocido como método de OGINOKNAUS, trata-
de estimar el dia en que se presentard la ovulacién. Se practica de la
manera siguiente: k

La mujer debe llevar un control preciso de la duracién de sus ciclos -
menstruales por cuatro a seis meses Yy a través de esta observacion, de~
terminar el dia en que ocurre la ovulacién, Establece entonces ¢l pe-~
riodo de dias antes y después de la ovulacibn en los cuales no debe - -
tener relaciones sexuales. Un ejemplo de esto es la de una mujer que -~
tiene un ciclo menstrual de 28 dias. En este caso la ovulacidn ocurre-
el dia 14 antes de la préxima menstruacidn con una variabilidad de dos-
dias antes o después de dicho dia, razdn por la cual se suman y se res-
tan dos dias alrededor de él,

Tomando en cuenta que la viabilidad de los espermatozoides en el canal -
genital femenino es de 4B horas, se restan dos dias adicionales y dado-
que la supervivencia del 6vulo después de la ovulacidn es de 24 horas, -
se afiade un dia, lo que da como resultado un perfodo fértil que abarca=-

del dia 10 al 17 del ciclo menstrual, en el cual la mujer no debe tener



relaciones sexuales,

Si el ciclo menstrual es menor de 28 dias, se restan de la primera fase
dfas adicionales de abstinencia y si el ciclo menstrual es de m&s de 28
dias, se afaden estos dias adicionales al periodo de abstinencia, como-
sigue:

Ciclo de 26 dias; periodo de abstinencia del dia 8 al 17 del ciclo.

Ciclo de 32 dias; perfodo de abstinencia del dia 10 al 21,

3. METODOS LOCALES

No hay nada novedoso en 12 idea de colocar un cuerpo extrafio en el Gtero --
para evitar el embarazo.

Hace 1800 afios se hizo con animales, y en seres humanos se reportd en 1878, -
Pero fué hasta que la era de los antibibticos estuvo bien establecida, cuan-

do empezaron a ganar ripidamente popularidad los dispositivos en el mundo -

entero.

a) EL DIAFRAGMA
Descritos desde los primeros textos médicos han sido notablemente perfec
cionados desde que MENSINGA diseiid el diafragma vaginal.
El diafragma es una semiesfera de hule latex con un borde semi-rigido, -
que una vez ubicado en la vagina recobra su forma circular.
Apoyandose en el pubis y en las paredes de la vagina, forma una barrera-
que impide a los espermatozoides el acceso al cervix del Gtero,
Existen diafragmas de diversos tamafios y en condiciones ideales, &! médl

co o la enfermera mediante un examen pélvico y mediciébn puede seleccio--

nar el tamafio apropiado a la usuaria; ésta es adiestrada en la coloca- -
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cién del diafragma, que deber& ubicar en su lugar antes de las relacio--
nes sexuales,

E! dlafragma puede incertarse desde sels,hofasgﬁhtesjdql79Q§§959T¢¢13755

te hasta 24 -

en su lugar después de &ste, tanto tlempo como sea convenle

horas s! es necesario. :
Tamblén es recomendable utilizar un espermicidaﬁé&[iy J‘“[ha -
para mayor proteccidn del embarazo. | ‘
Una regla convenida es que se deje el dispostfiya-pq

ras después de la Gltima eyaculacién, pues gste*féﬁs 2gur

de la mayoria de los espermatozoides.

CAPUCHON CERVICAL

Funcionalmente el capuchbn cervical es muy similar al diafragma, pero -~
est8 construido de distinta manera; suele necesitar menos manipulacién y
no es tan dependiente de! espermicida para ser eficaz. E) capuchbn cer-
vical estd hecho de hule o plastico, es muy pequeflo, mds grueso y menos -
flexible que el diafragma. No es reversible, es decir, siempre debe in-
cartarse en la concavidad hacla arriba, ya que el cuello uterino protube
rante se ajusta a la concavidad como un corcho a una botella; de ésta -~
manera el capuchdn cervical bloquea el acceso a la boca uterina,

Un capuchén de hule puede usarse hasta 24 horas cada vez si es preciso -
pero el de plastico puede dejarse desde el final de una menstruacidn has
ta el comienzo de otra; no hay necesidad de manipular el capuchén de - -
plastico antes del acto sexual excepto para asegurar que esté en su si--
fio. El capuchbn es m8s dificil de colocar que el diafragma, pero aque-

11as que poseen las caracterfsticas anatémicas y psicolégicas apropiadas
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pueden aprender & insertarlo répldamente con la ayuda inicial de un médi

co.

EL DISPOSITIVO INTRAUTERINO (DIU)

El primer dispositivo intrauterino de forma moderna fué descrito por - -
Ritcher en Alemania en 1909. E£En la década de los afos 30 Graenfenberg y
Ota finiciaron su uso cientifico en Alemania y Japdn respectivamente.

Con la aparicién de nuevas formas basadas en la utilizacidn de pléstico-
premoldeado, su uso se popularizd en la década de los 60, En ia actualj
dad es un método muy difundido en todo el mundo.

Todos los dispositivos son pequefios aparatos de plastico con algin pro--
ducto adicional, para hacerlos opacos a la observacidn radiolégica,
Existen numerosos dispositivos intrauterinos que pueden dividirse en dos
grandes grupos, los inertes y los bioactives o medicados.

En el caso de los DIU biocactivos, adem8s llevan metales u hormonas., Se-
colocan en el {tero utilizando un aplicador especial y técnica aséptica.
Durante la insercibn plerden transitoriomente su forma para pasar a tra-
ves del aplicador por el canal carvical, pero después vuelven a su forma
original dentro del Gtero donde permanecen ejerciendo accién anticoncep~
tiva. Llevan ademas un hilo de pléstico que aparece através del cervix=-
del Gtero para senalar su presencia. Los DIU inertes pueden permanecer-
en el (tero por varios afios, en tanto que los dispositivos medicados es~
necesario reemplazarlios cuando se¢ consume la sustancia activa, sea un -
iobn metédlico o una hormona.

La mayor parte de los estudios indican que el efecto endometrial es el -

més importante, aunque se han descrito efectos a otros niveles, Uno de-
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ellos supone un efecto espermicida por un mecanismo de accion fagocita -
ria, que parece estar relacionada con el infiltrado, leucocitario endome
trial que provoca su presencia.

@ , . |
El DI es un método altamente eficaz con una tasa de embarazo de dos a-

cuatrn por ciento.

ESPERMATIC1DAS

Son sustancias que‘destruyen los espermatozoides y se emplean colocéndo-
tas en la vagina antes de las relaciones sexuales, Es importante que se
ubiquen en la vagina de 20 a 30 minutos antes del acto sexual para obte-
ner una adecuada dispersion de los componentes.

La eficacia de los espermicidas es baja, con una frecuencia del 20% de~

embarazos no deseados.

ESPONJAS VAGINALES

Un método local que se encuentra en investigacidn clinica avanzada son -
las esponjas vaginales. Como su nombre lo indica, son esponjas de tama-
fio y volumen apropiados construidas de material pléstico que la usuaria-
debe colocar en la vagina antes del coito.

Su mecanismo de accidn es semejante al del diafragma, con la ventaja de-

que no requiere de una medicidn previa de las dimensiones pélvicas de la

usuaria.

Véase: MANUAL DE METODOS DE PLANIFICACION FAMILIAR

El dispositivo Intrauterino, Federation of Gynecology and Obstetrics, -
Londres, Editada por Howard C. Taylor, 1975

ps. 35 a 39
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EL CONDON O PRESERVATIVé )

Las primeras referencias a este método datan de la época del Renacimien
to y desde entonces su uso se ha extendido considerablemente,

El primero en sugerirlo, fué un anatomista italiano en 1560 y consistia
en el uso de una funda de tela humedecida aplicada al pene durante el =
coito. Su propbsito, sin embargo, era la prevencidn de enfermedades -
venéreas, no la anticoncepcidén. Doscientos afos después se manufactura
ba un preservativo mds parecido al actual, de los intestinos de varios=-
mamiferos rumiantes, ovejas generalmente. S5e hacian de una parte del -
intestino llamada CECUM, que forma una bolsa sin salida al principio -
del Intestino grueso.

El descubrimiento de la vulcanizacibn de Latex, hizo posible la fabrica
cidn en serie de condones de buena calidad, que r&pidamente reemplaza--
ron a los condones fabricados con piel o intestinos de animales,

Hasta que la pildora obtuve su licencie en 1960, los preservativos fue-

ron el método anticonceptivo n{mero uno en muchos paises.

Véase: COMO ORIENTAR EN PLANIFICACION FAMILIAR,
Capitulo 9, Preservativo, Charles, Edit. Pax, México 1979

ps. 103 a 109
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USO DEL PRESERVATIVO

En la actualidad casi todas las fallas achacadas el preservativo son resul-
tados de un mal uso del método o mejor dicho, de un no uso, pues muchas per
sonas no lo usan desde el principio con tal de no Interrumpir la actividad-
sexual por un momento y después ya es tarde, o bien no lo usan a propésito=
""S0LO POR ESTA VEZ'', tratan de combinarlo con el ritmo cuando ninguno de -
los dos participantes lo entiende realmente o se basan en informacién inade
cuada, o bien contingdan los movimientos coitales después de la eyaculacién,
ocasionando que el semen se escape por el extremo abierto.

Por eso es muy beneficioso recibir informacién antes de su uso.

COLOCACION DEL PRESERVATIVO

Para facilitar su colocacidén, muchos preservativos vienen preenrollados, ex
cepto los de membrana animal, que pueden colocarse en el pene erecto como -
un calcetin en el pie,

El preservativo debe colocarse antes de tener el orgasmo y si el hombre no-
esta circuncisado, debe retraerse el prepuclo completamente antes de hacerio.
Cuando se usa un preservativo simple (de hule o tripa) hay que dejar un es-
pacio como de dos cms, apretando el sector corresponqlente para evitar una-
pequenia explosibén que se llevaria consigo la descarga al no quitar el aire,
originando traslado del aire mezclado con semen hasta el otro extremo del -
condén. Asi una pequefiisima cantidad de semen depositado en la vulva de la
mujer podria causar un embarazo, por la extraordinaria movilidad de los es-

permatozoides, que son capaces de nadar desde la vulva hasta las trompas.
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AGn con un condén con punta para depbsito, se debe eliminar ¢! aire de esta
punta por la misma razén. El preservativo debe quitarse después de la eya-
culacién y antes de algin movimiento adicional, acordéndose que con cada -
contacto nuevo, emplear uno nuevo. Un preservativo bien colocado se adhig-
re firmemente al! pene y rara vez se zafa durante el acto sexual; sl asi fue
ra no hay riesgo si el pressrvativo se quita inmediatamente después de la =
ceyaculacidn, antes de que pueda escapar el semen.

Al terminar el coito, el homnbre deba sujetar el preservativo firmemente a ~
la base del! pene., Si esto no se realiza generalmente se zafa y queda rete-
nido en la vagina, en tal caso aumnenta el peligro de que se derrame el se--
men. Cuando un preservativo queda atorado en la vagina, el hombre debe ce-
rrar el extremo ablerto o jalarlo lentamente, no habrd ningln dadfio, excepto
si el semen se derrama; las unicas alternativas que quedarian serian que la
mujer tratara de sacarlo o consultar al médico para que lo haga,

El colto se puede comenzar sin el preservativo, si la pareja puede interrum
pirloy si el hombre tiene control normal de su proceso eyaculatorio., Un -
hombre que eyacula precipitadamente o que derrama una buena cantidad de flu
jo semlnal antes del orgasmo, correrd mucho riesgo si no usa un preservati-
vo desde el principio. Las parejas deben conocer sus capacidades; los que-
prefieren empezar sin el preservativo pueden usar un espermicida vaginal =«

como_complemento. Sin embargo, si la manipulacibén aumenta, la aceptacidén -

del método se reduce.
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COMPROBACION DEL PRESERVATIVO

Durante y después de la sequnda guerra mundial habfa preservativos de mala -
calidad que no eran resistentes, y algunos estaban echados a perder. El re-
sultado fué una mala experiencia para muchas personas y surgid la idea de la
necesidad de comprobar el! conddn antes de usarlo. Hoy en dia no hace falta-
la comprobacibn ya que hay dos adelantos en el control de calidad, que han -
eliminado los preservativos defectuosos del mercado.

Uno es la supervision de manufactura que consiste en probar la produccién -
que estd por salir al mercado. .E! otro es el uso de un aparato electrénico-
desarrollado por los fabricantes para éste propbsito, Ambos esfuerzos han ~
contribuido enormemente. E! resultado es que sblo tres por ciento de preser

vativos que salen al mercado son defectuosos,

TIPOS Y DISPONIBILIDAD DE LOS PRESERVATIVOS

Los preservativos se consiguen de hule con punta normal, con punta para depd
sito y de membrana animal con punta normal.

Los hay secos y lubricados y hasta lubricados ''secos’ (un compuesto de sili=
cones que reduce la friccién del hule, la piel y la membrana mucosa).

Los preservaiivos se envasan individualmente en paquetes de papel metalico o
en pequefas clpsulas de plastico. Los modelos de membrana animal siempre -
son lubricados y sellados en paquetes individuales. El lubricante liquido -
es un coloide gelatinoso o una solucién de glicerina en agua, a veces contie
ne un agente oxidante y antigermicida. Cualquier tipo de preservativo pro--

visto de un papel metdlico o plastico puede estar almacenado bajo circunstan
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cias normales de almacenaje, no en un automdvil donde las temperaturas son =

altas,

4,

a)

METODOS HORMONALES

LA PILDORA

Desde la década de 1940 se utilizaron combinaciones hormonales inyecta--
bles para reemplazar la secrecién del ovario, pero fué hasta 1959 que -~
las investigaciones de PINCUS, ROCK y GARCIA empleando un nuevo agente -
progestaclional oral en Puerto Rico, crearon la base para la utilizacion-
de métodos anticoﬁceptivos hormonales. Actualmente se estima que mas de
50 millones de mujeres utilizan preparados anticonceptivos hormonales,
Los preparados hormonales son asociaciones de compuestos derivados de -
las hormonas ovéricas, estradiol y progesterona y existen numerosos pre-
parados y formas de administracién. Algunos preparados mas frecuentemen
te utilizados son los orales combinados, aunque también se emplean los -
inyectables mensuailes y los de duracidén prolongada.

El mecanismo de accidén de los anticonceptivos hormonales es variable y -
comprende mGltiples efectos. En algunos casos se trata de la inhibicién
de la secreci6bn de las hormonas hipotalamicas, que regulan el funciona--
miento de! eje hipotdlamo~hipdfisis-ovario y se impide de esta manera la
ovulacién. También los efectos a nivel del ovario y del endometrio son-
importantes en la accién anticonceptiva.

Por este mGlitiple mecanismo de accién los métodos hormonales, son los -
més efectivos de todos; salvo los quirGirgicos. La tasa de embarazo es =
de 1 % o menos, en estudios clinicos.

La contraindicacién mds importante de la anticoncepcién hormonal es el -
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tromboembolismo, tanto venoso-periférico como cerebro-vascular-o del mig
cardio,

Como se ha indicado anteriormente, el riesgo asociado al uso de los antji
conceptivos hormonales se incrementa con la edad, Algunos autores consj
deran que estos preparados no deben ser empleados en mujeres de mis de -
35 afios, especialmente si se encuentran riesgos asociados como la obesi-

dad, la hipertensién y el tabaquismo.

INYECTABLES

Los preparados inyectables de uso mensual que se encuentran en el comer-
cio, producen inovulacién y tienen de esta manera un efecto anticoncepti
vo. No tienen igual! ventaja sobre los preparados orales, salvo que su -
utilizacidn parental libera a la mujer de la necesidad de tomar una pil-
dora diaria. Aln cuando se les considera efectivos, no existen estudios
para valorar la cfectividad real y la continuidad en el uso de estos pre
parados.

Los preparados inyectables de larga duracién que se emplean como anticon
ceptivos son dos: el aceéato de medroxiprogesterona con una duracidn de
tres meses y el enanto de noretlisterona con un efecto anticonceptivo de-
84 dias.

Estos preparados tienen la ventaja de estar constituidos por un proges--
taégeno puro sin mezcla estrogénica, por lo que su utilizacibn estd libre
de los problemas metabolicos vinculados a los estrbgenos; sin embargo. -

provocan frecuentemente trastornos de la menstruacidén asi como amenorrea

lo cual no es muy bien aceptadc por muchas usuarias.
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5. METODOS QUIRURGICOS
La esterilizacibén mediante métodos quirirglicos ha sido empleada desde mucho=
tiempo, con indicaciones médicas bien definidas., Su empleo como método antj
conceptivo es mis recliente.
Los métodos quirGrgicos interrumpen la continuidad del aparato genital en el
varén o en la mujer e impiden por lo tanto la produccibn, produciendo una es
_terilizacién permanente. Se han pregonizado también algunos métodos que no-
producirian interrupcidn del aparato genital, como la ovariopexia, la cual -
conslste en colocar el ovario en una posicldn extraperitoneal que sin intecr-
ferir la ovulacidn, impide el acceso del dvulo a la trompa. Esta técnica es
reversible; pero lo dificil de su realizacién la hace poco préctica, ademés-
de que estd sujeta a numerosas fallas. Por lo anterior los métodos quirdr--
gicos deben ser considerados irreversibles, pues las plastias necesarias -
para restituir la permeabilidad del conducto deferente o de la trompa de fa-
lopio, son procedimientos que requieren técnicas especiales de microcirugia=-
para tener posibilidades de reversién., La eleccién de estos procedimientos~
debe ser por lo tanto una decisién individual y una vez que ha sido informa-

do del caricter irreversible del método.

a) LA VASECTOMIA
Es una operacibn de cirugia menor que requiere solamente anestecia local
y que interrumpe el conducto deferente en su recorrido a través de la -
porcibn escrotal alta.
Es una técnica fécil y muy popular en algunos paises desarrollados,

Los vasectomizados conservan una vida sexual normal, como produccién de-
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semen no fecundante por ausencia de espermatozoides. No se han descrito
efectos secundarlos importantes de la vasectomia aunque se estudian efec
tos immunologicos de! método.

La produccidn hormonal del testiculo no se altera.

Existen numerosas técnicas para realizarlas. Es importante explicar a -
quienes se les practique la operacidn, que puede mantenerse fértiles -
hasta algunas semanas desples de ésta, por retenerse espermatozoides con
capacidad fecundante en las vesiculas seminales, durante ese lapso de -~

tiempo,

SALPINGOCLASIA (Ligadura de Trompas)

Existen numerosas técnicas para realizar la esterilizacidn femenina.

La laparoscopia es una técnica sencilla altamente eficaz, que se practi-
ca con anestecia local y que requiere de una pequeda incisidon para el pa
so del laparoscopio. La frecuencia de sus complicaciones es algo mayor=
que la de las tecnicas en las que se practica laparotomia,

La laparoscopla con aplicacidn de anillos de siléstico o de clips metal]
cos o de plésticos es igualmente sencilla, pero sujeta a un mayor porcen
taje de fallas.

Las técnicas que requieren la laparotomia son mas complejas. Estas téc-
nicas tienen una menor proporcidon de fallas,

La efectividad de las técnicas quirQirgicas es muy alta y va de 0.4k a .5-

embarazos por clen afios-mujer,
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2.1 CARACTERISTICAS PRINCIPALES DE LA INDUSTRIA QUIMICA-FARMACEUTICA

E! tipo de bienes que produce la Industria Quimica-Farmacéutica, o sea los ~-
medicamentos, no estdn destinados a satisfacer gustos, diversiones o place=--
res. sino exclusivamente necesidades que ademas son imprevistas, como !0 es-
por lo comin, la enfermedad y de urgente requerimiento como el mismo padeci-
miento lo amerita.

La presente informacidn pretende divulgar en forma sencilla y clara los he--
chos y cifras de ta Industria Quimica~Farmacéutica en Méxiég? Sus antece=
dentes, peculiaridades, produccibn, insumos, riesgos y utilidades.

Su integracion y tecnologia, su comercio exterior y sus perspectivas en for-
ma general y como introduccidn al conocimiento de lo que significan sus apor
taciones a la economia del pais y su colaboracion en la salud de sus habitan
tes.

En la actualidad la Industria Quimica~Farmacéutica elabora en México todas -
las variantes de medicamentos que se necesitan en las cantidades que se re--
quiere, su calidad es controlada por sus propios departamentos de Control de
Calidad, por la Secretaria de Salubridad y Asistencia y pueden compararse -~
ventajosamente con la de cualquier parte del mundo,

La comparacion de las cifras de importacion de medicamentos en México obteni
da de fuentes oficiales al afo de 1970. La balanza de pagos es cada vez més

favorable, revelando una situacidtn excepcional y de especial interés para -~

(4) Véase: Folleto de la Industria Quimica-Farmacéutica, 1970
Editada por la Cémara de la Industria Quimica-Farmacéutica
México, O.F.
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nuestro comercio exterior, por tratarse de productos manufacturados.

La Industria Quimica-Farmacéutica tiene como objetivo la produccion de medi-
camentos y se caracteriza esencialmente por actividades de transformacién, =
por lo que la fabricacibn de materias primas para fines farmmacduticos, den--
tro de las limitaciones impuestas en todos los paises por razones técnicas o
de costeabilidad, es considerable,

En México existen alrededor de 600 empresas fabricantes de medicamentos en -
ablerta competencia, para satisfacer las necesidades del mercado y ninguna -
de éstas empresas abarca un porcentaje del 3 7% de! total del mercado, situa-
cidn competitiva y contraria a todo monopolio, que merece destacarse.

La contribucién de la Industria Quimica-Farmacéeutica al desarrollo socio eco
nbdmico de México tiene un doble aspecto que se deriva por una parte, de su -
existencia como industria y por otra parte, del tipo de bienes que produce,-
o sea las medicinas ya que ambos fentmenos generan en forma directa e impor-

tante el progeso econbdmico del pais.

{NVERSIONES

Las complicadas técnicas que Iimponen las necesidades de operacibén de la Ip -
dustria Quimica-Farmacéutica, exigen edificios locales e instalaciones espe-
cialmente disefiadas o previamente adaptadas y requieren aparatos, equipos y-
maquinaria en constante y costosa renovacién.

Por otra parte, esta industria necesita efectuar fuertes desembolsos en gran
variedad de materias primas y mantener amplios inventarios, ya que tanto el-
sector pibllico como el privado, no pueden planear sus pedidos con la debida-

anticlipacién.
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PERSONAL OCUPADD

El nimero de personas que prestan sus servicios en la tndustria Qu?mica~Fa;-
macgutica asciende a mds de 35,000 (datos tomados en 1970), por lo que calcu
lando un promedio de cinco personas que dependen de cada trabajador, segln -
indice del Instituto Mexicano del Seguro Social, se llega a una cifra estima
da de 175,000 (datos de 1970) personas que dependen directamente de esta in-

dustria.

Las perspectivas de la Industria se orientan a proporcionar mds ados a la =
vida, prolongando la existencia y al mismo tiempo darle mds vida a los ados,

aumentando la capacidad para disfrutarla en forma activa y completa.

En nuestro pais, atendiendo a las necesidades crecientes de una poblacidn en
constante explosidn demografica y la incorporacién al consumo cada dia mds =
activa de grandes nicleos de la poblacidn, la tndustria Quimica-Farmaceutica
deberd elaborar en lo futuro todas las medicinas, inciuyendo ltos productos =
nuevos que vaya descubriendo la investigacion cientifica y médica para e! --
mejor combate de !as enfermedades, preservacion y proiongacidon de la vida,

Esto permitird que el nimero de productos farmacéuticos terminados que se =
importen serd ain mds reducido que el actual y que la exportacién de dichos-
productos se intensifique, especialmente a los mercados naturales del Caribe.

Centro y Sudamérica,

Esta mayor produccidn deberd efectuarse sin perjuicio de fomentar la investi

gacibn y los controles para la indispensable calidad de los medicamentos.

Para esto la manufactura de productos farmacéuticos es un procedimiento muy-

complejo, con muchos factores que entran en juego y que influyen en la efi--
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cacia de! producto teminado, el fabricante ensaya clinicamente sus produc=
tos antes de entrar en la fabricacidn a escala comercial, en la que debe =

ejercer un control rigido y estricto sobre cada fase del proceso de manufac

turas,
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2.2 PRODUCTOS INDUSTRIALIZADOS ACTUALMENTE

A continuacidn se presenta la lista de productos que se fabrican actualmente

y que se encuentran en el mercado.

PRESERVATIVOS

{5)
NOMBRE DEL PRECIO AL
PRODUCTO PUBLICO MATERIAL LABORATOR 10
GELT PAK $ 130.00 LATEX NEUTRO GELT DE MEXICO
SELECTO 3 175.00 " " PROFAMILIA
PROFAM 85,00 " " PROFAMILIA
GOooL 120.00 o " GELT DE MEXICO
OROPAK 65.00 n " GELT DE MEXICO
SENS! TEX 90.00 " " GELT DE MEXICO
GELT NATURAL 500.00 APENDICE DE GELT DE MEXICO
CORDERO
THERSO 90.00 LATEX NUETRO THERSO
APOLO 90.00 " " TERR IER
PREVEN TEX 65.00 " " GELT DE MEXICO
DUX 60.00 " " D! AGENT, S.A. .
HO INT PATT 45.00 " " C1A. INDUST, SANIMEX,
S.A,
CABALLERO 85.00 " " TERR IER
SULTAN 400.00 MEMBRANA DE IMPORTADA
ANIMAL
PATRICIAN 1,600,00 MEMBRANA DE IMPORTADA
ANIMAL

{5) PRECI0S AL 30 DE ABRIL DE 1983,
FUENTE: INVESTIGACION DIRECTA EN DIVERSAS FARMACIAS DEL D,F,
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NOMBRE DEL PRODUCTO

precto AL (6)

LABORATORIO

PUBLICO
NORFORMS {ovulos) 62,40 NORWI CH PHARMACAL
LOQROPHIN (ovulos) 62,40 " '
SECUNTEX-21  (pastillas) 24,20 S INTEX
SECUNTEX-28  (pastillas) 24,20 "
ANOULAR (pastilias) Ls,60 SCHERING MEX|CANA
NEQGYNON {pastillas) 57.70 " "
NEOGYNON C.D. {pastillas) 61.90 " "
NORGESTR!L (pastillias) 20,00 PROQU I VEMEX
NORACE (pastillas) 34,00 HORMONA
NORACE 1 (pastillas) 31.00 ]
MICROGYNANA  (pastilias) 61.90 SHER | NGM
PATECTOR N.F. (ampolleta) 176.40 APLICACIONES FARMACEUTICAS
PATECTOR {ampolleta} 198,20 " "
PERLUTAL {ampolleta) 175.00 LAB, PROHECO‘DEHEX
G INOPLAN (ampolleta) 175.00 LAB, CARNOT
HOR1STERAL (ampo!leta) 245,50 SHER{NG
EX-OVA (ampolleta) gk.50 LAB, FUSTERY, S.A.

(6) PRECIOS AL 30 DE ABRIL DE 1983 ,
INVESTIGACION DIRECTA EN DIVERSAS FARMACIAS DEL D.F,

FUENTE:



2,3 PRODUCTOS POR INDUSTRIALIZAR(7)

El gran desarrollo de la poblacién hace que sea constante la bisqueda de -
nuevos métodos de planificacién familiar, por esta razén la Investigacibn-

estd en constante dinamismo, es por ello que se mencionan los estudios que

se realizan:

AREA ESPECIFICA

INVESTIGACIONES E INSTITUCIONES
EN EL DESARROLLO DE ESTA AREA

a) LIBERACION DE HORMONAS EN EL
HIPOTALAMO.
La reproduccidén humana esté
controlada por las hormonas
producidas por el hipétalamo
que pasan a través de una -~
compieja red de vasos sangui
neos y controla las secresio
nes de las glandulas pituita
rias.

b) TRANSPORTE EN TROMPAS.
El transporte del huevo a -
través de las trompas es re
lativamente lento para per-
mitir que la progesterona -
prepare e! endcmetrio para
la implantacién de}l huevo -
en el Qtero, se estén reali
zando actualmente estudios
en esta area para descubrir
nuevas formas de interven--
cidén en la concepcidn.

DEPTO, DE BIOLOGIA DE LA REPRQ
DUCCION HUMANA |INN, AGENTES LY
TEO LITICOS: CORTES GALLEGOS -
DEPTO. DE INVESTIGACION CIENTY
FICA, CENTRO MEDICO NACIONAL -~
IMSS,

FUNCION DE LOS FLUIDOS TUBA --
R10S Y FULICULOS HICKS JUAN --
(1979) DEPARTAMENTO DE INVEST}
GACION CIENTIFICA, CENTRO ME-
DICO NACIONAL.

(7) Fuente: Compendio de Planificacion Familiar

México 1982

Secretaria de Salubridad y Asistencia

Coordinacidén General de Planificacién Familiar
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AREA ESPECIFICA

INVESTIGACIONES E INSTITUCIONES
EN EL DESARROLLO DE. ESTA AREA

<)

>

e)

f)

DISPOSITIVOS INTRAUTERINOS,
No se ha delucldado el com-
plejo mecanismo de acciédn
del DIU pero es posible que
al cambiar del medio ambien
te uterino se evite la imj-
gracl6n espermicida y se di
ficulte la Implantaclén ovu
tar.

METODQ DE BARRERA,

Esponjas vaginales son un =
método de barrera empleado

desde la antiguedad y sobre
e! cual se ha reiniciado la
investigacibn en base al em
pleo de polimeros sintéti--
cos que ademds su efecto lo
cal podria liberar espermi

cidas y otros agentes act]-
vos,

VACUNAC ION GONADOTROPIA,

La placenta es también un -
lugar de produccibn de gona
dotropinas de goma y contro
la parcialmente el sistema
reproductor femenino duran-
te el embarazo,

HORMONALES: ORALES, INYECTA
BLES, ANILLOS VAG INALES,

La pfidora y los anticoncep
tlvos inyectables contienen
esteroides artificiales, =
que actuan suprimiendo la
produccién de gonadotropj-~
na.

Anillos vaginales

Se trata de anillos de sj -
lastic capaces de llberar =
esteroides que son absorvi=-
dos a través de la mucosa =
vaginal,

DIUS INERTES RUIZ J BOLIO =~ -
(1974), DIUS MEDICADOS REYNOSO
Y ALVARADO A MILTON (1981) -
LIMCHERBERG (1973) EFECTOS ME-
TABOLICOS, PEDRO GONZALEZ,

ESPONJA VAG INAL
GALLEGOS (1977) RAUDEL PIATTA,

SE ESTAN REALIZANDO EN MEXICO=
ESTUDIOS EN EL INSTITUTO NACIQ
NAL DE NUTRICION,

IMPLANTES:

INSTITUTO NACIONAL DE LA NUTR]-
CION DEPTO. DE BIOLOGIA DE LA -
REPRODUCCION, EL INSTITUTO DE =~
LA UNIVERSIDAD DE JUAREZ, (1980)
Anillo vaginal de silastic contg
niendo progesterona y levoges~ =
tral, INNPITA GALLEGOS (1979) -
(1980) LICHENBERG INN (1979).
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3.1 OBJETIVO GENERICO

México por su particular desarrollo histdrico, ha venido creciendo en magni=-
tudes sumamente altas, principalmente en los Gltimos afios, lo que contribuyé
a que se generaran graves problemas tales como la sobre poblacion en el Dis-
trito Federal, que no se ha podido solucionar en forma satisfactoria y puede
adquirlr magnitudes ain mayores, Io cual presenta diversos aspectos:

"Uno de ellos es la falta de conocimianto sobre planificacién familiar v a la
incompleta educacién sexual existente en nuestro sistema social.

Los grandes problemas nacionales no existen desligados unos de otros, Asi =
el problema de 1a explosion demografica va directamente ligado a otros pro=-
blemas, como la concentracién de poblacidon en las ciudades y por tanto el de
sarrollo econémico es afectado en gran medida por el desempleo y en forma es
pecial a familias de escasos recursos econdmicos, provocando generalmente la
del incuencia y pobreza en los distintos sectores sociales. Esto permite ver
que generalmente las personas carecen de los medios suficientes, para fa ob-
tensidn de productos que ayudan a controlar el crecimiento demogréfico.
Como consecuencia de lo anterior, la mayoria de la poblacién desconoce los -
maltiples beneficios que ofrecen algunos productos como dispositivos y pre-=~
servativos, que son de fécil adquisicidn, higiénicos, de precio accesible,~
de f&cil uso, de seguridad en la anticoncepcidn y principalmente gue no son-
nocivos para la salud,

Hoy por tanto, resulta necesario concentrar todos los esfuerzos y replantear
nuestros objetivos de acuerdo al desarrollo del pais, con el fin de resolver
las necesidades y deficiencias creadas por estos problemas. Asi, los esty~-

dios y apllicaciones de la [nvestigacidn de Mercados no pueden mantenerse al.



Lo

margen, sino por el contrario, debe de buscar la manera de aportar la mayor

ayuda que sea posible.

Es por esa razbn que esta investigacién pretende plantear una solucién par=-

cial a dicho probiema utilizando para ello la INVESTIGACION DE MERCADOS.
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.1 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Para poder coadyuvar a solucionar el problema que ataie a la presente inves-

tigacidén, nos hemos propuesto !os siguientes objetivos:

1)

©2)

3)
4)
5)

6)

7)

.8)

9)

10)

CONOCER LOS MEDIOS DE ORIENTACION SOBRE PLANIFICACION FAMILIAR EXISTEN--

TES EN ALGUNGS SECTORES SOC!ALES DEL DISTRITO FEDERAL.

CONOCER LOS MEDIOS QUE INTERVIENEN PARA LA ADQUISICION DE LOS DISPOSIT|-

VOS Y PRESERVATIVOS EN EL MERCADO,

CONOCER LAS DIFERENTES MARCAS QUE EXISTEN EM EL MERCADO,

CONOCER QUE METODOS T1ENEN MAYOR ACEPTACION,

CONOCER LA RAZON DE PREFERENCIA DE LOS METODOS DE PLANIFICACION FAMILIAR,

CONOCER LOS MEDIOS PUBLICITARIOS EN LOS CUALES SE ENUNCIAN A LOS DISPOS)

TIVOS Y PRESERVATIVOS.
CONOCER LOS PRECIOS A QUE SE VENDEN LAS DISTINTAS MARCAS,

CONOCER LOS ASPECTOS DE LA 1DIOSINCRACIA QUE OBSTACULIZAN EL USO DE OIS

POSITIVOS Y PRESERVATIVOS.

CONOCER LOS HABITOS DE COMPRA DE DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS,

DETERMINA™ EL CONOCIMIENTO QUE SE TIENE SOBRE DISPOSITIVOS Y PRESERVATI-

VoS,



11)

12)

L2

CUALES SON LAS CARACTERISTICAS DE LA PUBLICIDAD QUE REALIZAN LOS PRODUC

TORES DE LAS DIVERSAS MARCAS DE DISPOSITIVOS.

CONQCER LA OPINION QUE SE TIENE ACERCA DE LA CALIDAD DE LOS OISPOSIT] -~

V0S Y PRESERVATIVOS,
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HIPOTESIS

LA REORIENTACION DE LA DEMANDA POPULAR HACIA PRODUCTOS QUE NO PUEDEN SER
NOCIVOS Y QUE AYUDAN AL MEJOR CONTROL NATAL DE LA POBLACION; HARA POSI--
BLE LA MEJOR CANALIZACION DE LA COMERCIALIZACION DE LOS DISPOSITIVOS Y -
PRESERVAT IVOS PARA SU USO EN ALGUNOS SECTORES SOCIALES DEL DISTRITO FEDE
RAL.

LA PUBLICIDAD EMPLEADA POR EL GOBIERNO FEDERAL Y LA INICIATIVA PRIVADA -
EN EL USO DE LOS DISPOSITIVOS ¥ PRESERVATIVOS NO ES SUFICIENTE NI ADECUA
DA, POR LA ESCASA Y NULA DIFUSION QUE TRASMITEN LOS MEDIOS DE COMUMNICA=--
CION COMO SON:

PRENSA, RADIO Y TELEVISION, QUE DA COMO RESULTADO UN DESCONOCIM{ENTO DE-
ESTOS PRODUCTOS. PRINCIPALMENTE EN LAS ZONAS MARG INADAS.

UNO DE LOS GRANDES PROBLEMAS PARA COMERCIALIZAR LOS DISPOSITIVOS Y PRE--
SERVAT IVOS, ES LA IDIOSINCRASIA DEL PAIS, YA QUE ES UNA REALIDAD LAS -
COSTUMBRES MORAL[ISTAS MUY ARRAIGADAS EN NUESTRA SOCIEDAD. LAS CUALES 08BS
TACULIZAN EL USO DE ESTOS PRODUCTOS.

LOS MEDIOS DE ADQUISICION EXISTENTES EN EL DISTRITO FEDERAL SON ESCASOS,
LOS CUALES DIFICULTAN LA LLEGADA DE DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS AL - -
USUARIO.

EL CONTROL DE CALIDAD DE LOS DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS FABRICADOS POR
LA INDUSTRIA QUIMICA—FARMACEUTICA DEL PAIS ES LA ADECUADA, PERO EXISTE -
UNA INFORMAC ION DEFORMADA DE ESTOS PRODUCTOS EN LO QUE SE REFIERE A CAL|
DAD.

LA FALTA DE CONOCIMIENTO DE PRECIO DE DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS EN AL
GUNOS SECTORES SOCIALES DEL DISTRITO FEDERAL, HACE NULA LA COMPRA DE - -
ESTOS, YA QUE HACE PENSAR AL CONSUMIDOR DE QUE NO ESTA AL ALCANCE DE SUS
POSIBILIDADES ECONOMICAS,

LA MAYOR!A DE LA POBLACION DEL DISTRITO FEDERAL, NO TIENE CONOCIMIENTO -
DE LA FORMA DE ADQUIRIR LOS DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS POR LA FALTA DE
MODULOS DE INFORMACION, ESTO HACE QUE DISMINUYA EL INTERES SOBRE EL USO
DE LOS MISMO,



3.3 DETERMINACION DE LAS FUENTES DE INFORMACION

Para efectos de nuestro estudio, la informacidén que se cbtuvo fué a través -
de las caracteristicas del mercado, los niveles de preferencia y los hébitos
de compra o uso.

Para obtener dicha informacion se recurrié a entrevistas directas con perso-
nas relacionadas con e! caso, como Licenciados en Psicolcaia, Farmacéuticos,
" Lic. En trabajo Soclal y Ginecblogos. Esto con el fin de tener puntos de re
ferencia y saber principalmente el panorama general sobre el uso de Disposi-
tivos y Preservativos.

La anterior informacién fué proporcionada en su mayor parte en la DIRECCION-
GENERAL DE SALUD MATERNO INFANTIL, y en las demds dependencias de la Secreta
rtfa de Salubridad y Asistencia, as7 como en el Instituto Mexicano de! Seguro

Social.

3.3.1 FUENTES SECUNDARIAS

Datos secundarios.- Esta informacién se obtuvo de las instituciones, orga--
nismos pablicos y privados que de alguna manera tienen relacidn con nuestro=~
estudio, y de donde se obtuvieron estadisticas, investigaciones realizadas y
datos bibliogr&ficos recientes, para darle mayor validez a nuestro estudio,

(ver bibliografia).
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3.3.2 FUENTES PRIMARIAS

Datos primarios.- Esta informacibn fué recabada directamente por medio de -
cuestionarios a hombres y mujeres de 15 @ bh afos de edad, sobre la opinion-
acerca del uso de dispositivos y preservativos,

Dichas entrevistas se realizaron en diversas zonas metropolitanas del D,F.,=-

tomando en cuenta principalmente a las clases POPULAR, MEDIA BAJA y MEDIA,

3.3.2.1 DETERMINACION DEL UN|VERSO

Para determinar nuestro universo, nos basamos en los datos proporcionados
por la Secretaria de Programacidn y Presupuesto (ver grafica del Censo de -
poblacién al U de Junio de 1980, D.F.). De donde se tomaron en cuenta ambos
sexos, comprendidos entre 15 a 44 aflos de edad, quedando como universo, un -

total de 4 472 665 personas,



CENSO POBLACIONAL TOMADO AL 4 DE JUNIO DE 1980 D.F.

MUJERES TOTAL

- 4 569,196 549,285 1'118,481
5- 9 616,393 613,485 1'229,884
10-14 545,110 562,492 1'107,602
15-19 514.4€3 573,742 1'088,205
2024 302,195 549,044 1'0%1,239

25-25 396,714 420,900 817,614
33324 297,509 324,661 622,170
35-39 228,362 260,555 488,917
40--14 192,413 212,107 404,520
45-39 152,656 181,420 334,076
50-54 132,973 165, 664 298,637
55-59 104,340 132,180 236,720 ¢
60—-64 74,353 97,394 171,747 §
65v mds 167,092 233,985 394.077§
no espe 4,762 4,702 9,464 |
cifica-

COS .

9'373,353

Fuente: Secretaria de Programacién y Presupuesto, 1980.
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3.3.2.2 CALCULO DE LA MUESTRA

Para el calculo del tamafio de la muestra, escogimos un método elemental don-
de se observan las siguientes condiciones:

a) La poblacion objeto de estudio es grande (mayor a 10 mil! casos).

b) El cuestionario que se aplica es reducido y con preguntas preferentemen-
te cerradas.

¢) Las alternativas de respuesta son mutuamente excluyentes, por ejemplo:

si, no: bueno, malo; adecuado, inadecuado, etc,

Por lo tanto fué conveniente trabajar con la siquiente férmula:

na=a I’EQ
52

donde:
n = Muestra
p = Probabilidad de que si se de el evento

q = Probabilidad de que no se de el evento

§ = Error tipico estimado . s:V 5
donde: S =\ (50) (50) = 2500
100 100
= N 25
s = 5
s? = 25

4 = Nivel de confianza (+)

(+) Cuando se pretende probar hipbtesis y obtener elementos de juicio -
debidamente sustentados para formular sugerencias, es necesario -
elevar el nivel de confianza. Esto es que mientras mas grande sea-
este término, mayor serd el tamafio de la muestra.
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SUSTITUYENDO LA FORMULA : nsi22

n = 4 (50 x 50) = 10,000 = 400
25 25

con el objeto de reallzar una encuesta mads completa, tuvimos que realizar la

siguiente estratificacién de poblacién:

HOMBRES

EDADES TOTAL HOMBRES % TOTAL ENCUESTAS
15 - 19 514463 24 48
20 - 24 502.195 23 L6
25 - 29 396.714 19 38
30 - 34 297.509 14 28
35 - 39 228.362 1 22
LO - Lk 192.413 9 18
TOTAL 2,131.656 100 200

MUJERES

EDADES TOTAL MUJERES % TOTAL ENCUESTAS
15 - 19 573.742 25 50
20 - 24 shg.okb 23 L]
25 - 29 420,900 18 36
30 - 34 324,661 4 28
35 -39 260.555 LA 22
Lo - 44 212.107 S 18
TOTAL 2,341,009 100 200

GRAN TOTAL = 4,472,665
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3.3.2.3 ODISEND DEL CUESTIONARIOD

Para realizar el cuestionario fué necesario plantear nuestros objetivos e =
hipotesis.
En la preparacién del cuestionario, ademds de las caracteristicas que se de

ben tomar en cuenta para su elaboracidon. se considerd lo siguiente:

1.- Es necesario que las preguntas que integran el cuestionario tengan rela
cidn con los objetivos e hipdtesis,

2.- Llevar una secuencia lbogica en las preguntas que integran el cuestiona-
rio,

3.- Ponerse en lugar del entrevistado para la elaboracidon de las preguntas,

4 - Redactar gramaticalmente y en forma sencilla la pregunta de acuerdo a =
tas necesidades del estudio.

5.~ Revisar este cuestionario por medio de una persona distinta a la que lo

elaborb.

(VER CUESTIONARIO)
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CUESTIONARIQ

UNIVERSIDAD NACIONAL_AUTONOMA DE MEX1CO

El Interés de este cuestionario es por el grave problema de la sobre pobla-
clén en el Distrito Federal, causado principalmente por la falta de conoci-
miento sobre métodos de Planificacién Familiar.

Es por ello que consideramos de gran Importancia su opinién acerca de! uso~
de Disposltivos y Preservativos, ya que los datos que usted nos proporcione
nos serdn de gran ayuda para la presente investigacidn,

t.- ¢ Sabe que hay varias formas en que una pareja puede evitar tener hijcs
s! no los desea ?
st () No ()

2.~ Podria usted marcar con una "X, qué método considera adecuado para -
el control de la natalidad ?

(S1 son varlos, enumérelos en orden de importancia 1, 2, 3, etc.)

a) Plldora ()
b) Preservativo (condén) ()
¢) Dispositivo Intrauterino (DIU o aparato) ()
d) Ligadura o amarre de trompas (operacién

femenina o salpingoclasia) ()
e) Vasectomia (estarillzaciébn u operacibn

mascul [ na) ()
f) Aborto provocado ()
g) Inyecciones o ampolleta para la mujer )
h) Métodos locales como: dvulos, espumas,

cremas, jaleas, ducha vaglnal, etc. ()
1) Ritmo, calendario o termbmetro ()
J) Retiro (coito interrumpido) ()
k) Barreras vaginales como: capuchén cervi

cal, diafragma y esponjas vaginales ()
1) Otros como: yerbas, etc, ¢)- - (ANEX0O 1)

m) Ninguno - 0)



S1

3.- ; Podria usted decirnos por qué razébn cree mas conveniente el metodo que
indicd en primer tarmino ?

(marque con una "'X" la letra correspondiente) .

HIGIENICO

SEGURO 0 EFECTIVO

BAJO PRECIO

FACIL USO

NO AFECTA AL ORGANISMO

o~ o~

L.~ ; Si usted ha usado algin método, donde lo adquirid ?
(marque con una "*X" la letra correspondiente)

A) S,S.A. Clinica u hospital de la Secretaria de Salubridad
vy Asistencia, ()

B) 1.M.5.5. Clinica u hospital del Instituto Mexicano del
Seguro Social. ()

€) 1.5.5.5.7.E, Clinica u hospital del Instituto de Segu-
ridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del

Estado. ()
D) Farmacias (7)
E) Consultorio, Clinica u Hospital Privado ()
F) Partera )

G) Otros (especifique)

5.- ¢ Tiene conocimiento de lo que son Dispositivos (DU o aparato) y
Preservativo {condén) 7

st () NO ()

6.- ; Qué opina sobre la calidad de los Dispositivos y Preservativos ?

BUENA ( ) REGULAR () MALA ()

7.~ § Recuerda haber visto o escuchado publicidad concretamente sobre
Dispositivos y Preservativos 7

st () NO ()



8.~ ; Dbnde v1d o escuchb publicidad concretamente sobre Dispositivos y
Preservativos ?

RADI0 () PRENSA ()
CINE () REVISTAS ()
TELEVISION () FOLLETOS ()

Otros (especifique)

9.~ § Qué le parece la publicidad sobre Dispositivos y Preservativos 7

ATRACTIVA () EXAGERADA ()
CIERTA () LUJOSA )
INTERESANTE ()

10.~ ; Nos podria indicar que obstéculos cree que existan para el uso de
Dispositivos y Preservativos ?

RELIGION ()
COSTUMBRES ( )
CULTURA ()
NINGUNO ()

11.- ; Sabe dénde recurrir para que le orienten en el uso de Dispositivos
y Preservativos ?

st () N ()

! A qué lugar ?

DATOS DE CLASIFICACION

EDAD

SEX0Q

ESTADO CIVIL
COLONIA

ESTUDIQS

INGRESOS (mensuales)
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3.4 TABULACION E INTERPRETACION DE LOS RESULTADOS

El programa de computacidon se realizd en el lenguaje FORTRAN en servicio . -
SPSS, ya que puede ser utilizado en estudios de comercializacién Simila;es.
por proporcionarnos la informacién m&s completa,

A manera de ejemplo, se asignaron variables a cada pregunta del cueSﬁiong-
rio, con |lo que se codificaba la respuesta con un nimero, k
Posteriormente se pasa a etiquetar (codificar los datos en las hojas de -
fortran). Ya etiquetada la informacién, tanto las preguntas como las res-

. . +
puestas se perforaron en tarjetas y se metio el programa, (+)

(+} E! perforado de tarjetas y la corrida del programa se realizé
en el Centro de Informatica de la Facultad de Contaduriay -
Administracion (CIFCA).



SIMBOLOGIA EMPLEADA EN LAS GRAFICAS
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3.5 COMPROBACION DE HIPOTES(S

PERSONAS DE 15 A 44 ANOS, QUE CONSIDERAN LOS METODOS DE PLANIFICACION FAM] -~
LIAR MAS ADECUADOS PARA EL CONTROL DE LA NATALIDAD, (P{LDORA, PRESERVATIVO,
DISPOSITIVO, LIGADURA, VASECTOMIA, ABORTO PROVOCADO, INYECCIONES, METODOS LO
CALES, RITMO. COITO INTERRUMPIDO, BARRERAS VAGINALES, HIERBAS.)

Los porcentajes obtenidos sobre la aceptacidn de los diversos métodos de pla
nificacién familiar (Véase Grafica No. 1) nos dan una clara idea del lugar -
que ocupa cada uno de ellos.

‘Asi podemos afirmar gque las mujercs prefieren en primer lugar el dispositivo
(60%), y en segundo lugar la ligadura (51%), y en tefcer lugar la vasectomia
(43%), como también ocupando un cuarto lugar la pildora (41%) con un grado -
de aceptacidn opcional.

En cuanto a los hombres, estos también tienen una significativa preferencia=-
por el dispositivo (50%), en segundo lugar la ligadura (49%), y en tercer -
lugar la vasectomia (L8%).

Por lo tanto podemos afirmar que hombres y mujeres coinciden con su preferen
cia sobre éstos métodos,

Por otro lado es importante resaltar que las personas por su estado civil =
tamblén prefieren en primer término el dispositivo, en segundo lugar la liga
dura y en tercer lugar la vasectomia.

A su vez las personas con estudlios de primaria, secundaria, preparatoria, =
comercio y profesional, también consideran el dispositivo, mds adecuado para
el control natal,

Con respecto a los ingresos, podemos decir, que todas las personas independi
entemente del! ingreso que perciban, prefieren en primer lugar el dispositivo
y analizando cada clase social, tenemos que la clase media sobresale por su-

alto grado de aceptacién prefiriendo en primer término el dispositivo, en =~
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segundo lugar la ligadura y en tercer lugar la vasectomia, quedando opcional
mente ta pildora en cuarto lugar,
A su vez la clase media baja y la clase popular también coinciden con estas-

preferencias.

HIPOTESIS A EXPLORAR

LA REORIENTACION DE LA DEMANDA POPULAR HACIA PRODUCTOS QUE NO PUEDEN SER WO~
CIVOS Y QUE AYUDAN AL MEJOR CONTROL NATAL DE LA POBLACION; HARA POSIBLE LA ~
MEJOR CANALIZACION DE LA COMERCIALIZACION DE LOS DISPOSITIVOS Y PRESERVAT|-~

VOS PARA SU USO EN ALGUNOS SECTORES SOCIALES DEL DISTRITO FEDERAL.

ACEPTACION O DISPROBACION DE HIPOTESIS

Conforme a los resultados obtenidos ésta hipotesis QUEDA APROBADA, si toma=--
mos en cuenta que la finalidad de esta investigacidon estd enfocada a la co~-
mercializacién de dispositivos y preservativos.

Por eso vemos que tanto hombres como mujeres tienden a aceptar el dispositi~
vo. Ya que estdn concientes de que es un método, con un alto grado de efec-

tividad en la anticoncepcibn.
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COMENTAR 10

Cabe hacer notar, que la mayoria de personas entrevistadas, e independien-
temente del estado civil, sexo, estudios e ingresos en su mayoria tienen -
preferencia por tres métodos principales; el DISPOSITIVO, la LIGADURA y la
VASECTOMIA, esto quiere decir que la aceptacidén de é&stos maétodos ha venido
creciendo en los dltimos afos. (VEASE GRAFICA NACIOMAL DE PREVALENCIA EN-
EL USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS, 1978).

De 1o anterior resaltamos que la aceptacidon del dispositivo, se debe a que
es uno de los métodos que presenta mayor seguridad en la anticoncepcibn, -
como se muestra en la Grafica No. 2. donde la mayorfa de las personas tie-
nen mas preferencia por el método porque presenta un alto grado de seguri-

Jad o efectividad en su uso,
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DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJEPES DE 15 A 49
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- EN MUESTRA 4492 MUJERES
- FUENTE: ENCUESTA NACIONAL DE PREVALENCIA EN EL USQ DE METO-
DOS ANTICONCEPTIVOS, (S.S.A.} JULIO A OCTUBRE DE 1978.
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PERSONAS DE 15 A L4 ANOS DE EDAD QUE HAN USADO ALGUN METODO DE PLANIFICACION
FAMILIAR Y DICEN DONDE LO ADQUIRIERON. (SSA, IMSS, ISSSTE, FARMACIAS, CON -

SULTORIOS Y OTROS),

Como se observa en las graficas anexas de este andlisis, es notorio que la =
mayoria de las personas, hombres y mujeres se abstuvieron de opinar por razo
nes de verguenza o simplemente no quisieron dar a conocer aspectos persona--
"les.

De esto resaltamos que lo mds Importante es, que cuando usan algin método, =~
recurren en su mayorla hombres y mujeres a los centros del IMSS y en segundo
término a la SSA. (Ver graficas 3 y &),

Por otro lado, los hombres y mujeres que en suminoria no tienen posibilida=~
des de obtener algin método a través de alguna institucibn pdblica, ya sea =«
porque no son derechohabientes o porque se les hace dificil obtenerlos a tra
vés de estas insituciones. Los hombres lo adquieren a través de '‘FARMACIAS"
y las mujeres acuden a los '"'CONSULTOR!OS''. A su vez como se aprecia en las-
graéficas, que por su poder adquisitivo recurre principalmente al IMSS y al -
SSA y principalmente las personas CASADAS y en seglndo término las SOLTERAS.

(Ver gré&ficas 5, 6, 7 y 8).

HIPOTESIS A EXPLORAR

LOS MEDIOS DE ADQUISICION EXISTENTES EN EL DISTRITO FEDERAL SON ESCASOS, LOS
CUALES DIFICULTAN LA LLEGADA DE DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS AL USUARIOQ.
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DISPROBACION O APROBACION DE HIPOTESIS

Si tomamos en cuenta que el sector privado son FARMACIAS, CONSULTORIOS Y HOS
PITALES PRIVADOS y que el sector pGblico cuenta con HOSPITALES Y CLINICAS, -~
podemos decir, que la hipdtesis se DISPRUEBA, ya que son suficientes estos -
medios de adquisicidén, aunque insistimos que es necesario una informacidn =~
completa y veraz, que haga al usuario o consumidor reorientarlo hacia produgc

tos que le puedan ser mas convenientes para el control .natal,

COMENTAR 1O

Cabe sefialar que en su mayoria, los hombres adquieren algGn método de plani -
ficaciébn familiar a través de las FARMACIAS porque les resulta mas facil,
Pero este consumo directo, es producto de una falta de informacidn, que hace

que el usuario adquiera productos INSEGUROS Y DE PASO.

Es necesario que el consumidor o usuaric tenga pleno conocimiento de lo que -
estd comprando y usando, y esté enterado de que el control natal no solo son
""PALABRAS'' que significan algo, sino por el contrario hacer de su conocimien
to que los diversos métodos de planificacion familiar y en especial los Di§ -

POSITIVOS Y PRESERVATIVOS son los mds convenientes para el control natal,
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CONOC IMIENTO QUE TIENEN LAS PERSONAS DE 15 A 4k AROS DE EDAD SOBRE DISPOSITH
VOS Y PRESERVATIVOS.

En forma general y especifica de el conocimiento que se tiene de dispositi--
vos y preservativos podemos decir como se muestra representativamente en la-
Gr&afica No. 9, de edades de 15 a U4 afos de edad, tanto hombres y mujeres -~

han contestado QUE Si CONOCEN & tienen conocimiento de dispositives y preser

vativos.
Hasta aqui, las personas solo tienen conocimiento de lo que son dispositivos
y preservativos, pero en una forma muy general como mencionamos anteriormen-

te. pero mds adelante veremos a través de que y como conocen estos métodos.
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PERSONAS DE 15 A Ll ANOS DE EDAD, QUE OP INARON SOBRE LA CALIDAD DE DISPOSITL

V0S Y PRESERVAT IVOS.

La grafica que anexamos de este andlisis, nos muestra que la mayoria de las-
personas entrevistadas oplnaron que la calidad de dispositives y preservati~

vos es '"'"REGULAR'" y en seqgundo término, que es ''BUENA',

De lo anterlor resaltamos que aungque no se conoce en su totalidad o no se -
tiene una informacidén completa sobre la efectividad de estos métodos, es na-

tural que estas personas indiquen que es regular su calidad.

HIPOTESIS A EXPLORAR
EL CONTROL DE CALIDAD DE LOS DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS FABRICADOS POR LA-

INDUSTRIA QUIMICA-FARMACEUTICA DEL PAIS ES LA ADECUADA, PERO EXISTE UNA IN-~
FORMACION DEFORMADA DE ESTOS PRODUCTOS EN LO QUE SE REFIERE A CALIDAD.

DISPROBACION O APROBACION DE HIPOTESIS

Estudlios realizados por la Industria Quimica-Farmacéutica nos muestran que -
el 100 % de productos lanzados al mercado de dispositivos y preservativos, -
el 2 % salen defectuosos, esto quiere decir que en realidad existe un con- -
tro! de calidad adecuado y que como mencionamos anteriormente, la falta de -
informacion e interés en el uso de estos métodos, ha provocado gque se distor
clone la Infommacidon acerca de su calldad,

Asl podemos decir que esta hipbtesis ''SE APRUEBA" por los fundamentos trata-

dos,
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COMENTARIO

La reorientacion y la informacién adecuada, asi como el conocimiento de los

dispositivos y preservatives, es necesario, para tener un amplio criterio =

sobre los métodos.

Asi se puede decir que un mal uso de estos o simplemente un ''NO USO" ocasio
na que se distorcione el concepto y se fracase en su utilizacién, provocan-

do con esto que la calidad del producto declina y pierda su valor,
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DONDE VIO 0 ESCUCHO PUBLICIDAD CONCRETAMENTE SOBRE DISPOSITIVOS Y PRESERVA

Tivos. (RADIO, CINE, T.V., PRENSA, REVISTAS, FOLLETOS)

Es interesante hacer notar que la mayoria de las personas entrevistadas op}
naron que ''NO HAN VISTO PUBLICIDAD'' de dispositivos y preservativos, en lo-
que se refiere a RADIO, CINE y T.V., tanto las personas de estudios diver--
sos, como en edades de 15 a 44 ados, hombres y mujeres, (Ver graficas 11,-
12, 13 y 14),

As?! por otra parte en los medios de comunicacién como son: PRENSA, REViSTAS

y FOLLETOS, resulta notorio, que solamente a través de folletos y revistas-

han visto y leido publicidad sobre dispositivos y preservativos. Coinclidji-
endo con esto las personas con estudlos diversos y en edades de 15 a L4 - -

aflos, hombres y mujeres. (Ver graficas 15, 16, 17 y 18),

HIPQTESIS A EXPLORAR

LA PUBLICIDAD EMPLEADA POR EL GOBIERNO FEDERAL Y LA INICIATIVA PRIVADA EN -
EL USO DE DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS NO ES SUFICIENTE, POR LA ESCASA Y -
NULA DIFUSION QUE TRANSMITEN LOS MEDIOS DE COMUNICACION COMO SON PRENSA, RA

DIO Y TELEVISION, QUE DA COMO RESULTADO, UN DESCONOCIMIENTO DE ESTOS PRODUC
TOS, PRINCIPALMENTE EN LA CLASE POPULAR.

ACEPTACION O DISPROBACION DE HIPOTESIS
Esta hipbtesis ''FUE APROBADA'' ya que la publicidad en el uso de disposit]--
Vvos y preservativos no existe en los medios de comunicacién como: CINE, RA

DIO, T.V. y PRENSA,
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COMENTAR!O

Por lo que a nosotros concierne, mientras el gobierno federal utilice unica
mente publicidades o medios de comunicacidn '""DISCRETAS'' como son: REVISTAS-
Y FOLLETOS no podrén tener mayor demanda estos productos, y por otra parte-
mientras no se decida por medios de comunicacion més eficaces como son la -
Radio y la T.V., no se podrad llegar a objetivos deseados, como el conoci- -
miento mas completo de dispositivos y preservativos.

Por ende, es necesario realizar una publicidad mds completa que llegue a -~
penetrar a los nicleos y regiones populares, para orientarles hacia produc-
tos que no son nocivos y que por falta de informacion no saben de los méto-

dos que son més convenientes para el control natal,
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OPINION DE LAS CARACTERISTICAS DE LA PUBLICIDAD DE DISPOSITIVOS Y PRESERVAT|

V0S. (ATRACTIVA, CIERTA, INTERESANTE, EXAGERADA, LUJOSA)

Es importante resaltar que las personas, tanto hombres y mujeres y no impor-
tando la edad, en general opinaron que la publicidad donde la han visto, les

ha parecido "INTERESANTE''. (Ver gr&ficas 19, 20, 21 y 22).

. Asl por otra parte, tenemos unos porcentajes elevados de personas que por =
sus estudios dan su opinién sobre la publicidad de dispositivos y preservati
vos, Y que también, Independientemente los medios donde los han visto o es--

cuchado, les ha parecido INTERESANTE. (Ver gr&ficas 19, 20, 21 y 22),

Esto es: que las mujeres que tienen estudios de primaria (40%), secundaria -
(38%), preparatoria (55%), les ha parecido INTERESANTE la publicidad, y re--
sultando por otra parte, con porcentajes significativos, los que no tienen -
estudios (54%), comerclo (35%), profesional (45%) que opinan, que la publici

dad es CIERTA.

En cuanto a8 hombres que tlenen estudios de primaria (37%), sin estudlos - -
(574) . preparatoria (56%), comercio (4li%) opinan que la publicidad es INTERE
SANTE. ODesvirtuando de esto, los que tienen estudios de secundaria (Lg%) y-

profesional (42%) dicen que la publicidad es CIERTA,

Es Importante resaltar que la publicidad para hombres y mujeres de diversos~
estudios y no importando la edad, en su mayoria opinan que es {NTERESANTE, -
quedando en segundo término, que la publicidad es CIERTA y ocupando un terce
ro y cuarto lugar, aquellas personas que opinan que la Publicidad es ATRACTY

VA Y EXAJERADA,
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Por otra parte, esto nos db una idea general de que la publicidad ha tenido-
énfasis parcial, que s6lo hace resaltar el interés del individuo faltando de
hacer una publicidad mds completa de sus caracteristicas para penetrar en -

estos niveles culturales,

HIPOTES!IS A EXPLORAR
LA PUSLICIDAD EMPLEADA POR EL GOBIERNO Y LA INICIATIVA PRIVADAUEN_EL~USO DE -

DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS, NO ES LA ADECUADA.

ACEPTACION O DISPROBACION DE HIPOTESIS
Esta hipotesis 51 FUE APROBADA, ya que la publicidad empleada éﬁ glkusd de ~

dispositivos y preservativos es incompleta.

COMENTAR1O
Es de gran interés hacer resaltar que los medios masivos de comunicacibn - =
son primordialmente los més importantes en hacer que el comportamiento del -

usuario o consumidor se incline hacia un cierto producto. Por ésta razbn -

ta publicidad empleada por los productores, tanto piblico como privado de
las diversas marcas de dispositivos y preservativos, se han olvidado por com
pleto de lo atractivo de la publicidad y to cierta que pudiera ser en un mo-
mento determinado. Por consiguiente para que tengan aceptacidn los disposi-
tivos y preservatives se tienen que conjugar tres factores importantes en la
publicidad: ATRACTIVA, CIERTA E INTERESANTE y reforzindola con los medios de
orientacién, logrando asi la informacién adecuada para inducir a la acepta~-

cib6n y uso de estos métodos,
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PERSONAS DE 15 A 44 ANOS DE EDAD QUE OPINAN SOBRE LOS OBSTACULOS QUE EXISTEN
PARA EL USO DE DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS, (RELIGION.U¢OSTUMBRES, CULTURA,

NINGUNA)

La mayorta de las personas entrevistadas por edad y‘estud;os. nos-
dicen que el principal obstaculo para el uso de dnsposltivﬁs y preservativos
es la ""CULTURA",

" Esto qulere decir que. la informaciébn vuelve a ocupar el centro de atenciodn-
ya que es ahl donde se reditla, que estos métodos no tengan aceptaciébn, por-

que las personas no tiencn suficlente Informacidn. (Ver graficas 23, 24, 25-

y 26),

HIPOTESIS A EXPLORAR
UNO DE LOS GRANDES PROBLEMAS DE LA COMERCIALIZACION DE LOS DISPOSITIVOS ¥ ~
PRESERVATIVOS, ES LA IDIOSINCRASIA EN EL PAIS YA QUE ES UNA REALIDAD; LAS --

COSTUMBRES MORALISTAS MUY ARRAIGADAS EN NUESTRA SOCIEDAD, LAS CUALES OBSTACY
LI1ZAN EL USO DE ESTOS PRODUCTOS.

DISPROBACION O APROBACION DE HIPOTESIS

Esta hipotesis SE APRUEBA, ya que dentro de la idiosincrasia del mexicano -
estd la cultura, la cual con los resultados antes mencionados de nuestra in-
vestigacién, es el problema fundamental, por lo que el consumidor o usuario

no acepta los dispositivoes y preservativos,



91
COMENTARIO

Dentro de la Idiosincrasia del mexicano quedan englobadas muchas caracterfs
ticas de las cuales y como los resultados lo demuestran, ''LA CULTURA'' toma=
parte Importante como obst&culo en el uso de dispositivos y preservativos.

Por esta razdn es convenlente que se reforce la informacidbn, y que esta no-
sea somera, Que forme parte esencial de la educacién y que como tal, enrli-
" quezca el conocimiento de la clase popular, que es en Gltima instancla ta -

que tlene mayor aceptacién de estos métodos.
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CISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES DE 15 A 44 ANOS QUE
OPIAN SOBRE LOS OBSTACULOS QUE EXISTEN PARA EL USO DE
DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS.
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PERSONAS DE 15 A 4k AROS DE EDAD QUE DICEN DONDE RECURREN PARA QUE LE ORIEN
TEN EN EL USO DE DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS, (SSA, IMSS, ISSSTE, FARMA=~~

C1A, CLINICA PRIVADA)

Las personas en su mayorfa recurren al IMSS, lo cual nbgéaalhﬁq.idea clara,
que sblo la clase asegurada estd enterada de estas In;ﬁ?tﬁclonés que propor
cionan orientacidén en el uso de dispositivos y preservaﬁchs. (Ver gra&fica
27},

Cabe seffalar que el resto de la poblacién sblo recibe atencibébn a través de-
Instlituciones como: el ISSSTE y SSA, también pertenecientes al sector pGbli
co, pero en su mayoria, las personas recurren 2l IMSS para que le orienten.
La falta de difusién por parte del [SSSTE y SS5A, ha provocado el desinterés
de la poblacién para recurrir a que le orlenten en el uso de dispositivos vy

preservativos,

HIPOTESIS A EXPLORAR
LA MAYORIA DE LA POBLACION DEL DISTRITO FEDERAL, NO TIENE CONOCIMIENTO DE -
LA FORMA DE ADQUIRIR LOS DISPOSITIVOS Y PRESERVATIVOS, POR LA FALTA DE MODU

LOS DE INFORMACION, ESTO HACE QUE DISMINUYA EL INTERES SOBRE EL USO DE LOS
MISMOS.

DISPROBACICON O APROBACION DE HIPOTESIS

La anterior hipbtesis se ''APRUEBA' ya que como se ve én la gr&fica No. 27 -
la mayoria de las personas tienen conocimiento de §uéisolo en el IMSS se da
orientacién sobre los métodos de planlflcaéiéﬁ fquJfar; olvidandose de las

dem&s dependencias.
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COMENTARIO

Lo falta de orientacidn a través de las diversas instituciones del! Sector P&
blico y Privado, en este caso el léSSTE, SSA y Clinicas Privadas, ha provoca
do que la gente crea que s&lo existe orientacién sobre planificacion fami- -
Ilar en el {MSS., Esto hace que se disminuya el campo de accidn y que secto-
res de poblacli6n importantes., desconozcan los mbédulos de informacién existen
- tes,

De lo anterior podemos decir, que mientras no se tenga una planificacién y -
coordinacién adecuada en las diferentes dependencias piblicas de salud, nun-
ca se podréd dar orientacidn al gran nimero de poblacién que no tiene conocj-
mlento de estos médulos, y por ende, se recargardn las actividades de servi-
clo en una sola dependencla, lo que provoca una demanda exagerada y un mal -
serviclo en determinado momento,

Por otro lado, el sector ptbllico debe desarrolliar un programa de difusién -
més efectiva a través de sus dependencias y enfocada hacia sus derechohabien
tes, con el objeto de resaltar los medios de orientacién existentes en estas

dependencias en el uso de métodos de planificacidn familiar,
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CAPITULDO b

ANALISIS Y ESTRUCTURA DEL MERCADO DE
DISPOSITIVOS ¥ PRESERVATIVOS

4.1 ESTRUCTURA DEL CONSUMO

Loy 0BJETO DE COMPRA

L.1.2 O0BJET1VO DE COMPRA

4.1.3 ORGANIZACION DE COMPRA

Lotk OPERACION DE COMPRA
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L.1 ESTRUCTURA DEL CONSUMO

Para conocer claramente 12 estructura del mercado de dispositivos y preserva
tivos, es nccesario anallzar sus cualidades y caracteristicas, en base a una
serie de preguntas que sean la respuesta a 1o que buscamos: jqué? jporqué? -

tquién? y jcomo?

L.1.1 0BJETOS DE LA COMPRA (;Qué compra el mercado?)

Tenlendo presente que el consumidor-distingue los bienes en funcidn de su in
dice dc necesidad, Podemos constatar que, para el control natal es necesa--
rio que el método o producto sea durable, de fécll uso y bajo precio, Aunque
para esto, sc¢ necesite mayor actividad vendedora personal y méds garantias -~
del vendedor.

Por su relevancia, es conveniente resaltar que la aceptacién del dispositive
en primer lugar, la ligadura en segundo lugar y la vasectomia en tercer iu--
gar, ha venido a tener gran importancia a través de estos Glitimos afios y -
principalmente de 1978 a 1983, todo esto se debe de una u otra forma a3 que -
estos métodos cumplen con los requisitos de durabilidad, fé&cil uso y bajo -~
precio, ya que como deciamos anterlormente son proporcionados gratuitamente-
por instituciones pablicas.

Para tener una idea m&s clara, podemos decir que tan sb6lo en 1978, las pasti
11as ocupaban el primer lugar de aceptacibn seguidas por el Dispositivoy -
las Inyecciones y ocupando un tercero y cuarto lugar respectivamente, la Lji-

gadura y el Aborto Provocado. (Véase gréfica "'A")



L.1.2 OBJETIVOS DE LA COMPRA (; porqué los compra ?7)

Mientras los mercados industriales compran biénésl ‘ |p.8q
obtener beneficios, el mercado de consumo los‘cchbfa p;ra{sa;jffééér\uﬁ s§n
nimero de deseos y necesidades. :

Los deseos y necesidades humanas son més estables y duraderos que los arti-
culos concretos que pueden satisfacerlas en un determinado momento y lugar,

Asi podemos decir que segin el cuadro de las necesidades de MASLOW, queda--

rdn de 13 siguiente manera:

1) Fisioldgicas (Fundamentales para vivir)

FI1SICAS:

2) Seguridad (Cuidado de la vida fisica)

SOCIALES: 3) Pertenecer a ser amado (Esfuerzo por ser aceptado por los
miembros intimos de la fomilia y por ser importante para-
ellos).

L) Estimacién y categoria (Esfuerzo por alcanzar alta catego
ria en relacidén con los demds).

DEL YO: 5) Autorrealizacidén (Deseo de conocer, entender, sistemati--

zar, organizar y construir un sistema de valores).

De lo anterior resaltamos que ademds de las necesidades, existen otros com-
portamientos que determinan la compra del consumidor como son: los ingresos.
las reacciones condicionadas por la asociacién, los impulsos, la cultura, -
las clases sociales, la familia y las personas que influyen en gran parte -
en la conducta de! comprador.

Asi, la sobre poblacién crea inestabilidad en todos los factores que compo-

nen a una sociedad, ya que por ella se genecra el desempleo, pobreza, desnu-
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tricién, delincuencia, etc, Y todo esto provoca que el desarrollo econdémico
y social del pais sc estanque, por ello el control natal se convierte en una
gran nccesidad de scquridad flsica personal y a la vez mayoritaria y que es-
necesario satisfacer con productos de acuerdo a las posibilidades y caracte
risticas de las personas que lo necesliten para lograr la comercializacion de
los dispositivos y preservativos que son los métodos adecuados para planifij~-

car la familia,
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L.1.3 ORGANIZACION PARA COMPRAR (; Quian compra ?7)

La familia ocupa un lugar muy importante en el mercado de consumo, porque es
esta, la que hace mayor parte de las compras.,

Por otra parte. reafirmando lo anterior y en base a nuestros resultados obte
nidos tenemos que, los SOLTEROS, CASADOS, DIVORCIADOS y de UNION LIBRE, con-
sideran e! DISPOSITIVO, LA LIGADURA y LA VASECTOMIA como métodos més adecua-
dos para el control natal,

Resulta importante aclarar que, en los CASADOS tienen un elevado porcentaje-
de aceptacién estos métodos, (Ver grafica No. 1 )

Es notorio como veremos més adelante en lo que se refiere a '""OPERACION DE -
COMPRA", que la mujer es la que participa primordialmente en la planifica- -
cibén familiar.

De lo anterior concluimqs que la mujer casada es el principal usuario 6 sca-

es ella quien generalmente adquiere los métodos de planificacion familiar.



4.1.4 OPERACIONES DE LAS COMPRAS DE CONSUMO (i Cémo compra ?7)

En el momento de realizar el anadlisis de nuestro estudio observamos que en-
sexo femenino existe m&s interés, que el sexo masculino para la planifica -
ci6n familiar y que esto se debe a que en la mujer recaen mas las carencias
y hecesidades familiares, por ser la que convive md8s en el hogar; por lo -~
tanto la mujer descubre la necesidad del control natal y lo transmite al ~--

hombre, para que conjuntamente sc tome la decision.

De acuerdo a los resultados obtcnidos en e! presente estudio, se comprobd -
que la mayoria de las personas saben donde recurrir para que le orienten en
el uso de métodos de planificacion familiar, y es en su mayoria la mujer la
que recurre & dichos centros y por lo tanto es quien decide el método a uti
lizar., Una vez que el método se este usando, la mujer es la que comprueba-
st el método escogido es el adecuado, de lo contrario lo cambiar& por otro-
y asi hasta obtener el método que satisfaga la creciente necesidad de plani

ficacién femiliar. (Ver grafica ''g"')
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PRODUCTO

Todos los productos nacen por dar satisfaccion a ciertas necesidades, y espe
cialmente los de control natal por el gran desarrollo demogrdfico, que se ha
convertido en un gran problema, es por ello que se deben considerar los si--

guientes aspectos dentro del producto.

5.1 mARCA
Dentro de este concepto es importante resaltar, que conviene que la marca -
sea sencilla y facilmente asociable con el producto., Lo mds importante es -
que Jlegue a individualizar el producto, dindole la garantia de un gran fa--
bricante.

Por lo tanto y en base a las caracteristicas de marca tenemos en el cuadro -
de "PRODUCTOS {NDUSTRIALIZADOS ACTUALMENTE' los diferentes productos para -

tener una mayor idea de lo que constituye el mercado.

5.2 TIPOS O CLASES

0tro de los aspectos importantes dentro del producto son los tipos o clases~
con que cuenta el mismo, ya que asi facilita su adquisicién y su venta por -
tener diversificacidon que le ayuda a llegar a los diversos sectores del mer-
cado. Es por esto que nuestro estudio refleja, que en cuanto a preservatj--
vos los hay: secos, lubricados, de membrana animal y de latex o sintéticos.
Por lo que respecta a los dispositivos los hay de plastico de cobre, etc.
{véase MANUAL DE HETODOS DE PLANIFICACIOM FAMILIAR, Editada por Howard C. ~

Taylor 1976).
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5.3 PRESENTACION

Para el uso o compra de un producto es necesario que este sea presentado en
forma adecuada para poder facilitar su adquisicién, para esto es necesario-
que la presentacién cumpla dos propbsitos, uno trata de sujetar y proteger-
el producto para que llegue al consumidor en buenas condiciones; el segundo
fin es conseqguir que tenga el atractivo y personalidad adecuada.

La mayoria de los preservativos vienen en cajitas y también se pueden encon
trar suelftos, envueltos en bolsitas de polietileno y en colores diversos -
(verde, azul, amarillo)}.

Los dispositivos se encuentran a disposicidon en las instituciones de salud-
piblica, asi como los preservativos, y son absolutamente gratuitos.

Por lo tanto los dispositivos y preservativos si cunplen este requisito de~

presentacion.
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PLAN GENERAL DE COMERCIALIZACION
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6.1 PLAZA (CANALES DE DISTRIBUCION)

La distribucién de los productos a través de los diferentes intermediarios -
puede lograr que los productos de control natal casi siempre lleguen a sus -
usuarios.

Es 13 tndustria Quimica-Farmacéutica, la cual 8 través de agentes o promoto-
res de ventas, distribuyen los productos en: Farmacias, Consultorios y Clinj

cas del Sector Privado y Piblico.

6.1.1 MEDIOS DE_ADQUISICION

Para la adquisicién de productos como dispositivos y preservativos, el Sec--
tor Publico cuenta con: el IMSS, SSA, el 1SSSTE.
Como puede apreciarse estos productos se pueden adquirir con suf?ciénte faci

tidad y como mencionamos anteriomente, gratuitamente.

6.2 PROMOCION

La promocidn es factor principal para un producto, porque es la base para -
darse a conocer.

El Sector Piblico, ast como el Privado no cuentan con una promocidn adecuada
sobre dispositivos y preservativos, cayendo en una informacién discreta. por
lo que no trasciende el interés sobre el uso de estos métodos.

Un ejemplo de esto es que 13 informacibn sélo es conocida a través de revis-
tas, folletos y no tienen difusién masiva en los medios de comunicacidén - -

como: RADIO, CINE y T.V.
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6.3 PRECIO

Por ley natural no todas las cosas tienen el mismo valor en todos los sitios
y aGn menos influyen de igual forma en las distintas clases sociales y eda -
des del individuo.

En lo que se refiere a nuestro estudio, es importante que se haga notar que-
los preservativos, estdn en su mayoria a precio accesible al consumidor, - -
pero como es natural, los de importacidn sufren un incremento elevado en su-
precio.

Por otro lado, lo més importante de los preservativos y dispositivos es que-
la SSA, el IMSS y el ISSSTE los proporcionan absolutamente gratis, redituan-
do principalmente en la clase popular y ayudando primordialmente en el con ~-

trol natal de la poblacidn.



CAPITULO 7

CONCLUSIONES
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CONCLUS tONES

PRIMERA CONCLUSION.- La reorientaci6én de la demanda de dispositivos y preser

vatlvos debe enfocarse a los hombres més que a las mujeres, porque los hom-~

bres son los que muestran menor interés sobre la planificacién familiar, con
siderando para tal efecto; la edad, estado civil, nivel de estudios e ingre~
sos, para que la reorientacidn tenga mayor fuerza y penetraciodn.

Con esto se provocaré que e! hombre tenga mads participacién activa en la pla

nificacidn familiar,

SEGUNDA CONCLUSION.~ Para poder lograr la comercializacidn de productos que-

ayudan a la planificacién familiar, en especial de dispositivos y preservati
vos, es necesario que estos tengan un alto margen de seguridad como los pre-
sentan los métodos anteriormente descritos donde el dispositivo resultdé ser-
el método de mas preferencia, debido a la seguridad que proporciona para el-
control natal; por lo tanto si se quiere que el preservativo sea aceptado y-
preferido, se¢ debe proporcionar informacién e indicaciones para su uso, ya -
que al igual que el dispositivo en la mujer, en el hombre el preservativo -

proporciona la seguridad deseada,

TERCERA CONCLUSION.- Es hecesario, para que se tenga un conocimiento mas com
pleto de los medios de adquisicién de métodos de control natal, que se elabo

ren programas de informacidn a través de modulos de orientacion en Institu--

clones tanto Oficiales como privadas,

Con esto se abarcaria a los diversos sectores de poblacidén, que necesitan o-

requleren aigln producto de control natal,
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Y se evitaria que se recargara la demanda de informacién de una clerta depen

dencia y hublera un servicio inadecuado.

CUARTA CONCLUSION.- A consecuencia de tanto

dispositivos y preservativos hch quese’.de

dad de estos,

QUINTA CONCLUSION.- La publicidad a través d
los dispositivos y preservativos es nula, lo qﬁe.hﬁgg-qqejgéfdesconozcan - -
estos productos,

Es importante que se realice una campafda publicitaria a través de los medios

de comunicacldn masiva, donde se reoriente al consumidor o usario hacia - -

estos productos, logrando una aceptacibn genérica,

SEXTA CONCLUSION,- Hasta hoy solamente ha existido publicidad que ha desper-
tado el Interés del Individuo, en lo que se refiere a! control natal.

Por lo tanto, para lograr la comercializacion de los dispositivos y preserva
vativos es necesario que la publicidad de estos productos sea mas profunda,-

atractiva y cierta a2 través de lgs diversos medios de comunicacidn, logrando

con esto mayor demanda en el uso de los dispositivos y preservativos,

SEPTIMA CONCLUSION.- Es de gran importancia tomar en cuenta !a cultura como-

parte fundamental, para fomentar el uso de dispositivos y preservativos, ya-

que es el principal obsté&culo para su uso.'_

Para esto es necesario que se concientice a.la ales de’que el -

control natal es la solucién de diversosréroblenas_;que!atape,tanto;a ia Fg-
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milia como a diferentes sectores sociales afectados,

OCTAVA CONCLUSION.~- Para poder proporcionar plena orientacidn a los diversos

sectores sociales, se debe realizar mayor difusidn de las instituciones de ~

salud que orientan en el uso de dispositivos y preservativos,

De esto resultarla que la poblacidn no sélo recurriria al {MSS, sino que se-
. lograria un conocimiento generalizado y la gente tendria oportunidad de acu~-

dir al 1SSSTE, SSA y demds instituciones del! Sector Privado.

CONCLUSION FINAL.- A través del presente estudio se comprobd que la investi-
gacidn de mercados, es una herramienta de gran utilidad para dar solucidn a-
diferentes problemas soclales que obstaculizan el desarrollo social y econ§-

mico de una problacién,
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