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Diseño: Coordinación de Comunicación Social ENTS-UNAM.

PREFERENCIAS REPRODUCTIVAS Y MOTIVACIONES EN MUJERES CON 
EXPERIENCIA DE EMBARAZO EN LA ADOLESCENCIA 

Las preferencias reproductivas, que incluyen la planeación y/o deseo de un embarazo, la edad ideal para tener al 
primer hijo, así como el número ideal de descendencia, son aspectos que cambian a lo largo de la vida; se encuentran 
moldeadas principalmente por el nivel educativo, el lugar de residencia, la edad, las aspiraciones personales, la pre-
sencia de la pareja y los valores familiares, así como por los estereotipos de género y el ciclo familiar (CONAPO, 2016). 

Se ha identificado que las mujeres más jóvenes presentan mayores inconvenientes para planear el momento ade-
cuado de un embarazo; esta situación, junto con sus motivaciones y las necesidades insatisfechas de anticoncep-
ción, puede traer como consecuencia el inicio de la vida reproductiva en la adolescencia (CONAPO, 2016; SEP, 2012). 

Las motivaciones personales, delimitadas por un contexto sociocultural y por las expectativas de género, favo-
recen el significado social del ser mujer–madre. La evidencia ha demostrado que muchas adolescentes conciben 
sus planes de vida dentro de la unión conyugal y la maternidad; en ocasiones, el embarazo se experimenta con 
felicidad y con más beneficios que costos (Pacheco-Sánchez, 2016).

El desarrollo de estrategias orientadas a favorecer un plan de vida para las adolescentes debe considerar una vi-
sión integral que incluya el respeto de sus derechos sexuales y reproductivos; la relación establecida con su familia 
y amigos; la cultura de género, y la negociación con la pareja en las decisiones reproductivas (Jiménez-González, 
Granados-Cosme, y Rosales-Flores, 2017; SEP, 2012).
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La mayoría de los datos de esta infografía corresponden a mujeres que tuvieron su primer embarazo en la adolescencia.

PROPORCIÓN DE MUJERES DE 20 A 24 AÑOS SEGÚN SU 
DESEO DEL PRIMER EMBARAZO POR ETAPA DE 

LA ADOLESCENCIA EN QUE OCURRIÓ

Adolescencia temprana (10-14 años) Adolescencia tardía  (18-19 años)Adolescencia media (15-17 años)
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PROPORCIÓN DE MUJERES DE 20 A 24 AÑOS 
SEGÚN SI LA PERSONA CON QUIEN SE EMBARAZÓ 

POR PRIMERA VEZ DESEABA EL EMBARAZO*

Nota: La edad más temprana al primer embarazo que se reportó en la ENFaDEA fue a los 12 años.
* Esta respuesta refleja la percepción de las mujeres encuestadas.
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Él ya quería que se 
embarazara 

Ella quería 
embarazarse

Él quería esperar 
más tiempo

Ella quería esperar
 más tiempo

Él no quería que se 
embarazara

Ella no quería 
embarazarse

PROPORCIÓN DE MUJERES DE 20 A 24 AÑOS QUE REPORTARON 
EFECTOS POSITIVOS Y NEGATIVOS DE SU PRIMER EMBARAZO EN LA ADOLESCENCIA

• Lograr formar una familia

• Tener alguien por quien vivir / amar

•  Encontrarle sentido a la vida

•  Unirse conyugalmente o casarse

• Dejar de estudiar

• No poder seguir con su plan de vida

• Alejarse de sus amigos

• Alejarse de sus padres

Los principales efectos 
positivos fueron:

Los principales efectos 
negativos fueron:

88.7% 
reportó al 
menos un 

efecto 
positivo

37.7% 
reportó 

al menos 
un efecto 
negativo

NÚMERO IDEAL (PROMEDIO) DE HIJOS EN 
MUJERES DE 20 A 24 AÑOS SEGÚN EXPERIENCIA 

DE EMBARAZO EN LA ADOLESCENCIA

2.2 hijos

22.8 AÑOS

26.3 AÑOS

1.9 hijos

EDAD IDEAL (PROMEDIO) PARA TENER HIJOS EN MUJERES 
DE 20 A 24 AÑOS SEGÚN EXPERIENCIA DE EMBARAZO EN 

LA ADOLESCENCIA
Con embarazo en la adolescencia 

Con embarazo en la adolescencia 

Sin embarazo en la adolescencia *

Sin embarazo en la adolescencia *

* Incluye a las mujeres que se embarazaron de 20 años o más y a las nunca embarazadas.

PROPORCIÓN DE MUJERES DE 20 A 24 AÑOS 
SEGÚN LAS PRINCIPALES RAZONES POR LAS 
QUE SE EMBARAZARON POR PRIMERA VEZ 

EN LA ADOLESCENCIA

31.5%
Ella no pensó que pudiera 

embarazarse

22.1%
Ella deseaba el embarazo

11.9%
Su pareja y ella así lo deseaban 

11.2%
Ella no planeaba tener 

relaciones sexuales 

7.0%
Ella no quiso usar algún 
método anticonceptivo 


