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Acceso igualitario
Conciliacion vida familiar-laboral

Lainsercion de las mujeres en el sector laboral requiere de diferentes apoyos destinados a la sustitucion del trabajo no remunerado, sobre todo en 1o que concierne
al cuidado de nifias, nifnos, adultas y adultos mayores, asi como de personas enfermas.

En 2009 € Ingtituto Mexicano del Seguro Sociad (IMSS) registré 6 mil 283 guarderias operando en la Republica Mexicana en beneficié de 185 mil 449
trabajadoras/es a través del servicio de guarderias, de las cuales 184 mil 929 son mujeres. Se cubrio € 98.8% de la demanda del servicio de guarderias a nivel
nacional. Lo anterior representa un incremento del 14.3% de |la capacidad instalada del servicio de guarderias.

En el afo 2010 se registraron 1 mil 459 guarderias a nivel nacional que atendieron a 199 mil 232menores (97 mil 342 nifiasy 101 mil 890 nifios) en beneficié de
181 mil 452 trabajadoras/es através del servicio de guarderias, de las cuales 180 mil 927 son mujeresy 525 hombres. La capacidad instalada de las guarderias es de
234 mil 815 lugares; se registraron 113 cierres y 30 unidades decrementaron su capacidad por no cumplir principalmente con los estandares de seguridad y
proteccion civil; lo que origind una pérdida de 12 mil 895 lugares. Lo anterior arroj6 una pérdida neta para 2010 de 8 mil 084 lugares. L as entidades federativas con
mayor concentracion de guarderias son: Baja California, Chihuahua, Distrito Federal, Estado de México, Jalisco, Nuevo Ledn y Sonora.

Para el afio 2011 se registraron 1 mil 453 guarderias a nivel nacional que atendieron a 201,153 infantes 597,650 nifias y 103,503 nifios), en beneficié de 183,510
trabajadoras/es, de las cuales 182,943 son mujeres y 567 son hombres. La capacidad instalada de las guarderias es de 235,159 lugares. Se logro una cobertura de la
demanda del servicio de guarderias, 24.13% mayor que el afo anterior; y al cierre de 2011 se registraron 95,344 nuevos usuarias/os. Las entidades federativas con
mayor concentracion de guarderias son: Baja California Norte, Chihuahua, Distrito Federal, Estado de México, Jalisco, Nuevo Lebn y Sonora.

En 2012 operaron 1,451 guarderias a nivel nacional, que atendieron a 203,511 menores (98,730 nifias y 104,781 nifios), en beneficio de 185,942 aseguradas/os con
derecho al servicio (185,426 mujeresy 516 hombres). La capacidad instalada de |as guarderias fue de 239,410 Iugar& en 1,451 unidades. Se logro una cobertura de
la demanda del servicio de guarderias de 24.49%. Las entidades federativas con mayor concentracion de guarderias fueron: Distrito Federal, Estado de México,
Nuevo Leon, Jalisco, Chihuahua, Baja Californiay Sonora.

En 2013 operaron 1,416 guarderias con capacidad para atender a 236,749 nifias y nifios, aunque la demanda del servicio fue de 220,981 menores. En el periodo se
atendi6 a 203,180 menores (98,528 nifiasy 104,652 nifios), con lo que se beneficid a 186,019 trabajadores/as, de los cuales el 99.75% son mujeresy el 0.25% son
padres o beneficiarios con derecho ala prestacion del servicio conforme a articulo 201 de laLey del Seguro Social.

Planificacion Familiar
Atencion ala salud

El Programa de Planificacion Familiar ha contribuido a mejorar €l nivel de salud y bienestar de la mujer en edad reproductiva'y de su nicleo familiar, a través de
una planeacion de la gestacion a coadyuvar en la prevencion de |os embarazos de alto riesgo, propiciar la disminucion de los embarazos en |as edades extremas de
:ca vi_?_a reproductiva, favorecer un espaciamiento adecuado entre las/os hijos y la terminacion oportuna de la reproduccién una vez acanzado el tamafio ideal de la
amilia

Durante 2009 y 2010 el Programa atendié a mas de 12 millones de mujeres de 15 a 49 afios de edad y a 10 millones 9 mil 877 hombres de 15 a 59 afios de edad.

La distribucion de las aceptantes por tipo de método, del ambito Urbano del IMSS, se mejora a incrementarse €l uso del Dispositivo Intrauterino de 44.2%
observado en 2008 a 45.0% en 2009 y los métodos definitivos se incrementan de 21.5% observado en 2008 a 21.9% en 2009, con lo cua se garantiza una elevada
continuidad en el uso de los métodos otorgados en e IMSS, 1o que beneficia a las pacientes a realizar un menor nimero de consultas subsecuentes para la
vigilanciadel control de su fecundidad.

Respecto a la distribucion de las aceptantes por tipo de método, del ambito Urbano del IMSS, disminuy6 en 2010 para el uso del Dispositivo Intrauterino de a 44%
versus 45% y 44.2% para los afios 2009-2008 respectivamente. Respecto a los métodos definitivos presentan un leve descenso al ser de 21.8% en referencia al




observado en 2008 de 21.5% y en 2009 de 21.9%; con lo cua se garantiza una continuidad en el uso de los métodos otorgados en e IMSS, 1o que beneficiaalas

pacientes a realizar un menor nimero de consultas subsecuentes parala vigilanciadel control de su fecundidad.

Para 2010 la cobertura de proteccion anticonceptiva postevento obstétrico se incremento a 83.6%, cifra superior a las registradas en 2009 y 2008 (79.8% y 78.7%

respectivamente), la proteccién anticonceptiva postaborto registré 85.7%, porcentaje superior alos registrados en 2009 y 2008 (83.1%. y 81.3% respectivamente).

Cond pr%Pésito de promover € auto cuidado de la salud de hombres y mujeres en edad reproductiva, ejercer su sexualidad de manera informada y responsable y
ar

foment bienestar familiar, para el afio 2011 se logré un incrementar de 85.7% (cifra en 2010) a un 87.% la cobertura de proteccion anticonceptiva posparto y
transcesarea. La distribucion de las aceptantes del ambito urbano por tipo de método anticonceptivo se mantiene en niveles similares al de afio anterior;
observandose que €l uso del dispositivo intrauterino es del 44.3% y de los métodos definitivos es 21.5%, con lo cual se garantiza una €l evada continuidad en el uso
de los métodos, |o que beneficiaalasy los pacientes a realizar un menor nimero de consultas subsecuentes para lavigilanciadel control de su fecundidad.

Para €l afio 2012, €l Programa de Planificacion Familiar del IMSS atendio a 20 millones 86 mil 430 personas (10,069,525 mujeres y 10,016,905 hombres). La
distribucion de las aceptantes del ambito de urbano (derechohabientesy poblacién abierta) por tipo de método anticonceptivo se dio de la siguiente manera: uso del
dispositivo intrauterino de 43.9% y uso de métodos definitivos de 21.1%. La cobertura de proteccion anticonceptiva en posparto y transcesarea fue del 84.1%; en
postaborto fue del 87.1%, y en post-evento obstétrico fue de 84.5%.

Adicionalmente, se realizaron acciones de comunicacion educativa individuales impartidas por personal de salud (enfermeriay trabajo social), con la finalidad de
realizar consgjeria en salud reproductiva, ademas de informar sobre la gama de métodos anticonceptivos en €l IMSS, y de ser posible su aceptacion en formalibre e
informada acorde a su valoracion de factores de riesgo, condicién de salud y expectativas reproductivas. En total se realizaron 719 mil 208 entrevistas a mujeres no
embarazadas 0 no usuarias; 473 mil 172 a puérperas en posparto y posaborto, 279 mil 753 a hombres; 130 mil 609 a adolescentes, y 419 mil 22 a usuarias/os de
métodos de planificacion familiar.

En 2013,hpor tEne(iio del programa presupuestario de atencion ala salud reproductiva, se atendié a una poblacion de 40,555,387 personas (21,732,533 mujeresy 18,
822,854 hombres).

En cuanto a seguridad social, la poblacién atendida fue de 19,417,080, personas (10,561,562, mujeresy 8,855,518 hombres).

La cobertura de proteccion anticonceptiva de enero a noviembre de 2013 fue de un 82.8% para casos de posparto y transcesareay de 84.9% para postaborto, y del
83.1%, a post evento obstétrico.

Para el mismo afio, el uso del dispositivo intrauterino fue de 44.2% y los métodos definitivos se utilizaron en un 21.5%; lo cual es satisfactorio por que conlleva a
una elevada tasa de continuidad en € uso de los métodos otorgados. Se reportaron 819,824 entrevistas dirigidas a no embarazadas 0 no usuarias, 547,897
entrevistas a mujeres en periodo de puerperio, post parto y post aborto; 322,669 entrevistas a varones, 154,062 a adolescentes y 504,454 a usuarias/os de métodos
de planificacion familiar, lo que da un total de 2,348,906 entrevistas realizadas.

Salud mater na
Atencion ala salud

Durante el 2009 el IMSS registré una poblacion derechohabiente de 35 millones 612 mil 179 personas, cifra que aumento para el afio 2010 a 38 millones 5 mil 477
personas. Al finalizar el 2012 la poblacion universo que registré el IMSS fue de 20 millones 689 mil 663 mujeresy 17 millones 980 mil 905 hombres, 1o que da un
total de mas de 38 millones de personas.

El impacto de las acciones del Programa de Planificacion Familiar que opera e IMSS se observa en la disminuciéon de la fecundidad de la poblacion
derechohabiente, medida ésta de maneraindirecta, através de la disminucion de la tasa de partos por mil mujeres en edad fértil adscritas a médico familiar.

Durante 2009 la tasa de partos For mil mujeres en edad fértil ePresentc’) una cifrade 50.7, inferior a laregistrada en el afio 2008, gue fue de 54.1; para 2010 la cifra
disminuy6 a 45.3 partos por mi mulj eres en edad fértil; para el afo 2011 la cifra aumento a 49 partos por mil mujeres, cifra que disminuy6 para el afo 2012 a 45.9

partos por mil mujeres en edad férti
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Proyectos con Recur so Etiquetado en el Anexo paralalgualdad entre Mujeresy Hombres

2008-2012
Cumplimiento:
1)LGIMH Temas generales P;gé%crt]g:/
2) LGAMVLV
S ~ ~ . Operan 1,451
1 Acceso igualitario Conqhamon vida Sin presupuesto Operan 6,2_83 guarderias Op_eran 1,4_159 guarderias Op_eran 1,453 guarderias quarderias anivel
familiar-laboral anivel naciona anivel nacional. anivel nacional. e ond
Se beneficiaron 181 mil
g&ﬁ;rgﬁ;z & Sebeneficiaron 183,510
. aseguradas/os con
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México’ NUevo L edn se reg|straron_ 95,344
Jalisco, Chihuahua, Baja | UeVOS usuariasios
Cdliforniay Sonora
Se atendieron 199 mil Se atendieron 201,153 rﬁeenaéf;g'(%g ggg 1L
e 232 infantes que reciben | infantes que reciben el oy ’
. ... | Conciliacion vida ' ' - ’ - . nifiasy 104,781
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(97,342 niflasy 101,890 | (97,650 nifiasy 103,503 .
S S servicio de
nifios). nifios) .
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Se atendieron 20 millones 20,086,430 personas




GoOBIERND
FEDERAL

Cumplimiento:
1)LGIMH

Temas generales

Proyectos/
acciones

2) LGAMVLV
052 mil 075 personas Se atendieron 18,903,912 = atendidasen el
El programaatendié al, |adscritasamédico personas adscritas al Programade
Planificacion 981,431 mujeresde 15a | familiar en el Programa | Programade Planificacién
1 Familiar Atencion alasalud | Sin presupuesto 49 afiosdeedady a35, |de Planificacion Familiar. | Planificacion Familiar (9, | Familiar: 10,069,525
946 hombresde 15a59 | 10,078,144 mujeres de 15 | 472,740 mujeresy 9,431, | mujeresy 10,016,905
anos. a49 afiosy 9,973,931 172 hombres) hombres.
hombres de 15 a 59 afios.
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L as aceptantes por tipo de | método anticonceptivo en aceotantes del ambito
meétodo anticonceptivo en | el ambito Urbano del Distribucién de deeSrbano or tino de
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. ! o . ) método
incrementaron el uso del | Dispositivo Intrauterino | urbano por tipo de . .
Planificacion .. ! Dispositivo Intrauterino | 44.% y los métodos método anticonceptivo: e I
1 T Atencion alasalud | Sin presupuesto -1 2 - (derechohabiente y
Familiar de 44.2% observado en | definitivos 21.8%. Lo uso del dispositivo blacion abierta)-
2008 a45% en 2009 y los  anterior beneficiaalasios | intrauterino del 44.3%y | P° é"g %r.‘ 'E.’:. a):
meétodos definitivos de pacientes al realizar un | uso de métodos uso 1SPOSITIVO
> e intrauterino de 43.9%
21.5% observado en 2008 | menor nimero de definitivos del 21.5% USo de métodos
a21.9% en 2009. consultas subsecuentes 3& efinitivos de 21. 1%
paralavigilancia del it
control de su fecundidad.
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proteccién anticonceptiva
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incrementé a79.8%, en | 83.6% coberturade Se increment6 un proteccién
comparacién a2008 que | proteccion anticonceptiva |  87% la cobertura de anticonceptivaen
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postaborto registro 83. postaborto registrada es posparto y En postaborto: 87.
1%, porcentagje superior | de 85.7%. trancesarea. 1%. En post-evento
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anterior que fue de 81.
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partos de 50.7 por mil Se registré unatasa de Se registré unatasa
mujeres en edad fértil, 45.3 partos por mil Seregistré unatasa de 45.9 partos por
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1 Salud materna Atencién alasalud | Sin presupuesto el afio 2008, quefuede | (régimen ordinario). mujeres en edad fértil | fértil.
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Cumplimiento:
1)LGIMH
2) LGAMVLV

Temas generales

Proyectos/
acciones

1.Ley General para la lgualdad entre Mujeresy Hombres.

2.Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida libre de Violencia.

Cumplimiento:
1) LGIMH

Temas generales

Proyectos/
acciones

2013-2014

2) LGAMVLV

Acceso igualitario

Conciliacion vida
familiar-laboral

Operaron 1,416
guarderias con
capacidad para
atender a 236,749
nifias y nifios, aunque
lademanda del
servicio fue de 220,
981 menores. En el
periodo se atendio a
203,180 menores.

En proceso

Planificacién
Familiar

Atencién alasalud

Por medio del

programa
presupuestario de
atencion alasalud
reproductiva, se

atendié auna
poblacién de 40,555,

387 personas (21,
732,533 mujeresy

18,822,854

hombres).

En cuanto a
seguridad social, la
poblacién atendida
fue de 19,417,080,
personas (10,561,
562, mujeresy 8,855,

En proceso
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Cumplimiento:
1)LGIMH Temas generales P;gé%crtlgl
2) LGAMVLV
518 hombres).
La cobertura de
proteccién

Planificaciéon
Familiar

Atencién alasalud

anticonceptiva de
enero anoviembre de
2013 fue de un 82.
8% para casos de
posparto 'y
transcesareay de 84.
9% para postaborto,
y del 83.1%, a post
evento obstétrico. El
uso del dispositivo
intrauterino fue de
44.2% vy los métodos
definitivos se
utilizaron en un 21.
5%.
Se realizaron 2,348,
906 entrevistas
relacionadas con
métodos de
planificacion
familiar.

En proceso

1.Ley General parala lgualdad entre Mujeresy Hombres.
2.Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida libre de Violencia.

Instiuto



