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Trabajo realizado en el marco del proyecto Anticoncepción, sexualidad y salud: memorias 

de vida y prácticas sanitarias en España durante el franquismo y la transición democrática 

(HAR-2012-39644-C02-01) 

INTRODUCCIÓN 

La transición democrática (TD) fue un periodo vertiginoso de cambio. En poco 

tiempo se desarrolló un entramado legislativo e institucional que trataba de cubrir 

las necesidades y demandas democráticas de la ciudadanía. En 1977, dos años 

después de la muerte del dictador, se puso en marcha la Legislatura 

Constituyente. En este mismo año la Dirección General de Sanidad organiza un 
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Seminario en Mahón con el objetivo de orientar la política nacional de control de 

la natalidad y el Instituto Nacional de Estadística, con el apoyo de naciones 

Unidas, realiza la primera Encuesta de Fecundidad (1). Un año más tarde se 

aprueba la Constitución y se publica el RD 3033/1978 (2) que desarrolla la Ley 

45/1978 por la que se modifican los artículos 416 y 343 del Código Penal por el 

que se legalizan los métodos anticonceptivos.  

La Tasa Bruta de Natalidad descendía bruscamente. La intensidad de la caída se 

debió, entre otros factores, al incremento del nivel educativo y la tasa de actividad 

femenina (3). La primera encuesta sobre Fecundidad en España, puso de 

manifiesto que en 1972 ya se utilizaban métodos anticonceptivos, incluidos 

medicamentos hormonales que en ese momento eran ilegales (4 y 5). En 1977, el 

Instituto Nacional de Estadística realizó una encuesta dirigida a mujeres de 15 a 

49 años (n= 5.814). El 57% de las mujeres utilizaban métodos anticonceptivos, el 

11% el método más utilizado era la píldora anticonceptiva. Ambas encuestas 

ponen de manifiesto que el uso de los métodos de control de natalidad no se 

distribuía de forma aleatoria sino que estaba relacionado con el hábitat, nivel 

educativo y la actividad económica desempeñada. Así las mujeres que más los 

utilizaban eran las jóvenes, de mayor de nivel de estudio y residente en las 

ciudades (6).  

En estos años de TD (1975-1983), comienza a organizarse lo que hemos venido 

denominando el movimiento por la Planificación Familiar (PF) en España que se 

articula en dos frentes: el activismo sanitario y el activismo feminista (6). Si bien 

existen personas que se organizan y trabajan desde las dos líneas éstas no 

siempre presentan las mismas lógicas ni intereses. El activismo sanitario se 

centra en la organización de consultas de planificación familiar vinculadas a los 

Hospitales (1). En el activismo feminista participan mujeres disidentes del 

movimiento político de izquierdas y del incipiente movimiento feminista que 

impulsan iniciativas vinculadas a la anticoncepción. Llevan a cabo lo que Mary 

Nash (2007) (8) denomina la “doble transición” en la que conjugan la transición 

política-democrática y la transición hacia la igualdad. Ambos movimientos hicieron 

posible un cambio de percepción de la sexualidad al construir nuevos significados 

y plantear nuevas concepciones de la anticoncepción.  

Nuestro objetivo se centra en reflexionar en la metodología de encuestas online 

como método para conocer las experiencias de vida sexual y prácticas 
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anticonceptivas que llevaron a cabo mujeres heterosexuales coetáneas y/o 

protagonistas del movimiento por la Planificación Familiar, aquellas que al inicio 

de la Transición Democrática (1975) tenían entre 16-35 años de edad y 

constituían el perfil de usuarias de métodos anticonceptivos. A partir de los datos 

realizaremos una reflexión metodológica sobre los sesgos propios del instrumento 

y los procedimientos para minimizarlos. Revisaremos las aportaciones y 

limitaciones de la Encuesta Online en la investigación social e histórica.  

 

METODOLOGÍA 

En esta comunicación presentamos una propuesta metodológica a partir de un 

estudio descriptivo, transversal cuya población son mujeres que en 1975 tenían 

16-35 años,  coetáneas y/o protagonistas del movimiento por la PF que se 

produce durante la TD. Muestra: 390 margen de error +/-  5% y un nivel de 

confianza del 0,05.  

Instrumento: Cuestionario autoadministrado del tipo CAWI con tecnología basada 

en servidor activo desde el 4 de febrero hasta el 4 de Mayo. Software Lime 

Survey legible en distintos software de navegación (Explorer, Mozilla y Google 

Chrome). Organizado en 4 secciones: perfil sociodemográfico; creencias 

religiosas; prácticas sexuales y anticonceptivas y embarazos. Se han considerado 

nulos los cuestionarios cuando el número de preguntas no respondidas superaba 

el 30% de preguntas con posibilidad de respuesta. 

 

RESULTADOS 

Las encuestas online permiten llegar a una población con bajo coste de tiempo y 

dinero y elimina el sesgo del/la entrevistadora pero también presentan 

limitaciones y sesgos que hay que tener en cuenta. El principal inconveniente es 

que los resultados no se pueden extrapolar ya que las muestras no son 

aleatorias. Los principales sesgos son los errores de medida, cobertura y 

muestreo.  

El error de medida se produce como consecuencia de un mal diseño del 

instrumento para minimizarlo elaboramos un primer borrador. Pilotamos el 
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instrumento en dos momentos: en un principio por un grupo de expertas en 

historia y en salud sexual y reproductiva. Posteriormente, pasamos el cuestionario 

al mismo grupo etario al que iba a dirigirse la encuesta teniendo en cuenta el 

lugar de residencia tanto en relación al hábitat (rural/urbano) como a las diversas 

Comunidades Autónomas (Andalucía, Cataluña, Comunidad de Madrid, de 

Murcia, Aragón y Valencia). Con ello incorporamos preguntas y/o matices que 

dieron cuenta de las diversas realidades. 

El error de cobertura y muestreo hace referencia a las diferencias que existen 

entre las personas que acceden y la población general, se puede minimizar a 

partir de técnicas de ponderación (9). Según datos del Instituto Nacional de 

Estadística, el 38,2% de las mujeres españolas con edades entre 55 a 64 años 

accedieron en el último año a Internet al menos una vez por semana y para la 

cohorte de 65 a 74 años un 14,3% (10). Para llegar a la población diana se creó 

un directorio con los emails de asociaciones, centros de investigación y de 

estudios feministas, y centros de formación permanente que ayudaran a la 

localización de las informantes. Asimismo, se incentivó la participación de las 

instituciones y asociaciones mediante los contactos personales de los y las 

investigadores implicadas mediante una captación activa e incentivada de la 

muestra. El proceso se fue ampliando mediante la técnica de “bola de nieve”. 

Para aumentar la tasa de respuesta llevamos a cabo 3 oleadas, lanzamos la 

encuesta a la red en tres momentos distintos. Para garantizar la unicidad de 

respuesta el software controla la participación y permite el almacenamiento de los 

datos en servidores privados.  

El día 4 de Mayo teníamos 390 encuestas online válidas. La mayoría de las 

mujeres se encontraban en el intervalo de edad entre los 55- 60 años, el 59%; un 

25% tienen entre 61- 65 años y un 15% más de 66 años. En relación al nivel de 

estudios se observa que el 71 % posee estudios universitarios, el 19% ha 

finalizado estudios medios, bachiller o formación profesional y un 9% posee 

estudios básicos. La mayoría están activas laboralmente, el 65%, un 23% están 

jubiladas, un 5% se considera ama de casa y un 4% está en situación de 

desempleo. Han sido funcionarias el 55%, un 9% trabajadoras asalariadas, el 

19% se han dedicado principalmente a las tareas del hogar, un 9% al trabajo por 

cuenta propia y un 16% al estudio. La mayoría de encuestadas vivieron durante 

su juventud en zona urbana, el 87%, mientras que un  5% vivió en zona rural y un 

8% vivió en ambas zonas. El mayor porcentaje de mujeres encuestadas residió 
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en sus años de juventud en Andalucía, 29%, seguido de un 16% en Aragón, un 

16% en Cataluña y otro 16% en la Comunidad de Madrid. En menor medida 

residieron en la Comunidad Valenciana, 8%, en Castilla y León el 5%, en la 

Región de Murcia el 4% y en Galicia el 2%.  

 

CONCLUSIONES 

La encuesta online constituye una metodología útil para obtener información 

sobre las experiencias anticonceptivas y sexuales de un grupo de mujeres 

coetáneas y/o activistas de la Planificación Familiar en la TD. Si bien los 

resultados no se pueden inferir a la población general, creemos que es un 

procedimiento óptimo para captar a mujeres del perfil característico indicado en la 

literatura como usuarias de anticonceptivos (más jóvenes, de mayor nivel 

educativo, laboralmente activas y residentes en ciudades). El control de los 

sesgos ha permitido minimizarlos y llegar a un número de mujeres de la población 

diana que difícilmente se hubiera llegado por otros procedimientos.  

Por sus peculiaridades, las encuestas online pueden constituirse como un buen 

instrumento para detectar las opiniones de personas que fueron vanguardias en 

los movimientos sociales y políticos de la TD y que hoy constituyen un colectivo 

de personas mayores con alto nivel de formación, motivación y usuarias de las 

nuevas Tecnologías de la Información y la Comunicación. 
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