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En el 2004 se produjeron en España  84.985 abortos. Esto significa que se 
produce un aborto cada 6,2 minutos y que uno de cada seis embarazos termina 
en aborto. En definitiva, asistimos a una verdadera explosión del fenómeno en 
nuestro país.
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De continuar esta tendencia, en el 2005 se habrían superado el millón de 
defunciones acumuladas por aborto desde su despenalización en 1985 y en el 
2007 llegaremos, si no se ponen en marcha las actuaciones correctoras 
adecuadas, a los 100.000 abortos anuales. 

En concreto, desde 1985 hasta el 2004 se han producido ya en España más 
de 930.000 defunciones por esta causa.

Avance Comunidad de Madrid



Avance Comunidad de Madrid

Desde 1985 ha existido un incremento anual que en los últimos 5 años ha 
supuesto un 45,4 % y que en tan solo 9 años, es decir, desde el 95 hasta el 
2004, ha sido del 72 %.

Por Comunidades, es la de Madrid, con 16.228, dónde se producen mayor 
número de abortos, seguida de Cataluña con 15.373, Andalucía con 14.280 y la 
comunidad Valenciana con 7.870.

Sólo en estas 4 Comunidades Autónomas se producen el 66,3% del total de 
abortos.

Las cifras  hablan de miles de tragedias personales, familiares y sociales ante 
las que no es legítimo seguir pasivos, suponiendo un reto prioritario tanto para 
la sociedad en general como para las Administraciones. Cada madre que se ve 
abocada al aborto es un fracaso de la Administración y de la sociedad por no 
haberla sabido o querido ayudar. 

En este contexto, el Instituto de Política Familiar (IPF) ha considerado 
importante conocer la opinión de los ciudadanos sobre la realidad de las 
defunciones por aborto en España, al entender que la conexión con la realidad 
social será una potente aliada de las medidas públicas que se hacen 
indispensables para reducir y corregir la tragedia del aborto en España.

Eduardo Hertfelder de Aldecoa

Presidente del Instituto de Política Familiar (IPF)
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• Analizar el grado de conocimiento y sensibilización  
social hacia la problemática del aborto en España.

• Aproximarse a las causas del aborto y sus 
consecuencias

• Analizar los mecanismos y recursos que se usan para 
afrontar la ayuda a la mujer embarazada (recursos 
públicos, política de prevención, de información, etc).



TRABAJO DE CAMPO: Marzo de 2006

SUPERVISIÓN: 15% del trabajo por el método de repetición de entrevista.

TÉCNICA: Entrevista personal, con cuestionario formalizado aplicado cara a 
cara.

SISTEMA DE MUESTREO: Cuotas de sexo y edad por municipio.

MARGEN DE ERROR: ±4,9% (nivel de confianza=95%;p=q=50%)

TAMAÑO DE LA MUESTRA: 400 entrevistas.

UNIVERSO DE ESTUDIO: 4.939.439 residentes adultos en la Comunidad 
de Madrid

FICHA TÉCNICA COMUNIDAD DE MADRID

El presente documento corresponde al avance para la Comunidad de Madrid de 
una encuesta de 1.600 entrevistas que se ha realizado en las cuatro principales 
Comunidades Autónomas donde más abortos se producen (Madrid, Cataluña, 
Andalucía y Comunidad Valenciana). En cada una de estas Comunidades se ha 
realizado 400 entrevistas personales. Las características de la encuesta, para el 
avance que ahora se presenta, son las siguientes: 
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¿Cuántos abortos cree vd. que se producen al año en nuestro país?

35.000-65.000
19%

65.000-85.000
21%

Más de 85.000
16%

NS/NC
10%

15.000-35.000
17%

Menos de 15.000
17%

Más de la mitad de los entrevistados (un 53%) considera que el número de 
abortos en España, anualmente, es inferior a los 65.000…

No hay una percepción clara de la magnitud de los 
datos del aborto…

… Y solo un 16% de los encuestados considera que es superior a 85.000 
abortos

Nota: En el 2004 se produjeron 84.895 abortos en España
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¿Cuál cree que es el supuesto legal por el que más se aborta 
en España? (%)

La salud materna, concepto que engloba los riesgos físicos y psíquicos, es, 
sólo según un 58% de los entrevistados, el supuesto legal por el que más 
abortos se producen en España.

… Ni de la dimensión exacta del principal motivo de aborto 

Nota: en el 2004, la salud materna supuso el 96,7% de los abortos, frente al 3,06% del riesgo
fetal y el 0,02% de la violación 
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¿Cree vd. que el número de abortos en España es superior o
inferior a las defunciones producidas por...?

Superior

NS/NC

Inf erior

El número de abortos se considera claramente superior al número de muertes por 
suicidio, sida, tabaquismo o enfermedades cardiovasculares  que se producen en 
nuestro país...

…Y equiparable a los fallecimientos relacionados con accidentes de tráfico y 
cáncer.

…Aunque hay cierta conciencia de que es una de las 
principales causas de mortalidad en España.

Nota: las cifras de fallecimiento por cáncer si son equiparables a las del aborto, pero no, en cambio, las 
producidas por los accidentes de tráfico, que son muy inferiores ( 5.399 fallecidos en el año 2003).
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¿Dónde cree que se realizan los abortos en España con  más frecuencia?

NS/NC
6%

Centro privado
79%

Hospital SS
15%

Ocho de cada diez entrevistados piensan que los abortos se realizan con 
más frecuencia en un centro privado frente a los dos restantes que opinan 
que se llevan a cabo en un centro público.

…y que se realiza mayoritariamente en centros privados.

Nota: en el 2004, los centros privados realizaron el 96,43% de los abortos frente al 3,56% que se 
se realizaron en centros públicos.
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De las siguientes situaciones, ¿cuáles cree usted que son las dos causas más importantes relacionadas con el aborto? 

 1ª causa 2ª causa 
Soledad de la madre 15,8 5,3
Falta de recursos económicos 37,8 16,3
Problemas laborales 5,3 13,0
No planificación del embarazo 16,3 14,5
Riesgo para la salud de la madre 3,5 3,0
Enfermedad/malformación fetal 3,0 7,5
Violación 5,5 5,5
Presión de la pareja 6,3 15,0
Presión de los padres en el caso de 
una menor 

1,5 6,5

Presión de los amigos más cercano - 0,8
NS/NC 2,0 4,8

�

En cualquier caso, ninguno de los tres motivos que se contemplan en la 
Ley constituyen, a tenor de las manifestaciones de los entrevistados, las 
situaciones que más influyen en los abortos, 

La falta de recursos económicos es, con diferencia, el motivo 
más importante para decidir abortar. 

La soledad de la madre y la no planificación del embarazo le siguen 
como principales causas del aborto.
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¿Cree usted que el aborto tiene consecuencias negativas  para....? (%)

Sólo un 3% cree que nadie sale perjudicado. 

La inmensa mayoría (97%) cree que el aborto trae 
consecuencias negativas para alguno de los afectados.

E, incluso, la mayoría (cuatro de cada diez entrevistados) cree que el 
aborto tiene consecuencias negativas para todos los actores implicados. 
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¿Cree que las administraciones deberían desarrol lar una 
pol í tica preventiva  para intentar reducir el  número de abortos?

NS/NC
1%

No
5%

Sí
94%

De forma prácticamente unánime (94%), los 
entrevistados consideran necesario el desarrollo, por 
parte de la Administración, de una política orientada a 
reducir el número de abortos…
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¿Piensa que si existiera n más ayudas sociales a  la embara zada 
disminuiría el número de a bortos?

NS/NC
3%

No
15%

Sí
82%

… y que el incremento de ayudas sociales (82% de los 
entrevistados) a la embarazada, contribuiría a disminuir 
el número de abortos…
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¿Cree que la ayuda directa económica por hijo disminuiría 
el número de abortos? (%)

… así como la ayuda directa económica (81,3%),

ya que incidiría en el motivo que los encuestados han destacado como el más 
importante: la falta de recursos económicos.
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¿Cree que las defunciones por aborto deberían incluirse en las estadísticas
oficiales de fallecimientos al año?

No
21%

NS/NC
6%

Sí
73%

La mayoría (73%) es partidario que las Administraciones 
Públicas incluyan las defunciones por aborto en las 
estadísticas oficiales de fallecimientos al año. 
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Pensando en el supuesto legal de salud físisca o 
psíquica de la madre, ¿cree que se deben distinguir los 
abortos realizados por el riesgo físico para la vida de la 

madre de aquellos debidos a problemas psíquicos?

Sí
43%

No
53%

NS / N C
4 %

… E incluso, casi la mitad de los encuestados (43%) 
considera que debería desdoblarse el concepto que 
engloba el riesgo para  la salud física y la salud psíquica 
de la madre 
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¿Considera ef icaces las campañas de prevención de embarazos no pr evi stos, por 
parte del M inisterio de Sanidad, en cuanto a la ut ilización de métodos 

ant iconcepti vos?

NS/NC
5%

No
78%

Sí
17%

La mayoría de los entrevistados (78%) opinan que las 
campañas de prevención de embarazos no previstos 
realizadas hasta la fecha por el Ministerio de Sanidad no 
han resultado eficaces.
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¿Cree usted que esta política preventiva de las administraciones debe 
incluir información sobre los siguientes temas?

… Por el contrario, hay unanimidad en que la política 
preventiva, en sus aspectos informativos, debe incluir, 
sobre todo, las alternativas que existen al aborto y las 
consecuencias del mismo para la mujer.
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A nte un embarazo no previsto o en dificultad, ¿cree que las mujeres deciden con un conocimiento 
adecuado de...?

Sí

NS/NC

No

Existe la creencia generalizada de que las mujeres que 
deciden abortar no lo hacen con un conocimiento 
adecuado…

… ni de las consecuencias físicas y psíquicas que la interrupción del embarazo 
puede ocasionar ni de las alternativas disponibles en caso de no abortar.



¿Ha oído usted hablar del síndrome psiquiátrico post-aborto que sufren muchas mujeres 
tras tener un aborto?

NS/NC
2%

No
36%

Sí
62%

Aunque la mayoría (62%) sí conoce la existencia del 
síndrome psiquiátrico post-aborto, 

un número importante de los encuestados, cerca del 40%, no ha oído 
hablar de este síndrome.
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Porcentaje de entrevistados que creen que en una consulta en la que se 
solicita un aborto se debería informar de.. .

En cambio, la práctica totalidad de los entrevistados opina que 
se debe informar de los riesgos físicos y psíquicos, así 
como de los recursos sociales de los que la madre podría 
disponer en el caso de decidir no abortar..

Igualmente, aunque en menor proporción, los entrevistados consideran necesario 
informar de la fase de desarrollo del feto y del procedimiento del aborto
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En el caso de una menor, ¿cree que es necesario contar con el 
consentimiento de los padres o tutores para abortar?

Basta con que no se 
opongan

5%

No, es  un asunto íntimo
6%

NS/NC
2%

Sí, basta con uno
7%

Sí, de los dos
80%

Ocho de cada diez entrevistados consideran necesario el 
consentimiento de los padres o tutores legales, tanto si el 
aborto afecta a una menor como para dispensar la píldora 
del día después a menores de edad.

¿Cree usted que la dispensación de la píldora del día después a menores 
de edad se puede realizar sin el conocimiento de los padres?

NS/NC
4%

No
80%

Sí
16%
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SOLUCIONES NUEVAS, NO CONTINUISMO

Seguir insistiendo en ocultar la realidad o en políticas agotadas no es, 
por tanto, la solución eficaz. Es necesaria una reorientación drástica de 
una política obsoleta y errónea que ha demostrado obstinadamente su 
fracaso. 

Es necesario aportar soluciones nuevas. Es necesario el desarrollo de 
una política preventiva que gire alrededor de cuatro ejes: 

a) la sensibilización y concienciación sobre la importancia y el 
valor personal y social de la natalidad, el embarazo y la 
maternidad 

b) el aumento de los recursos públicos tanto de organismos 
como de dotaciones presupuestarias 

c) la implantación de medidas de apoyo destinadas a la mujer 
embarazada y

d) una política de información a la mujer embarazada. 

A la vista de los resultados del precedente análisis sociológico de la 
realidad del aborto en la Comunidad de Madrid, el Instituto de Política 
Familiar (IPF) propone el siguiente conjunto de medidas.



CONCIENCIACIÓN Y SENSIBILIZACIÓN

1. Realización de campañas de sensibilización y 
concienciación sobre la importancia y el valor personal y 
social de la natalidad, el embarazo y la maternidad. 
Campaña específica de sensibilización del número de 
abortos en la Comunidad.

2. Incorporación de las defunciones por aborto en las 
estadísticas de defunciones de la Comunidad de Madrid

3. Compromiso de transparencia por parte de las 
Administraciones Públicas, que deben proporcionar los 
datos de defunciones por aborto dentro del primer 
trimestre de cada año.

4. Separación y distinción entre abortos realizados por 
riesgo para la salud física de la madre y los producidos 
por riesgo para su salud psíquica  (representa el 96,7% de 
los abortos totales) 
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5. Creación de la “Mesa de Expertos”, en las que agentes 
sociales, especialistas, instituciones familiares y 
Administración analicen y propongan soluciones y alternativas 
para resolver la problemática de aborto.

6. Creación de una Comisión Interconsejerías, dependiente de 
la Consejería  de Sanidad, que con el asesoramiento y 
coordinación de la “Mesa de Expertos“ aborde la problemática 
de las defunciones por aborto e implemente medidas 
encaminadas a su reducción así como a combatir sus efectos 
negativos.

7. Elaboración de un Plan Regional sobre Natalidad, de carácter 
trienal, con dotación presupuestaria suficiente.

RECURSOS DE LOS PODERES PÚBLICOS



8. Potenciación e incremento presupuestario del “Programa 
Red de Madres”, que actualmente está desarrollando la 
Comunidad, de manera que ayude a todas las madres, solteras o 
casadas, a tener a sus hijos.

9. Ayuda directa universal al embarazo de 1.026 euros 
(correspondiente a una paga de 114 euros durante 9 meses) 
que se paga en el momento del parto

10. Programa especifico de ayuda a la adolescente 
embarazada y a la inmigrante para afrontar los singulares 
problemas que un embarazo puede plantear a estos dos grupos 
sociales especialmente indefensos.

MEDIDAS DE APOYO
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11. Creación, Potenciación y/o promoción de los Centros de 
Ayuda a la Mujer embarazada para que pueda acudir para 
conocer y buscar alternativas al aborto menos traumáticas que 
este.

12. La regulación del consentimiento informado especifico 
en materia de aborto que incluya la información a la 
embarazada sobre las secuelas que un aborto puede dejar para 
la salud física y psicológica de la mujer

13. Reorientación, en aquellos que lo requieran, de los 
Centros de Planificación Familiar hacia enfoques y prácticas 
más respetuosos con el valor de la vida humana.

14. Impulso de una educación afectivo-sexual, en las etapas 
escolares más adecuadas y bajo el control de los padres, 
que promueva el desarrollo responsable e integral de la 
sexualidad.

POLÍTICA DE INFORMACIÓN
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