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El programa de Encuestas de Demografia y Salud (ahora conocido como
Measure/DHS) proporciona asistencia a instituciones gubernamentales y
privadas en la planeacion y ejecucion de encuestas nacionales en paises en
vias de desarrollo. Con financiamiento proveniente de la Agencia de los
Estados Unidos para el Desarrollo Internacional (USAID), el programa DHS
es implementado por Macro International Inc., con sede en Maryland, USA.
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Programa DHS/Macro International Inc.
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Calverton Maryland 20705 USA
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Telefax: (301) 572-0999.
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ENDES 2000 estuvo a cargo de INEI; USAID (Washington y Per() a través
del programa DHS de Macro International Inc; y, el Fondo de Poblacion de
las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF). Para informacién adicional
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JesUs Maria, Lima 11
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Teléfono: (511) 433-8284/433-3104
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PRESENTACION

El Instituto Nacional de Estadistica e Informadtica (INEI), presenta
el Informe de la Encuesta Demogrifica y de Salud Familiar (ENDES 2000) el
cual provee informacion actualizada sobre el nivel de los principales indicadores
demogrificos y los factores que influyen en sus cambios; asimismo, proporciona
informacion de las principales variables relacionadas con la Salud Materno
Infantil.

La ejecucion de la ENDES 1V, ha sido posible gracias al apoyo
financiero de la Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo Internacional
(USAID/Washington y USAID/Perii) y del Fondo de las Naciones Unidas
para la Infancia (UNICEF). Parte importante del éxito del estudio se debe a la
asistencia técnica de Macro International Inc. y a la activa participacion de los
jefes departamentales del INEI y los representantes de organismos piblicos y
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RESUMEN GENERAL
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Antecedentes

La ENDES 2000 (o ENDES 1V), es una
investigacién desarrollada por el INEI a solicitud
del Ministerio de Salud en el marco de la fase IV
del Programa Mundial de Encuestas de
Demografia y Salud DHS, ahora conocido como
Measure/DHS+. Su fin principal es proporcionar,
a quienes disefian y administran programas de
salud y de planificacién familiar y otro tipo de
programas de cardcter social, informacion
actualizada para el pais y sus departamentos,
sobre los niveles actuales de fecundidad y
mortalidad infantil, conocimiento y uso de
métodos de planificacién familiar y fuentes de
obtencion de los métodos, salud materno infantil,
nutricion, SIDA y violencia doméstica. La
informacion obtenida en la ENDES 2000 es
comparable con la proveniente de otras fuentes
como las Encuestas Demograficas y de Salud
Familiar de 1986, 1991-92 y 1996, para examinar
tendencias en la mayoria de las variables que se
estudian.

La ENDES 1V esta constituida por dos encuestas:
una encuesta de hogares y una encuesta individual
para recolectar informacidn sobre las mujeres de
15 a 49 afios de edad y sus hijos menores de 5
afios, realizadas en una muestra probabilistica, de
areas, estratificada, multi-etapica e independiente
en cada departamento del pais. En una
submuestra de la ENDES 1V, a todas las mujeres
y a los nifios menores de 5 afios se les realizé una
Prueba de Hemoglobina para el estudio de los
niveles de anemia

La operacion de campo de la ENDES IV se
realizé entre 18 de Julio y el 22 de Noviembre del
2000, habiéndose completado en total 28,900
entrevistas de hogares y 27,843 entrevistas
individuales a mujeres en edad fértil; fueron
pesados y se tomo la talla a 10,477 nifios; vy, se
realizo la prueba de hemoglobina a 6,184 mujeres
y 2,150 nifios menores de cinco afios de edad.

Los resultados se pueden analizar a diferentes
niveles de desagregacion: por area de residencia,
nivel de urbanizacion, regiones naturales y por

departamentos.

La encuesta fue financiada principalmente por la
Misién en Per( de la Agencia para el Desarrollo
Internacional (USAID/Pert). EI Fondo de las
Naciones Unidas para la Infancia UNICEF
también contribuyé en su financiamiento.

Caracteristicas de la Poblacion y los
Hogares

Caracteristicas de la Poblacién

En el 2000, la poblacién estimada del Peru fue
25.7 millones de habitantes y se incrementd a una
tasa promedio anual de 1.7 por ciento,
distribuyéndose en forma desigual en tres
regiones naturales: Costa, Sierra y Selva. La
Costa, con el 11 por ciento de la superficie
territorial, alberga a més de la mitad (52 por
ciento) de la poblacion del pais. La mayoria de la
poblacion (64 por ciento) vive en el area urbana,
es decir, en localidades de 2 mil 0 mas habitantes.

La poblacién del PerG es joven, el 35 por ciento
tiene menos de 15 afios, siendo méas joven en el
area rural que en el area urbana, y con una
diferencia de 6 afios entre la edad mediana de la
poblacion de cada éarea (19 y 25 afios,
respectivamente).

El nivel educativo de la poblacién de 6 afios y
mas casi es similar al observado en 1996: la
mediana de afios de estudios aprobados es 6.0
para los hombres y 5.6 para las mujeres. La
asistencia escolar de la poblacion de 6-15 afios es
del 93 por ciento, siendo ligeramente mayor en
los hombres (94 por ciento) que en las mujeres
(92 por ciento).

Entre los residentes habituales, el namero
promedio de personas por hogar disminuy6 de 4.8
a 4.5 miembros y no hay diferencias por area de
residencia. El 20 por ciento de los hogares tiene
como jefe a una mujer, dos puntos porcentuales
mas que en 1996.



Caracteristicas de la Vivienda y los
Hogares

Los servicios basicos de la vivienda todavia no
estan disponibles para toda la poblacion pero se
observan avances respecto a 1996. Los menos
beneficiados son los hogares rurales.

El 69 por ciento de los hogares cuentan con
energia eléctrica en su vivienda, el 88 por ciento
se provee de agua por red publica, ya sea dentro o
fuera de la vivienda, pero sélo el 51 por ciento
tiene servicio higiénico conectado a red publica.
Un 25 por ciento tiene letrina o pozo ciego o
negro.

La radio y la televisién son bienes que tienen la
mayoria de los hogares en el pais, 84 por ciento y
68 por ciento, respectivamente. La refrigeradora
es un bien que solo tiene el 36 por ciento de los
hogares.

Caracteristicas de las Mujeres en
Edad Fertil

Las mujeres en edad fértil (MEF) constituyen el
25 por ciento de la poblacion total y el 49 por
ciento de la poblacion femenina del pais.

Maés de la mitad de las mujeres de 15-49 afios de
edad es menor de 30 afios. El 56 por ciento de las
mujeres se encuentran unidas (31 por ciento
casadas y 25 por ciento en unién libre o
convivencia). Una tercera parte de las mujeres
son solteras (36 por ciento), proporcion que se ha
incrementado en dos puntos porcentuales desde
1996.

El nivel educativo de las MEF evidencia un ligero
mejoramiento: de un lado la proporcion de ellas
con estudios post-primarios ha aumentado de 65 a
66 por ciento y, del otro, ha habido cierta
disminucidn de las mujeres sin educacion de 6 a 5
por ciento, en los ultimos 4 afios.

El 66 por ciento de las MEF han trabajado en los
altimos doce meses y mas de la mitad (54 por

ciento) continGia laborando: una de cada tres son
trabajadoras del comercio u otro servicio. La
mayoria (78 por ciento) decide como gastar el
dinero que gana y un 14 por ciento cubre todos
los gastos del hogar.

El 42 por ciento de las MEF tienen la Gltima palabra
en todas las decisiones que tienen que ver con el
cuidado de su salud, las grandes compras, las
compras diarias, la visita a la familia y lo que se
debe cocinar cada dia.

Fecundidad

Niveles y Tendencias

La Tasa Global de Fecundidad (TGF) es de 2.9
hijos por mujer para el periodo de 1997-2000 lo
cual representa una disminucion del 21 por ciento
de lo estimado en la ENDES 1996. El promedio
de hijos nacidos vivos en las mujeres de 40-49
afios de edad es de 4.4.

En el area urbana la TGF es de 2.2 hijos por
mujer y en el area rural de 4.3. El numero
promedio de hijos nacidos vivos en las mujeres de
40-49 afios de edad es de 3.6 y 6.3 en dichas
areas.

Entre las encuestas ENDES 1996 y ENDES 2000,
a nivel nacional, la fecundidad ha disminuido en
el &rea urbana de 2.8 a 2.2 y de 5.6 a 4.3 en el
area rural.

Diferenciales de Fecundidad

El nivel de fecundidad en el pais presenta
diferencias importantes por nivel de educacion y
lugar de residencia de la mujer. Con los niveles
actuales de fecundidad, las mujeres sin educacién
tendrian casi tres veces el nimero de hijos que
aquéllas con educacién superior (5.1 en
comparacién con 1.8), con una brecha entre la
fecundidad de uno y otro nivel de 3.3 hijos, que
ha disminuido en 1.5 hijos respecto a la
observada en 1996.

En el &mbito departamental, la diferencia entre el
mayor y el menor nivel de fecundidad (6.1 en
Huancavelica y 2.0 en Tacna) es de 4.1 hijos,
brecha que tan sélo ha disminuido en 0.3 hijos.



Las mujeres de los departamentos de Cusco,
Ayacucho, Apurimac y de Loreto terminaran
teniendo 2 o mas hijos que las de Lima
Metropolitana o de los departamentos de Tacna,
Moquegua y Arequipa.

Fecundidad Adolescente

El 13 por ciento de las mujeres de 15 a 19 afios
de edad ya son madres (11 por ciento) o estan
gestando por primera vez (2 por ciento).

Los mayores porcentajes de adolescentes que
son madres o estan embarazadas se presentan
entre las mujeres sin educacion (37 por ciento) y
entre aquéllas que residen en la Selva (26 por
ciento), en el area rural (22 por ciento) y en los
departamentos de Amazonas, Ucayali (27 por
ciento); y, en Loreto (29 por ciento), todos ellos
ubicados en la regién de la Selva. En Lima
Metropolitana, dicha proporcion es del orden del
8 por ciento.

Nupcialidad y Exposicion al Riesgo
del Embarazo

Estado Conyugal y edad a la Primera
Unidn

El 56 por ciento de las mujeres del15-49 vive en
estado de unién conyugal: formalmente casadas
el 31 por ciento y en situacién de convivencia el
25 por ciento. ElI 36 por ciento es soltera,
proporcion mayor a la observada en 1996 (34
por ciento).

La edad mediana a la primera uniéon de las
mujeres de 25-49 es 21.4 afios. Este indicador
casi no ha variado en los ultimos 25 afios, pero
entre las mujeres menores de 30 afios hay indicios
de una ligera tendencia a unirse mas tardiamente,
pues la edad mediana a la primera unién es 21.9
afios para las mujeres de 25-29 afios.

Sin embargo, la edad mediana a la primera
relacion sexual de las mujeres de 25-49 es 19
afos, 2 afios antes que la edad mediana a la
primera union conyugal. Dicho promedio esta
por debajo de 17.1 afios entre las mujeres que

residen en los departamentos de Ucayali, San
Martin, Loreto y Madre de Dios, todos ellos
localizados en la region natural de la Selva. En
Lima Metropolitana, es 20.3 afios.

Infertilidad Postparto

El periodo insusceptible al riesgo del embarazo
desde el nacimiento del hijo anterior, en
promedio, es de 13 meses. Sin embargo, una de
cada cinco mujeres queda expuesta de nuevo a
partir del quinto mes. La mediana se sitia en 9.9
meses.

ElI 15 por ciento de las mujeres son
menopadsicas. La proporcién de mujeres en
menopausia aumenta rapidamente a partir de los
40 afios, del 8 por ciento entre las mujeres de 40-
41 al 57 por ciento entre las mujeres de 48-49
afnos.
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Preferencias de Fecundidad

Si se incluyen las usuarias de la anticoncepcidn
quirargica voluntaria (esterilizacion), el 67 por
ciento de las mujeres en union no desean tener
mas hijos en el futuro.

La proporcion de mujeres que no desean tener
mas hijos aumenta rapidamente con la edad y
con el numero de hijos sobrevivientes, del 4 por
ciento entre las mujeres sin hijos al 67 por ciento
entre las que tienen dos hijos. Luego, se
incrementa al 84 por ciento entre las que tienen
3 hijos y alcanza su méximo valor entre las que
tienen 5 hijos.

El no deseo de mas hijos es elevado entre las
mujeres que residen en el area rural (73 por
ciento) y en los departamentos de Puno (82 por
ciento) y Huancavelica (84 por ciento).

Nuamero Ideal de Hijos

El nimero ideal de hijos preferido por las MEF
es 2.4. Del total de nacimientos ocurridos en los
altimos cinco afos, el 31 por ciento de los
nacimientos no eran esperados cuando la madre



qued6 embarazada, es decir, ellas “no queria
tener mas hijos”. En consecuencia, entre 1995 y
el 2000, cerca de un millén de nifios nacieron sin
que los padres hubieran querido tenerlos.

La tasa global de fecundidad en el pais seria de
1.8 hijos en promedio por mujer, si todos los
nacimientos no deseados pudiesen ser prevenidos.

Como a la fecha no lo son, la tasa global
observada es de 2.9 hijos en promedio por mujer,
1.1 hijos mas que los deseados, es decir, un 61
por ciento méas alta que la tasa global de
fecundidad deseada. Las mayores reducciones en
el nivel de fecundidad observada, en términos
absolutos, se darian entre las mujeres que
residen en los departamentos de Huanuco (2.5
hijos) y Huancavelica (3.1 hijos).

Planificacion Familiar

Conocimiento y Uso de Métodos

Casi todas las mujeres actualmente unidas
conoce o ha oido hablar de algin método
anticonceptivo, siendo los métodos modernos los
méas conocidos: la pildora (95 por ciento) y la
inyeccion (96 por ciento).

El 69 por ciento de las mujeres en unién son
usuarias de algun método anticonceptivo: el 50
por ciento un método moderno, evidenciando un
incremento de 5 puntos porcentuales respecto al
observado en 1996. Mientras que las usuarias de
métodos modernos aumentaron en 9 puntos
porcentuales, las de  métodos tradicionales
disminuyeron en cerca de 5 puntos porcentuales.

La inyeccion y la esterilizacion femenina son los
métodos modernos de mayor uso: 15 y 12 por
ciento de las mujeres unidas son usuarias de
ellos, respectivamente. EI ritmo dejo de ser el
método de mayor uso en el pais al disminuir su
porcentaje de usuarias del 18 por ciento al 14
por ciento.

Los menores porcentajes de usuarias de métodos
anticonceptivos se presentan entre las residentes
del area rural y de los departamentos de

Huancavelica y Ayacucho donde apenas
alrededor de la mitad de las mujeres unidas usa
algin método anticonceptivo.

El Ministerio de Salud y el Instituto Peruano de
Seguridad  Social (ESSALUD), son los
principales proveedores de métodos
anticonceptivos modernos al cubrir al 79 por
ciento de las usuarias actuales.

Necesidad Insatisfecha de Planificacion
Familiar

Una de cada diez mujeres en union tiene
necesidad insatisfecha de planificacion familiar
pues de que no desean mas hijos no estan usando
métodos. La mayor parte (7 por ciento) de la
necesidad es para limitar el tamafio de su familia,
la misma que es mas frecuente entre las mujeres
que residen en el éarea rural (15 por ciento) y en
los departamentos de Ayacucho (19 por ciento) y
Huancavelica (22 por ciento). En Lima
Metropolitana, la necesidad asciende al 7 por
ciento.

La demanda total por servicios de planificacion
familiar (uso actual de métodos mas uso potencial
0 necesidad insatisfecha) entre las mujeres en
unién se estima en 83 por ciento: 57 por ciento
para limitar el tamafio de la familia y 26 por
ciento para espaciar los nacimientos. En el pais,
el 88 por ciento de la demanda total de
planificacion familiar puede considerarse como
demanda satisfecha, dado el nivel de uso de
métodos. Este nivel es mayor entre las mujeres
que residen en Lima Metropolitana y en los
departamentos de Arequipa, Ica, Tacna, Tumbes,
Junin, Moquegua y Tacna, donde maés del 91 por
ciento de la demanda puede considerarse
satisfecha.
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Mortalidad Materno-Infantil

Niveles y Tendencias de la Mortalidad
Infantil

La tasa de mortalidad infantil para el quinquenio
de 1995-2000, es de 33 defunciones por cada mil
nacidos vivos, evidenciando una disminucion del



37 por ciento respecto a la estimada para el
periodo de 1990-1995 (52 por mil). Este descenso
se correlaciona bien con los cambios producidos
en los principales indicadores demograficos y de
salud obtenidos en la encuesta.

La reduccion de la mortalidad durante el primer
afio de vida ha sido mayor en el periodo
postneonatal, para el cual la mortalidad ha
disminuido en 42 por ciento, al pasar de 26
defunciones por cada mil nacidos vivos en el
quinquenio 1990-1995 a 15 en el quinquenio
1995-2000. En cambio, la mortalidad neonatal
disminuy6 en 33 por ciento al pasar de 27 a 18
por cada mil nacidos vivosa pesar.

La probabilidad de que un nifio muera antes de
cumplir los 5 afios de vida ha disminuido de 73
a 47 defunciones por mil nacidos vivos entre
1990-1995 y 1995-2000, disminucidn que es del
orden de 36 por ciento.

Diferenciales de la Mortalidad Infantil

Como era de esperar, la tasa de mortalidad
infantil (en los Gltimos diez afios) de los nifios
es mayor que la de las nifias (46 versus 40). El
riesgo de mortalidad es alto para los nifios de
madres adolescentes (52 por mil) pero es mas
alto cuando las madres tienen 40-49 afios (80
por mil). Igualmente, los riesgos aumentan
rapidamente con el nimero de orden de los
nacimientos.

Cuando el nacimiento es del cuarto al sexto
orden, el riesgo de muerte durante el primer afio
es un 55 por ciento mayor que el riesgo de un
nacimiento que sea el primero (51 versus 33 por
mil). Y el riesgo se convierte en mas del doble
cuando el nacimiento es de séptimo o de mayor
orden (67 vs 33 por mil).

Al igual que en encuestas anteriores, los
resultados de la ENDES 2000 corroboran que
uno de los factores mas importantes en la
generacién de diferenciales en la mortalidad
infantil es el nivel de educacion de las madres.
Los nifios de madres sin educacion presentan un
riesgo de mortalidad infantil (73 por mil) mas
de 3 veces mayor al de los nifios de madres con
educacién superior (20 por mil).

Los mayores niveles de mortalidad infantil se
presentan en la Sierra, en el area rural y en los
departamentos de Apurimac, Huancavelica y
Cusco, donde, de cada mil nacidos vivos, entre
71 y 84 nifios fallecen antes de alcanzar su
primer afio de vida.

Alto Riesgo Reproductivo

La ENDES 2000 permite estimar en qué medida
la mortalidad en Per( es sensible a los patrones
reproductivos de la poblacién, en lo que refiere
a edades extremas de la madre al nacimiento de
los hijos (menores de 18 o de 35 0 més afios),
intervalos cortos entre nacimientos (menos de
24 meses) y orden de nacimiento mayor de 3.

Cerca de la mitad de los nacimientos de los
altimos cinco afios ocurrieron en alguna
condicion de alto riesgo reproductivo (48 por
ciento). Estos nifios, tendrian un riesgo de morir
en el primer afio de vida 40 por ciento mayor que
el de los hijos de madres en ninguna categoria de
riesgo elevado.

Més de la mitad (25 por ciento) de los
nacimientos que ocurrieron en alto riesgo
reproductivo (48 por ciento) son “nacimientos de
orden mayor a 3” O “nacimientos de madres
mayores de 34 afios y de orden mayor a 3”, con

1y 1.5 de razon de riesgo, respectivamente.

El porcentaje de nacimientos en alguna categoria
de riesgo es mayor en el area rural (61 por
ciento) que en el area urbana (38 por ciento). Sin
embargo, la razén de riesgo es mayor en el area
urbana (1.4) que en el area rural (1.1).

Mortalidad Materna

Uno de los objetivos y contribuciones mas
importantes de la ENDES 2000 es la recoleccidn
de informacion para estimar por el método
directo los niveles de mortalidad materna en
Per(. Los resultados indican que la mortalidad
materna en el pais, para el periodo de 1992-
2000, es de 185 defunciones por cada cien mil
nacidos vivos, una de las tasas mas altas en
América Latina.



Salud Materno Infantil
Atencién Prenatal

El 84 por ciento de los ultimos nacimientos en el
periodo 1995-2000 recibi6 asistencia prenatal de
profesionales o técnicos de la salud: 35 por
ciento de los médicos, 36 por ciento de las
obstetrices y 13 por ciento de las enfermeras o
sanitarios; en su conjunto, 12 puntos méas que la
observada en 1996.

El 74 por ciento de las mujeres realizaron su
primera visita antes de los 6 meses de gestacion
y el 50 por ciento antes de los 3.2 meses, con
una mediana de casi 6 visitas prenatales.

Las acciones mas frecuentes en la atencion
prenatal son el control del peso, la presion arterial
y la medicion de la barriga, las que fueron
realizadas al 97 por ciento de las mujeres. Al 75
por ciento de las mujeres le explicaron los
sintomas y complicaciones del embarazo, y, entre
otras acciones, al 82 por ciento le aplicaron la
vacuna antitetanica

La atencién prenatal es menos frecuente entre las
mujeres que residen en los departamentos de
Amazonas, Loreto, Huanuco y Cajamarca, donde
menos del 69 por ciento de las mujeres recibio
atencion prenatal. Lo anterior contrasta con la
cobertura alcanzada en Lima Metropolitana (96
por ciento).

Asistencia del Parto

El 58 por ciento de los ultimos nacimientos
menores de cinco afios tuvieron lugar en un
servicio de salud y este resultado guarda
relacion, en gran parte, con la distribucién de los
servicios de salud en el territorio nacional. Esta
proporciéon aumentd 3 puntos porcentuales
respecto a la observada en 1996 (55 por ciento)

Si bien en Lima Metropolitana el nivel de
asistencia alcanza el 94 por ciento, en los
departamentos de Tacna, Moquegua, Tumbes e
Ica, apenas un poco mas del 81 por ciento de los
nacimientos ocurrieron en un servicio de salud,
proporcion que contrasta con la observada en los
departamentos de Huénuco, Amazonas,

Cajamarca, Puno y Huancavelica, donde los
favorecidos fueron menos del 29 por ciento de
los nacimientos.

El 13 por ciento del total de nacimientos de los
Gltimos 5 afios fue por cesarea, proporcién que se ha
incrementado en 4 puntos porcentuales respecto a la
observada en 1996 (9 por ciento)

Cuidado Postnatal de las Madres

El 72 por ciento de los ultimos nacimientos menores
de cinco afios recibieron control postnatal: 58 por ciento
al haber nacido en un servicio de salud y 14 por
ciento entre los que nacieron en otro lugar.

El control postnatal es menos frecuente entre las
madres que residen en los departamentos de
Amazonas y Cajamarca, ambitos donde menos del
38 por ciento de los Ultimos nacimientos recibid
control postnatal. Contrariamente, en Lima
Metropolitana el 98 por ciento de las madres recibié
dicha atencion.

La “fiebre alta o escalofrio” y el “dolor y ardor
al orinar”, son los problemas de salud mas
frecuentes que afectaron al 18 y 16 por ciento de
las madres durante los 40 dias después del parto.

Vacunacion

La cobertura promedio de los programas de
inmunizacion es relativamente alta. EI 94 por ciento
de los nifios de 18 a 23 meses han sido vacunados
contra la BCG y un 77 por ciento contra el
Sarampion. Casi todos los nifios han recibido la
primera dosis de la DPT (95 por ciento) y la Polio
(94 por ciento), pero para la tercera dosis dichas
proporciones disminuyen al 80 y 72 por ciento,
respectivamente.

En los ultimos afios, la inmunizacion de los
nifios durante el primer afio (BCG, polio y DPT)
0 los primeros 18 meses de vida (Sarampidn), se
ha incrementado de afio en afio en casi todos
tipos de vacunas, siendo mayor el incremento en
la tercera dosis de la DPT y la Polio, en 12 y 20
por ciento, respectivamente, tal como se aprecia
al comparar el nivel de vacunacion de los nifios
de 18-23 meses con los de 48-59 meses de edad.

La cobertura de la vacuna contra el sarampion
muestra un comportamiento irregular el que es



muy posible que esté asociado al cambio en la
edad recomendada para su aplicacion vy, tal vez, a
problemas de orden logistico.

Las menores proporciones de nifios con todas las
vacunas en cualquier momento se presentan entre
los nifios de madres que residen en los
departamentos de Huanuco (47 por ciento),
Huancavelica (46 por ciento) y Ayacucho (45 por
ciento). En Lima Metropolitana, dicha proporcion
asciende al 73 por ciento.

Infecciones Respiratorias Agudas (IRA)

El 20 por ciento de los menores de cinco afios
presentd sintomas de infeccidn respiratoria
aguda (IRA) en las dos semanas que precedieron
al dia de la entrevista, es decir, tuvo tos y
respiracion agitada, de los cuales el 58 por
ciento fueron llevados a un establecimiento o
proveedor de salud para su atencion.

El “no sabe que hacer” es la principal razon (29
por ciento) que dieron las madres al ser
consultadas sobre por qué no acudieron a un
establecimiento de salud cuando su nifio estaba
con neumonia. En segundo lugar, para un 27 por
ciento, porque “no pudo pagar” y, entre otras, para
un 15 por ciento de los casos “no era necesario”.

Los mayores porcentajes de nifios con sintomas de
IRA, se presentan entre los nifios de madres que
residen en los departamentos de Huanuco, Loreto,
Tacna y Lambayeque, donde mas del 25 por ciento
de los nifios presentd sintomas de infeccién
respiratoria aguda.

Prevalencia y Tratamiento de la Diarrea

El 15 por ciento de los nifios menores de 5 afios
tuvo diarrea en las dos semanas anteriores a la
encuesta, proporcion que es menor en tres puntos
porcentuales a la observada en 1996 (18 por
ciento).

Sélo el 39 por ciento de los nifios con diarrea
fueron llevados a un servicio de salud para su
tratamiento. No obstante, cerca de 9 de cada 10
nifios recibio algin tratamiento para combatir la
diarrea: 68 por ciento recibié terapia de
rehabilitacion oral y 50 por ciento, entre otros
tratamientos, recibi6 remedios caseros u otros

remedios. Un 20 por ciento recibi6 pastillas y/o
jarabes.

Las mayores prevalencias de diarrea se presentan
en los departamentos de Ucayali y Loreto, donde
mas del 25 por ciento de los nifios tuvieron diarrea.

Lactancia y Nutricion

Lactancia

La lactancia es una practica generalizada en el
Perd, puesto que el 98 por ciento de los nifios
nacidos en los cinco afios anteriores a la ENDES
2000, han lactado alguna vez. Un 54 por ciento de
los nifios empezd a lactar dentro de la primera hora
de nacido y esa proporcion sube al 84 por ciento
dentro del primer dia.

Al momento de la encuesta, el 99 por ciento de los
nifios menores de 4 meses estaban siendo
amamantados, proporcion que disminuye con la
edad: pasa del 95 por ciento entre los nifios de 4 a 5
meses al 90 por ciento entre los de 10 y 11 meses.
Al cumplir los 24 meses, més de la tercera parte
(37 por ciento) de los nifios continta lactando.

La lactancia exclusiva es otorgada al 79 por ciento
de los menores de dos meses, al 67 por ciento de
los infantes de 2-3 meses y al 57 por ciento de los
infantes de 4-5 meses. Luego, sélo se otorga al
16 por ciento de los nifios de 6-7 meses de edad.
La duracion mediana de la lactancia exclusiva es
de 4.2 meses.

Tipo de Alimentacion Complementaria

Entre los menores de 6 meses de edad que lactan,
el tipo de alimento diferente a la leche materna que
una mayor proporcion de ellos recibié en las 24
horas antes de la encuesta fue liquido, los menores
de 4 primeros meses, principalmente férmula
infantil (9 por ciento); y entre los de 4-5 meses,
otros liquidos como te, café, caldos u otro similar
(22 por ciento) y otra leche (13 por ciento). Entre
éstos ultimos, un 17 por ciento recibié algun
alimento so6lido o semisoélido, destacando frutas y



vegetales; y tubérculos y raices (10 por ciento, en
ambos casos).

Nutricion de los Nifos

El 25 por ciento de los nifios menores de 5 afios en
el Peru adolecerian de desnutricion cronica, es
decir, retardo en el crecimiento en talla para la
edad, nivel que es similar al observado en 1996,
pero menor en 9 puntos porcentuales a lo
observado en 1991 (34 por ciento).

La desnutricion cronica afecta con mayor
intensidad a los nifios del area rural y a los
residentes en Cajamarca, Huanuco, Apurimac,
Cusco y Huancavelica, donde mas del 40 por
ciento de los nifios menores de cinco afios padecen
de desnutricion crénica. Contrariamente, en Lima
Metropolitana y en los departamentos de Tacna y
Moquegua, menos del 10 por ciento de los nifios
padece de desnutricion crénica.

Nutricién de las Mujeres

El promedio de estatura de la mujer peruana es de
151 centimetros y la mayoria de ellas (80 por
ciento) se concentran en el intervalo de 145 a 159
centimetros. S6lo un 7 por ciento de las mujeres en
edad fértil superan los 160 centimetros (un metro
sesenta).

Por otro lado, el peso promedio de las mujeres en el
pais es de 57 kilos. La mayoria (67 por ciento) se
concentra entre los 50 y 69 kilos y un 21 por ciento
de ellas tiene menos de 50 kilos. Un 12 por ciento
supera los 70 kilos.

El indice de Masa Corporal de las mujeres en el
Per0, que relaciona el peso con la talla de la mujer,
es de 25.4. Tomando el punto de corte (18.5), solo
el 1 por ciento de las mujeres tendrian una masa
corporal deficiente. El 34 por ciento de las mujeres
en edad fértil tendrian sobrepeso y un 13 por ciento
obesidad para la talla, mas o menos equivalente a
pesos mayores de 65 kilos para talla baja.

Anemia en Niflos y Mujeres

El 32 por ciento de las mujeres en edad fértil en el
pais padecen de algin grado de anemia proporcion
gque es menor en cuatro puntos porcentuales a la
observada en 1996. La anemia es mas frecuente
entre las mujeres que residen en los departamentos
de Cusco, Piura y Ayacucho, donde el 40 o0 mas por

ciento de las mujeres presenta algin grado de
anemia.

En contraste con las mujeres, uno de cada dos nifios
menores de 5 afios padecen de anemia (50 por ciento),
proporcion que ha disminuido siete puntos porcentuales
respecto a la observada en 1996. La anemia es mas
frecuente entre los nifios que residen en la Sierra (56 por
ciento) y en los departamentos de Tacha y Cusco,
donde afecta a méas del 62 por ciento de los nifios.

|

Conocimientos sobre el SIDA

ElI 87 por ciento del total de mujeres
entrevistadas en el pais declaran haber oido
hablar de la infeccion por VIH o de la
enfermedad llamada SIDA: 25 por ciento la
conoce pero no sabe como evitarla y 63 por
ciento conoce alguna forma valida de evitar
infectarse con esta enfermedad. Entre las formas
validas mas conocidas para evitar el VIH/SIDA
destacan “limitando el numero de compafieros
sexuales” y “mediante el uso del conddn”, las que
son identificadas por el 38 y 33 por ciento de las
mujeres en edad fértil, respectivamente.

Aln existen tables con relacién a la enfermedad. El
48 por ciento de las mujeres entrevistadas respondio
gue un maestro con SIDA (a manera de ejemplo) no
puede seguir ensefiando. De manera similar, un 51
por ciento considera que la persona infectada debe
ser despedida de su trabajo.

De otro lado, sélo el 49 por ciento de las mujeres en
el pais ha oido hablar de otras enfermedades que se
pueden transmitir a través del contacto sexual: 11.8
por ciento conoce un sintoma y 28.6 por ciento 2 0
mas sintomas. Un 9 por ciento ha oido de las ETS
pero no conoce sintoma alguno de ellas.

En los Gltimos 12 meses, un 25 por ciento de las
mujeres que han tenido relaciones sexuales tuvieron una
ETS, secrecién genital o Ulceras genitales. La mayor
proporcion de ellas tuvo flujo o secrecion genital (23
por ciento). Cerca del uno por ciento tuvo una
enfermedad de transmision sexual ETS y un tres por
ciento alguna llaga o Ulcera en sus genitales

Violencia contra las Mujeres vy



los Nifios

Violencia Verbal

Casi todas las mujeres alguna vez unidas (95 por
ciento) viven o han vivido con su esposo 0O
compariero situaciones de apoyo emocional, pero es
evidente que algunas de ellas viven o ha vivido el
apoyo emocional con situaciones de control (34 por
ciento), situaciones desobligantes (48 por ciento) o
de amenazas (25 por ciento), siendo las mas
frecuentes: el esposo "la ignora o es indiferente”, "la
grita cuando le habla" o "le dice: me tienes cansado,
me voy de la casa". Estas situaciones son mas
frecuentes entre las mujeres de mayor edad, entre
las separadas o divorciadas y entre las mujeres sin
educacion.

Violencia Fisica

El 41 por ciento de las mujeres alguna vez unidas ha
sido agredida fisicamente por su esposo O
compafiero, la mayoria de ellas (83 por ciento)
algunas veces y un significativo 16 por ciento,
frecuentemente. Las mujeres que son o han sido
"frecuentemente agredidas” por su esposo o
compafiero, en mayor proporcion son mujeres de
45-49 afios de edad (23 por ciento), sin educacion
(26 por ciento) o separadas, viudas o divorciadas
(32 por ciento). En los departamentos de Cusco y
Huéanuco dicha proporcion es mayor al 24 por ciento.
De otro lado, el 30 por ciento de las MEF han sido
agredidas fisicamente por alguna persona cuando de
las solteras se trata o por otra diferente a su
esposo 0 compariero en el caso de las alguna vez
unidas. La madre (46 por ciento) y el padre (45
por ciento) es a quien las MEF identifican en
mayor proporcion como la persona que les
ejercio la violencia fisica.

Las mayores proporciones de MEF que
identifican a la madre como la fuente de
violencia se presentan entre las mujeres que
residen en los departamentos de Arequipa,
Tacna, Ica, Tumbes y Loreto, donde dicha
proporcién es mayor al 54 por ciento. En
cambio, las que identifican al padre se presentan
entre las  mujeres residentes en los
departamentos de Arequipa, Puno, Tacna vy
Junin.

Maltrato a los Nifios

Entre las mujeres alguna vez unidas, el 86 por
ciento reportd que la "reprimenda verbal™ es la
forma de castigo mas frecuente que el padre
utiliza para corregir a sus nifios. Sin embargo,
ésta no es la forma exclusiva de "corregirlos”,
ya que un 41 por ciento acude a los golpes,
forma de castigo que es similar cuando ella
castiga, pero es mayor la proporcién de madres
que “prohiben algo que les gusta” (28 por ciento
Vs 22 por ciento).

El 33 por ciento de las MEF cree que para
educar a los hijos es necesario usar algunas
veces el castigo fisico.

Conclusiones y Recomendaciones
Generales

La ENDES 2000 documenta mejoras en los
servicios basicos del hogar, la educacion, la
salud y la planificacion familiar, pero a su vez
evidencia y confirma los profundos desniveles
entre los diversos ambitos vy grupos
poblacionales. Los servicios estan concentrados
en las capitales de los departamentos, donde se
encuentran las condiciones de vida mas
favorables. En el érea rural del pais y en los
departamentos de la Sierra persisten situaciones
desfavorables con altos niveles de fecundidad y
de mortalidad infantil, baja cobertura de
vacunaciones 'y niveles de desnutricién
relativamente altos. En este campo, se
recomienda realizar esfuerzos especiales para
reducir la brecha departamental en los niveles de
desnutricién y anemia de los nifios.

Se recomienda reforzar las fuentes estadisticas,
fundamentalmente las encuestas por muestreo,
para poder hacer el seguimiento de la situacion
social del pais, sobretodo en lo relacionado con
la salud y la planificacién familiar, con el fin de
facilitar la identificacion de los grupos de riesgo
obstétrico y el seguimiento de los programas de
desarrollo.






DATOS BASICOS

Indicadores Demograéficos, 2000 (Instituto
Nacional de Estadistica e Informaética)

Poblacion total (Bn MileS)............c.coccocevvrieeeeeeeeeeeeeee e
Mujeres en edad fértil (en miles) ..o, 6,875
Tasa de crecimiento de la poblacion (porcentaje) ....

Afios requeridos para que se duplique la poblacion ........................

Tasa de natalidad (por 1,000 habitantes)..............c.ccococoeererennnn. 23.7
Tasa de mortalidad (por 1,000 habitantes) .................cccococovven.n. 6.3
Esperanza de vida al nacer (f0S) ...............ccoeveveveeeererererereri, 69.1

Encuesta Demografica y de Salud Familiar

Poblacién de la muestra
Mujeres de 15849 aR0S ............ccoovoeeeeeeeeeeeeeeeeeeereeer s
Nifios nacidos en Gltimos 5 afios. ...
Sobrevivientes menores de 5 afios .
Nifios vivos de 18-29 meses

Caracteristicas basicas®
Porcentaje urbano 69.9

Porcentaje con secundaria 0 mas 66.3

Matrimonio y otros determinantes de la fecundidad

Porcentaje de mujeres actualmente unidas.................cococoov.o... 56.1
Porcentaje que han estado unidas algunavez ...................... 64.1
Para mujeres 25-49 afios:
Edad mediana a la primera unién ..o 21.4
Edad mediana al primer nacimiento .................c.c.c........ 21.9
Duraci6n media de la amenorrea (en meses)? ... 11.2
Duracion media de la abstinencia (en meses)?.................... 6.1
Fecundidad
Tasa Global de Fecundidad® ..., 2.9
Nacidos vivos a mujeres 40-49 afioS.................ccovevevevererrnn, 4.4

Preferencias reproductivas
Porcentaje de mujeres actualmente unidas:
Que no desea tener més hijos (incluyendo

las mujeres esterilizadas) ............ccccoovvoeeeeeeeiein, 67.3
Que desea postergar el nacimiento siguiente
MAS AE 2 A0S ..o 19.4
NUmero medio ideal de hijos para las mujeres
de 15 a 49 afos 2.4

Conocimiento y uso de métodos anticonceptivos
Porcentaje de las mujeres actualmente unidas:

Que conoce algiin método moderno..................ococoovevin 98.4
Que actualmente usa un método ...................ccocovevivinn. 68.9
PHIAOTA ..o 6.7
Esterilizacion femenina ..................ccocoovevevevnn, 123
Esterilizacion masculinga...........oooooo 0.5
DIU o, .91
CONAON ... 5.6
INYECCIONES ... 14.8
Métodos vaginales ................c..cooooveveeeeeeeeeeeeeerns 0.6
Abstinencia periodiCa ...............ococoovvveeeeeeereeeeseens 14.4
REEITO ..o er s 3.2
Otros métodos tradicionales/folcléricos 0.9

Mortalidad y salud materno-infantil
Tasa de mortalidad infantil® ...
Tasa de mortalidad de menores de cinco afios” .
Mortalidad materna®

Atencion materna
Porcentaje de Gltimos nacimientos cuyas madres recibieron:®
Atencion de un médico, enfermera, auxiliar

o sanitario durante el embarazo................o 83.8
Atencion de un médico, enfermera, auxiliar
o sanitario durante el parto, ..o 59.3
Vacunacién
Porcentaje de nifios 18 a 29 meses de edad con
tarjeta de vacunacion ... ... 58.1
Porcentaje de nifios 18 a 29 meses de edad que ha
tenido al menos una dosisde vacuna ... 98.2
Porcentaje de nifios 18 a 29 meses de edad que ha recibido.”
=] C 96.2
DPT (125 treS dOSiS) .......cooveveeeeeeeeeeeeeeeeee oo 84.7
Polio (188 treS dOSIS) ........o.eeveeeeeeee e 76.4
ANtiSAraMPIONOSA .............cooieieeeeeeeeeeeeeeeee e e oo e 84.4
Todas las vacunas® 66.3

Prevalencia de enfermedades en menores de 5 afios

Porcentaje de nifios con diarrea® ... 15.4
Porcentaje de nifios con diarrea tratados con sobres

de rehidratacion oral SRO...............ccccoovrevrerreeeereenn, 21.9
Porcentaje de nifios enfermos con IRAY . 20.2

Lactancia infantil y nutricion en la nifiez

Duracion media de la lactancia (en meses)2 ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, 22.8
Porcentaje de nifios menores de 4 meses amamantados ........... 98.9
Porcentaje de nifios de 4 a 5 meses amamantados ................... 95.1
Porcentaje de nifios de 6 a 9 meses amamantados ................. 92.6
Porcentaje de nifios menores de cinco afios con

desnutricion crénica 25.4

Nutricién de las mujeres en edad fértil
Porcentaje de madres con talla menor de 145 cms 13.2

Y Mujeres en edad fértil
2 Estimacion con el método de prevalencia-incidencia con los
nacimientos en los 36 meses antes de la encuesta
% Tomando como base los nacidos vivos de mujeres de 15 a 49 afios
durante los tres afios que precedieron la encuesta (1997-2000
aproximadamente)
* Defunciones por cada 1.000 nacidos vivos para el periodo de cinco
afios precedentes a la encuesta (1995-2000 aproximadamente)
® Las tasas (por 100.000 nacidos vivos) corresponden al periodo de
siete
afios precedentes a la encuesta (1994-2000 aproximadamente)
® Tomando como base los nacimientos ocurridos durante los cinco
afios
anteriores a la encuesta
" Informacion obtenida del carné de vacunacion y de la informacion
proporcionada por la madre
8 Incluye BCG, tres dosis de polio, tres dosis de DPT, y antisarampionosa
® Nifios menores de cinco afios cuyas madres declararon que aquellos
tuvieron diarrea durante las dos semanas anteriores a la encuesta
10 Nifios enfermos con tos acompafiada de respiracion agitada, durante
las dos semanas que precedieron la encuesta
u Porcentaje de nifios con talla inferior a la esperada para su edad,
basado en una distribucion estandar



INTRODUCCION 1

que serealiza en el marco de la fase IV del programa mundial de las Encuestas de Demografia y Salud,

conocido en la actualidad como DHS+. ENDES 2000 continta los esfuerzos iniciados con la Encuesta
Mundial de la Fecundidad y la Encuesta de Prevalencia de Anticonceptivos, en 1977-78 y 1981
respectivamente, para obtener informacion actualizada y efectuar analisis del cambio, tendencias y
determinantes de la fecundidad, mortalidad y la salud en los paises en vias de desarrollo.

L a Encuesta Demograficay de Salud Familiar del 2000 (ENDES IV 0 ENDES 2000) es una investigacion

1.1 ANTECEDENTESY OBJETIVOSDE LA ENCUESTA
Antecedentes y Justificacion

En el Pera, desde 1975 hasta 1991, con la Encuesta Demografica Nacional (EDEN-PERU) y el
levantamiento de la ENDES 1986, 1a ENDES 1991-92 y la ENDES 2000, se ha tenido la oportunidad de conocer
aproximadamente cada cinco afos, el nivel, tendencia y diferenciales de la fecundidad, mortalidad,
prevalenciaanticonceptiva y de la salud familiar; conocimiento que ha sido y es fundamental para el disefio
y orientacién de las politicas y programas de poblacion.

En los ultimos afios, con la ampliacion de las actividades y programas de planificacion familiar y el
interés gubernamental de facilitar el acceso alos servicios de planificacion familiar de las parejas que deseen
espaciar o limitar su familia, se hace imprescindible contar con informacion actualizada que permita la
evaluacion de estos programas que se han venido aplicando en nuestro pais en el ultimo decenio.

En esta oportunidad, la ENDES 2000 también proporcionard valiosa informacion sobre tratamiento
y prevalencia de las enfermedades diarréicas, las infecciones respiratorias, la vacunacion, el estado
nutricional de madres ynifios, lamortalidad infantil, la mortalidad materna, el conocimiento y actitudes hacia
el SIDA y la accesibilidad a los servicios de salud materno-infantil gubernamentales y/o privados.

Objetivos de la Encuesta

Al igual que en encuestas anteriores, es objetivo general de la ENDES 2000 proveer de informacion
actualizada del Pert y sus departamentos, sobre la dinamica demografica y el estado de salud de las madres
y nifios menores de 5 afios, que permitala evaluacion y formulacion delos programas de poblacion y salud
familiar en el pais. Entre los objetivos especificos se encuentran:

a) Brindar informacion actualizada acerca de la salud materna e infantil, prevalencia anticonceptiva,
fecundidad, salud y mortalidad en el primer afio de vida.

b) Estudiar las tendencias y cambios en la salud materna e infantil, en prevalencia anticonceptiva,
mortalidad y en fecundidad durante los ultimos 15 afios sobre labase de informacion de la ENDES
2000 y encuestas especializadas similares.

¢) Proporcionar al Ministerio de Salud y otras instituciones informacion concerniente a los patrones
de salud materno e infantil, prevalenciade anticonceptivos, mortalidad y fecundidad de la poblacion
peruana.

d) Darinformaciénnecesaria para la formulacion de planes y programas educativos sobre planificacion
familiar y uso de métodos anticonceptivos a nivel nacional y departamental.

e) Brindar informacion sobre los factores que influencian el nivel de fecundidad en la poblacion
peruana, que permitan efectuar comparaciones a nivel internacional.

Introduccion | 1



f)  Dar informacidn sobre el estado nutricional de las madres y sus nifios menores de 5 afios, a partir
de la evaluacién de sus medidas antropométricas: peso y talla, en relacion con la edad.

g) Proporcionar informacion sobre el grado de defensa del organismo de las madres y sus nifios
menores de 5 afios, a partir del examen de su nivel de hemoglobina, para determinar si estan
anémicos o0 no.

h) Reforzar la capacidad del INEI para implementar encuestas y analizar la informacion dentro del
marco general del Programa de Encuestas de Demografia y Salud que se realiza a nivel internacional.

1.2 ASPECTOS METODOLOGICOS
Poblacion bajo Estudio
La Encuesta Demograficay de Salud Familiar (ENDEs 2000) tiene como poblacion objetivo:

Los hogares particulares y sus miembros: las personas que son residentes habituales y aquéllas
que no siendo residentes habituales pernoctaron en la vivienda la noche anterior al dia de la
entrevista.

Todas las mujeres de 15 a 49 afos de edad y sus hijos menores de 5 afios.

Disefio y Tamafio de la Muestra para la ENpES 2000

El disefio muestral de laENDES 2000 es probabilistico, autoponderado por departamentos y deareas,
estratificado, multietapico e independiente para cada departamento. El marco muestral utilizado para la
EnDES 2000 en la primera etapa de seleccion, proviene de los Censos Nacionales de Poblacion y Vivienda
de 1993. En la segunda y tercera etapa de seleccion, el Marco de Unidades Secundarias y Terciarias de
Muestreo procede de la Actualizacion Cartograficay el Directorio de Viviendas y Establecimientos realizado
en 1999, como motivo de los Censos Nacionales del 2000.

En la ENDEs 2000 se obtuvieron dos muestras de viviendas. La primera para el estudio de la
Reproducciéon y Salud Materno Infantil; y, la segunda para el estudio de la anemia en mujeres y nifios
menores de 5 afios, la misma que es una submuestra de la muestra basica de viviendas. Los detalles del
disefo y los resultados de las entrevistas de hogares y mujeres por departamento se muestran en el Apéndice
A. Los resultados basicos (nimero de hogares seleccionados, mujeres elegibles y tasas de respuesta) se
resumen en el Cuadro 1.1. El cuadro también incluye el nimero de entrevistas realizadas y el equivalente
una vez se pondera la informacion. El nimero de entrevistas sin ponderar determina para cuales subgrupos
poblacionales es apropiado calcular porcentajes o distribuciones porcentuales para determinados indicadores.
En general, no se calculan indicadores cuando el nimero de casos sin ponderar (entrevistas) es menor de 25.

Tamario muestral:
33,046 hogares particulares seleccionados. Se completaron entrevistas en 28,900 hogares.
29,422 mujeres de 15 a 49 afios elegibles para entrevista en hogares seleccionados. Se
completaron 27,843 entrevistas individuales.

Niveles de inferencia:
Nacional, urbano y rural
Regiones naturales: Costa, Sierra 'y Selva
Lima Metropolitana, otras grandes ciudades y resto urbano
Cada uno de los 24 departamentos del pais

A nivel departamento, el niimero promedio de hogares seleccionados ascendié a 1,250 y el de
mujeres de 15 a 49 afios de edad, a 1,130. En el departamento de Lima la muestra de hogares fue de 3,714
de los cuales se entrevistaron 3,338. Enestos hogares se encontraron 3,823 mujeres elegibles para entrevista
de las cuales efectivamente se entrevistaron 3,547. Estas mujeres representan 9,531 del total de 27,843.
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Cuadro 1.1 Implementacién de la muestra: hogares y mujeres
Hogares y mujeres seleccionados y entrevistados, ponderados y sin ponderar y tasas derespuesta, Peru, 2000.
Hogares Mujeres
Hogares Tasa Numero Numero Mujeres Tasa Numero Numero
) seleccio- de sin pon- ele- de sin ponde-
Area y departamento nados respuesta  ponderar derado gibles respuesta  ponderar rado
Area de residencia
Urbana 17,401 97.9 15,465 18,331 18,152 94.0 17,071 19,453
Rural 15,645 98.3 13,435 10,569 11,270 95.6 10,772 8,390
Departamento
Amazonas 1,379 97.9 1,193 414 1,166 93.5 1,091 362
Ancash 1,188 98.8 1,048 1,213 990 95.5 945 1,026
Apurimac 1,534 98.8 1,318 491 1,054 96.7 1,019 352
Arequipa 1,358 97.1 1,190 1,319 1,241 92.7 1,150 1,232
Ayacucho 1,847 97.8 1550 580 1,292 93.5 1,208 433
Cajamarca 1,083 97.7 930 1,573 952 95.9 913 1,442
Cusco 1,166 99.2 1,067 1,406 958 96.3 923 1,130
Huancavelica 1,443 98.4 1,216 542 959 95.0 911 383
Huanuco 1,255 98.8 1,061 810 1,083 95.9 1,039 740
Ica 1,126 99.3 993 798 1,103 92.3 1,018 793
Junin 1,152 98.5 1,030 1,320 1,165 94.5 1,101 1,337
La Libertad 1,259 99.1 1,104 1,550 1,181 94.8 1,120 1,484
Lambayeque 1,000 98.3 922 1,245 1,117 95.2 1,063 1,350
Lima 3,714 96.2 3,338 9,117 3,823 92.8 3,547 9,531
Loreto 1,121 96.8 941 754 1,142 93.5 1,068 820
Madre de Dios 1,418 97.6 1,184 79 1,103 95.0 1,048 66
Moquegua 1,372 98.4 1,193 208 1,111 93.4 1,038 173
Pasco 1,301 98.9 1,123 296 1,062 98.5 1,046 250
Piura 1,191 98.2 1,093 1,909 1,341 96.2 1,290 2,097
Puno 1,925 98.2 1,659 1,620 1,380 93.2 1,286 1,206
San Martin 1,093 98.5 973 735 1,023 95.8 980 692
Tacna 1,067 99.3 934 334 1,026 92.6 950 328
Tumbes 1,014 99.8 919 225 1,069 99.3 1,061 235
Ucayali 1,040 97.5 921 363 1,081 95.1 1,028 381
Total 33,046 98.1 28,900 28,900 29,422 94.6 27,843 27,843

Cuestionarios y Principales Temas Investigados

En el levantamiento de la ENpES 2000, se aplicaron dos cuestionarios, que se incluyen en los

Apéndices D y E:

Un cuestionario de hogar por vivienda seleccionada.

Un cuestionario individual de mujeres, por cada mujer con edad entre 15 y 49 afios en los hogares

seleccionados.

Cuestionario del Hogar

Parentesco con el jefe del hogar, sexo, edad, cobertura de los seguros de salud, condicion de actividad
econdmica, nivel de educacion alcanzado, matricula escolar en 1999 y 2000, asistencia escolar, vy,
supervivenciay residencia de los padres. Asimismo, tipo de abastecimiento de agua del hogar, disponibilidad
de servicio sanitario, posesion de electrodomésticos, de algin medio de transporte, combustible que usan
para cocinar, habitaciones del hogar, habitaciones usadas para dormir, material predominante en el piso,
pared y techo de la vivienda, prueba de yodo y marca de la sal; y, prueba de cloro residual en el agua que

utilizan para cocinar.

Cuestionario Individual de Mujeres

En este cuestionario, cuyos temas de investigacion estan distribuidos en doce secciones, se

incluyeron los siguientes topicos:
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Seccion 1. Antecedentes de la Entrevistada

Lugar de residencia en la nifiez, tiempo de residencia en la localidad actual, mes y afo de
nacimiento, nivel de educacion, asistencia escolar y razon de la discontinuidad, alfabetismo, periodicidad
en la lectura del periddico, oir la radio y en ver television; e, idioma o dialecto materno.

Seccion 2. Reproduccion

Total de hijos e hijas nacidos vivos, mes y afio de nacimiento decada uno de sus hijos, sobrevivencia
de los mismos y edad al fallecer si no sobrevivid. Embarazo actual, control del ultimo embarazo, afiliacion
al seguro materno infantil, embarazos terminados en aborto o nacidos muertos y conocimiento de los dias
fértiles.

Seccion 3. Anticoncepcion
Conocimiento y uso de métodos anticonceptivos y fuentes de suministro, el uso fue informado, el
método fue el elegido, quien decidié el uso del método y opinidn respecto a la informacion recibida cuando

le prescribieron el método; y, razon del no uso de algiin método anticonceptivo para evitar o postergar el
embarazo.

Seccion 4A. Embarazo, Parto, Puerperioy Lactancia.

Atencion pre-natal y del parto (Personal y lugar de atencion), cobertura antitetanica, peso del bebé
al nacer, control postparto y lactancia materna.

Seccién 4B. Inmunizaciéon y Salud
Cobertura de las vacunas: BCG, Polio, DPT y Sarampion. Prevalencia y forma de tratamiento de la
Diarrea y de las Infecciones Respiratorias Agudas. Opinion sobre qué sintomas debe tener un nifio para

decidir llevarlo a establecimiento de salud. Alimentacion del nifio en los tltimos siete dias y en las tltimas
veinticuatro horas.

Seccion 5. Nupcialidad

Estado conyugal de la mujer, tiempo de exposicion al riesgo del embarazo. Fecha de la ultima
relacion sexual, uso del condoén y conocimiento de lugares de obtencion. Edad a la que tuvo su primera
relacion sexual.
Seccion 6. Preferencias de Fecundidad

Deseo de tener mas hijos. Opinion de la no usuarias respecto a si va a usar métodos anticonceptivos
en los proximos doce meses. Numero ideal de hijos que le hubiera gustado tener a la madre y opinion de ella
respecto al numero deseado por su esposo. Cobertura de los mensajes de planificacion familiar.
Seccion 7. Antecedentes del Marido y Trabajo de la Mujer

Edad, educacion, actividad econdomica del actual o mas reciente esposo o compafiero. Experiencia
laboral de la entrevistada, el tipo de remuneracion y quien cuida a sus hijos menores de 5 afios mientras ella
trabaja.
Seccion 8. EISIDA y Enfermedades Transmitidas Sexualmente (ETS).

ETS que conoce y sintomas que le permiten identificar a una persona con alguna enfermedad de

transmision sexual, formas de evitar infectarse con el SIDA, autopercepcion del riesgo de contraer el SIDA;
y, opinion respecto al SIDA y las personas infectadas.
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Seccion 9. Mortalidad Materna

Sexo, edad, total de hijos tenidos y afio de la defuncion, de ser el caso, de todos los hermanos y
hermanas maternas de la entrevistada. Momento de la defuncion de las hermanas: Durante el embarazo, el
parto o después de un aborto.

Seccion 10. Violencia Familiar

Prevalencia de la violencia fisica y psicoldgica en mujeres de 15 a 49 afios de edad, antecedentes
de violencia entre los padres dela entrevistada y forma de corregir u orientar a los hijos cuando se equivocan,
a quien pidid ayuda si sufrio acto de violencia; y, razones por la que no pidié ayuda cuando sufri6 acto de
violencia.

Seccion 11. Peso y Talla
Peso y talla de los nifios nacidos desde Enero de 1995 y de sus madres.
Seccion 12. Anemia

Nivel de hemoglobina de todas las mujeres de 15 a 49 afios y de los nacidos vivos desde Enero de
1995.

El Cuestionario Individual de Mujeres también incluy¢ el uso de un calendario, donde se efectuo
un registro mensual detallado de los principales eventos demograficos de la entrevistada, desde Enero de
1995, en cuatro columnas: (1) nacimientos, embarazos y uso de métodos anticonceptivos, (2) motivo de la
discontinuidad en el uso del método anticonceptivo, (3) estado y cambio del estado marital y (4) localidad
y cambio de residencia.

1.3 ASPECTOS OPERATIVOS DE LA ENCUESTA
Entrenamiento del Personal

El entrenamiento del personal de campo comprendid dos cursos de capacitacion. El primero de ellos,
dirigido a la formacion de las entrevistadoras en el conocimiento de los cuestionarios y de las instrucciones
para su diligenciamiento. Este curso, tuvo una duraciénde 18 dias, tres semanas, de Lunes a Sabado, en la
modalidad de internado. De las 221 personas que participaron como aspirantes a personal de campo, al
término del curso, fueron seleccionadas 116 entrevistadoras. Asimismo, las 62 aspirantes a supervisoras.

El segundo curso de capacitacion estuvo dirigido a la formacion de las supervisoras en la
organizacion y conduccion del equipo de trabajo, la supervision del trabajo de campo y la revision y critica
de los cuestionarios. Asimismo, en la toma de las medidas antropométricas y el uso del fotdmetro HemoCue
para la toma de la prueba de hemoglobina. En el desarrollo de estos ultimos aspectos, se contd con el apoyo
del Instituto Nacional de Salud, a través de los expertos del Centro Nacional de Alimentacion y Nutricion;
y, del Instituto Nacional de Salud. En su conjunto, este curso tuvo una duracion de 9 dias y también fue
realizado en la modalidad de internado.

Recoleccion de los datos

La recoleccion de datos tuvo una duracion de cuatro meses. Se inici6 el 17 de Julio, en forma
simultanea en los veinticuatro departamentos del paisy culminé el 22 de Noviembre del 2000. El trabajo fue
realizado por 29 equipos, cada uno de ellos integrado por siete miembros: una supervisora, una revisora de
cédulas, cuatro entrevistadoras y un chofer. En la recoleccion de datos se contd con el apoyo de diez
supervisoras nacionales de la Sede Central, para asegurar la cobertura de la encuesta y una optima calidad
en la captacion de informacion.

El personal de campo estuvo constituido, en su gran mayoria, por residentes habituales de cada

departamento, factor que facilito el contacto con las personas entrevistadas y la captacion de informacion
confiable, al haberse controlado el recelo natural que despiertan personas ajenas al lugar.
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Verificacion de Inconsistencias y Procesamiento de Datos

La critica de los cuestionarios fue una actividad que se inicié en el campo, donde la revisora
verificaba la consistencia de la informacidén contenida en los cuestionarios. En la Sede Central, los
cuestionarios fueron codificados y consistenciados en su cobertura basica, teniendo el conglomerado como
unidad de trabajo, para su posterior digitacion.

La entrada o digitacion de datos se ejecutd con el Sistema Integrado para Analisis de Encuestas
(ISSA).ISSA esun sofisticado sistema interactivo para micro computadoras disefiado con exclusividad para
el Programa de Encuestas de Demografia y Salud (DHS+), que permite agilizar el ingreso de lainformacion,
critica, correccion y elaboracidn de las tabulaciones en encuestas complejas de disefios jerarquicos como la
EnDES 2000. La digitacion de la informacion fue una actividad que cont6 con el apoyo de las consultoras
de digitacion, quienes determinaban la opcion mas adecuada cuandoel sistema de ingreso de datos detectaba
inconsistencias o fallas en el flujo dela informacion. En este proceso los cuestionarios de cada conglomerado
fueron digitados dos veces en un cien por ciento, para minimizar los errores de digitacion.

Ingresados los datos, estos fueron consistenciados en forma automatizada con programas
especialmente preparados para ejecucion con ISSA. Una vez detectados los errores, estos fueron evaluados
y corregidos por las analistas, en dos vueltas de consistencia, llevando a la revision de los cuestionarios
cuando fue necesario.

La digitacion y critica de los datos se inici6 el 11 de Agosto y terminé tres semanas después de
finalizado el trabajo de campo, el 6 de Diciembre, habiendo requerido un total de 33 personas: 5
codificadores, 2 verificadores de digitacion, 4 analistas de consistencia, 2 coordinadores de consistencia y
18 digitadores, 1 supervisor de entrada de datosy 1 coordinador de procesamiento.

1.4 PERU: ASPECTOS GEOGRAFICOS Y POLIiTICOS ADMINISTRATIVO S
Aspectos geograficos
Ubicacion y superficie

El Perti se localiza en la parte central y occidental de América del Sur, limitando por el Norte con
Ecuador, por el Noreste con Colombia, por el Este con Brasil, por el Sureste con Bolivia, por el Sur con
Chile y por el Oeste con el Océano Pacifico.

Tiene una superficie territorial continental de 1'285 215,60 kilometros cuadrados y sélo el 3 por
ciento de ésta es area cultivable. Asimismo, también se considera parte del territorio nacional la superficie
marina comprendida entre la linea litoral y otra paralela aésta, situada a 200 millas mar afuera, con 617 500
kilometros cuadrados, llamada mar territorial. Por su extension, el Perti ocupa el tercer lugar entre los paises
mas grandes de América del Sur, correspondiendo el primero a Brasil con 8,511,000 kilémetros cuadrados
y el segundo a Argentina con 2,793,000 kilobmetros cuadrados.

Relieve

Elterritorio del Perti tiene un relieve extremadamente accidentado, originado fundamentalmente por
la existencia del sistema montafioso denominado Cordillera de los Andes que recorre el pais
longitudinalmente de Sur a Norte, dando lugar a la formacion de tres unidades geograficas o regiones
naturales, llamadas: Costa, Sierra y Selva.

La region de la Costa es una estrecha franja longitudinal, que se extiende entre las estribaciones
occidentales de la Cordillera de los Andes y el Océano Pacifico, con una extension que representa el 11 por
ciento de la superficie total del pais. Su relieve es casi uniforme, constituyendo una extensa llanura arida,
en donde alternan valles de reducida extension, pampas aluviales y montafias de escasa elevacion, que bajan
de la Cordillera de los Andes.

La Sierra es la region geograficasituada entre la Costay la Selva, con una superficie que representa
el 32 por ciento del territorio nacional. Su relieve es marcadamente irregular pues el entrecruce de los
contrafuertes andinos en distintas direcciones impiden la formaciéon de extensas llanuras, salvo las
generalmente estrechas a lo largo de los rios, constituyendo los valles interandinos.
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La Selva, ubicada al este de la Cordillera de los Andes, es laregion que ocupa la mayor extension
de la superficie territorial del pais (57 por ciento), con dos zonas bien definidas: la Selva Alta o Ceja de
montafia, donde el relieve es accidentado, boscoso y con quebradas profundas; y la Selva Baja o Llano
Amazobnico, de relieve uniforme y con exhuberante vegetacion tropical, surcado por el rio Amazonas y sus
afluentes.

Clima

El Peru, por efecto de la presencia de la cordillera de los Andes y de la Corriente Marina de
Humboldt, posee casi todas las variedades climatologicas que se presentan en el mundo, dependiendo de la
region natural que se trate.

En laregion de la Costa se presentan dos tipos de clima. En la zona central y del sur, el subtropical-
arido, templado-calido, con una temperatura media anual de 18°C. yuna alta humedad atmosférica pero sin
lluvias regulares. En la Costa norte el clima es semitropical, calido, con una temperatura media anual de
24°C, alta humedad atmosférica y lluvias regulares durante los meses de verano.

En la Sierra el clima es variado, correspondiente a los diferentes pisos altitudinales. Sobre los 4,500
metros de nivel del mar el clima es glacial mientras que el altiplano soporta un clima frigido. Las vertientes
bajas, por otra parte, tienen temperaturas moderadas y los valles profundos son calidos. Las precipitaciones
pluviales, sobre los 3,800 metros son en forma de nieve y granizo, mientras que por debajo de esta altitud
hasta los 2500 metros es abundante, particularmente durante el verano (Diciembre a Abril)

El clima de la Selva es calidoy humedo. Las precipitaciones pluviales son abundantes durante todo
el aflo, pero son mas acentuadas durante los primeros cuatro meses, periodo que coincide con la creciente
de los rios. La zona mas lluviosa es la selva baja. Las temperaturas medias anuales fluctuan entre los 16° y
35°C, registrandose las mas bajas en la Selva Alta y las mas altas en el Llano Amazdnico.

Aspectos politicos administrativos

El Peru esta constituido por 24 divisiones politicas mayores, llamadas departamentos y una Provincia
Constitucional, 194 divisiones intermedias denominadas provincias y 1,828 divisiones menores o distritos.

1.5 EcONOMIA Y POBLACION

En el periodo de 1990 al 2000, la actividad econémica en el pais empezo6 a revertir la situacion
observada en la década de los ochenta que se caracterizo por una prolongada crisis econémica, donde se
contrajo significativamente la inversion, se acelerd la inflacion, se deterioraron los salarios reales, se
expandio la informalidad y se increment6 la tasa de desempleo.

Entre los afios de 1991 y 1992 se control6 el ) -
proceso hiperinflacionario y la economia tiende a Cu%dro 1b'2 Producto bruto_interno, poblacién y
estabilizarse. La recuperacién econdmica se inicia a | 22 {ute DRt It purapt
partir de 1993 y a fines del 2000 el PBI se incrementa | indice del producto bruto interno (PBI), lapoblacién y
en un 50 por ciento respecto a 1990, a una tasa | el producto bruto interno per capita para el Pert 1950-
promedio anual de crecimiento de 4.1 por ciento, | 2000, tomando como base1950 (1950 =100)
superior a la tasa de crecimiento poblacional (1.8 por

. . . , A Producto PBI
ciento) estimada para ese mismo periodo. El indice del “bruto . per
PBI per capita del 2000 (172) muestra recuperacion | Afio interno  Poblacion  capita
respecto a 1990 (136), pero atn no alcanza el nivel 1950 100.0 100.0 100.0
observado en 1980 (188) (Cuadro 1.2). 1960 174.0 130.1 133.7

1970 291.7 172.8 168.7

; ; 1980 425.9 227.0 187.6

La economia del pais se encuentra en proceso 1990 385.5 782.6 136.4

de recuperacion pero no esta generando un crecimiento 2000 576.5 336.2 171.5

de empleo productivo a niveles similares del
crecimiento poblacional, siendo éste uno de los
principales retos de la economia. Con relacion a los
sueldos y salarios que entre 1981 y 1991 habian perdido

Fuente: INEI y BCRP, Memoria del BCRP 1999
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un 65 y 68 por ciento de capacidad adquisitiva, respectivamente, al 2000, s6lo los sueldos muestran una
ligera recuperacion respecto a 1991, mientras que los salarios se mantienen en el nivel observado.

En este contexto, durante la década del 90 el gobierno implementdé un conjunto de acciones
tendientes a aliviar y mejorar las condiciones de vidade la poblacion en situacion de pobreza, focalizando
la inversion social en la poblacion en pobreza extrema: en 1990, cred el Programa de Emergencia Social que
estuvo activo hasta marzo de 1991 para compensar la pobreza adicional que gener6 el ajuste econdmico.

En 1991 el gobierno cred el Fondo Nacional de Compensacion y Desarrollo Social (FONCODES)
para financiar proyectos de inversion pequefios en zonas de bajos ingresos y en 1992, el Programa Nacional
de Asistencia Alimentaria (PRONAA) con la finalidad de brindar asistencia alimentaria a las areas urbano-
marginales y a las zonas rurales deprimidas del pais.

En 1993, en el marco de la Estrategia Nacional de Alivio a la Pobreza, formul6 el Plan de Mejora
del Gasto Social Basico, orientando los recursos hacia los servicios basicos de salud, educacion, justicia y
complementacion alimentaria. El gasto social, que en 1990 fue de 12 ddlares por persona se incremento a
61 en 1994, a 103 en 1995 ya 99 doélares de 1985 por persona en 1999.

Entre 1991 y 1999, de acuerdo a estimaciones preliminares, el porcentaje de Pobres disminuyo del
55 por ciento al 38 por ciento, respectivamente; y, el porcentaje de Pobres Extremos, del 24 por ciento al 15
por ciento en el periodo observado.

Como se aprecia en el Cuadro 1.3, a precios
basicos sin incluir impuestos y derechos de importacion,
la economia peruana presenta una estructura productiva Distribucion del producto bruto interno(PBI) por tipo de
con el 16.3 por ciento en el sector primario. La industria | actividad economica, Pera 1999
manufacturera y de la construccion representa el 18.4 | A tividad

Cuadro 1.3 Composicion del producto bruto interno

- . Porcentaje
por ciento del Producto Bruto Interno. Sin embargo, la - —
economia se concentra fundamentalmente en el sector l/;ségsrclgultura, caza y silvicultura (9)2
terciario (65.3 por ciento). Explotacion de minas y canteras 6.1
Industrias Manufactureras 16.1
gf)nstgup(icign %11%
i B ectricidad, gasy agua .
1.6 PERU: POLIiTICA YPROGRAMA NACIONAL Con&ercio . X | 15.6
A Productores de servicios gubernamentales 6.9
DE POBLACION Otros servicios 36.8

El Perti cuentaconuna Ley de PoliticaNacional Fuente: INEI, Aff’regados Macroeconémicosde la Oferta
de Poblacion desde el 5 de Julio de 1985, que es | Y la Demanda Global 1991-99
antecedida por un conjunto de acciones de politica de
poblacion, destacando entre ellas el inicio de la regulacion juridica de la anticoncepcion en el Codigo
Sanitario que fuera aprobado en 1969, los Lineamientos de Politica de Poblacion dados en 1976, 1a creacion
del Consejo Nacional de Poblacion en 1980, y en 1983 el inicio de la prestacion de Servicios Publicos de
Planificacion Familiar, a cargo del Ministerio de Salud.

De otro lado, en 1987 se constituy6 la Comision Presidencial de Poblacion encargada de elaborar
el Programa Nacional de Poblacion 1987-1990, el mismo que, de acuerdo al Informe Nacional sobre
Poblacion y Desarrollo de 1993, fue insuficiente para impulsar de manera dinamica y eficaz programas
especificos con metas definidas, situacion que se agrava con la crisis nacional desde mediados de 1987 que
impidio su realizacidn plena. Sélo se ejecutaron algunas acciones a través del Programa de Planificacion
Familiar del Ministerio de Salud.

En la década del 90, con el pleno apoyo del Gobierno, se disefia € implementa el Programa Nacional
de Poblacion 1991-1995 teniendo comometa la reduccion de latasa de crecimiento (2 por ciento) y de la tasa
global de fecundidad (3.3 hijos por mujer), asi como la reduccion de la morbi-mortalidad. Posteriormente,
reconociendo que los objetivos y politicas de poblacion son parte integrante del desarrollo social, econdmico
y cultural, se disefia ¢ implementa el Programa 1998-2002. Desde mediados de la década, el disefio de las
acciones de la Estrategia de Lucha contra la Pobreza toman en cuenta el comportamiento demografico, dando
prioridad a la atencion de los menores de 5 afios y las madres gestantesy lactantes, desarrollando actividades
de promocion de la mujery de salud reproductiva y planificacion familiar.
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Programa Nacional de Poblacion 1998-2002

El Programa Nacional de Poblacion 1998-2002, reconociendo que la salud sexual y reproductiva es
un derecho fundamental de varones y mujeres y un requisito basico para lograr el desarrollo humano, el
progreso socio econdmico y el desarrollo sostenible, tiene por objetivo general “Contribuir a lograr la
equidad social en el pais, (...), velando por el respeto irrestricto de los derechos de las personas y
promoviendo la mayor integracién de los factores demograficos en las politicas y estrategias de desarrollo”.

El Plan Nacional de Poblacién se propone como objetivos especificos:

Reforzar la incorporacion de la dimension demografica y la politica nacional de poblacion en la
formulacion y ejecucion de los planes de desarrollo y programas sociales y economicos de dimension
nacional, departamental y local

Contribuir a mejorar el estado actual de salud sexual y reproductiva de las mujeres y hombres del pais,
asegurando a las parejas y personas de todos los sectores sociales, en particular los que viven en extrema
pobreza, el pleno ejercicio de su derecho a decidir de manera libre e informada sobre el numero y
espaciamiento de sus hijos y a ejercer responsablemente y sin riesgos su sexualidad.

Contribuir a una mayor equidad entre los géneros en la atencion de salud con calidad, y promover la
solidaridad, responsabilidad y respeto mutuo en las relaciones entre hombres y mujeres, en especial en
la vida familiar, la sexualidad y la reproduccion.

Enfatizar entre adolescentes y jovenes las acciones de educacion sexual y promocion de estilos de vida
saludables, en especial la prevencion del embarazo no deseado, la promocién de la equidad de genero,
asi como el analisis y difusion de surealidad socio-demografica.

Contribuir a mejorar la calidad de vida de la poblacién armonizando su crecimiento y distribucién con
el uso racional de los recursos naturales a través de la integracion de los aspectos de poblacion en las
estrategias, planes y programas de desarrollo regional y local y de ordenamiento ambiental.

Entre las metas que se proponen en el Plan para mejorar el estado actual de salud sexual y
reproductiva, son de citar:

Alcanzar una tasa global de fecundidad compatible con los ideales reproductivos de la poblacion.
Generar una demanda adecuadamente informada de servicios de saludsexual y reproductiva, usando los
medios de comunicacion de alcance nacional y local.

Ampliar la cobertura de los servicios de salud para lograr la disminucion de la demanda insatisfecha de
planificacion familiar.

Mejorar la calidad de atencion en el 100 por ciento de los servicios publicos de salud reproductiva.

Las acciones son ejecutadas por las dependencias pertinentes de los Ministerios de Salud, Educacion
y el de Promocion de la Mujer y del Desarrollo Humano, bajo la coordinacion de la Comision Nacional de
Coordinacion del Plan Nacional de Poblacion 19982002, cuya Secretaria Técnica la ejerce la Gerencia de
Desarrollo Humano del Ministerio de Promocion de la Mujer, organismo que asumio las funciones del
Consejo Nacional de Poblacion en octubre de 1996.

1.7 PERU: PROGRAMAS Y PRIORIDADES DE SALUD

De acuerdo a los Lineamientos de Politica de Salud: 19952000, lamision del sector es “promover
y garantizar la salud individual y colectiva de la poblacion del Per®” bajo la conduccion del Ministerio de
Salud. Asi mismo, se establece que la salud es una responsabilidad social que abarca a los sectores publico
y privado, correspondiendo al estado la conduccién del sector y la provision de servicios basicos de salud.

Lavision objetivo del sector para este periodo es de un sector salud con equidad, eficiencia y calidad
que revierta la inaccesibilidad de los servicios, la desarticulacion entre los subsectores publico y privado;
y, la ineficiencia e insatisfaccion de la comunidad; contemplando para tal fin:

Garantizar el acceso universal a los servicios de salud publica y atencidn individual, priorizando los
sectores mas pobres y vulnerables.

Modernizar el sector salud: incorporar el sector a la revolucion cientifico tecnoldgica y renovar los
enfoques en salud.

Reestructurar el sector en funcion de una mayor accesibilidad, competitividad y calidad en la atencion
de la salud.
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Prevenir y controlar los problemas prioritarios de salud.
Promover condiciones y estilos de vida saludables.

En los Lineamientos de Politica de Salud: 1995-2000, las principales metas planteadas son:

Reducir la mortalidad infantil nacional a 34 por mil nacidos vivos.

Reducir la mortalidad materna a menos de 100 por 100,000 nacimientos

Alcanzar una cobertura de: 75 por ciento en la atencion prenatal con 4 controles de las gestantes
esperadas, 75 por ciento en la atencion institucional de los partos esperados; y, no menos del 60 por
ciento de cobertura puerperal

Disminucion de la prevalencia de déficit talla/edad en nifios de 0 a 35 meses, a menos del 10 por ciento
en Lima, menos del 30 por ciento en zonas urbanas y menos del 40 por ciento en zonas rurales.
Aumentar el porcentaje de nifios que reciben lactancia materna exclusiva hasta el cuarto mes de vida,
alcanzando 50 por ciento o mas en zonas urbanas y 65 por ciento en las rurales.

Mantener la prevalencia de peso bajo al nacer en menos de 10 por ciento en zonas urbanas y menos de
15 por ciento en zonas rurales.

Aumentar a 100 el porcentaje de poblacion informada sobre métodos de planificacion familiar.
Aumentar la prevalencia de métodos anticonceptivos seguros y eficaces en no menos del 50 por ciento
de las mujeres en edad fértil y no menos del 70 por ciento de las mujeres en union.

Disminuir la prevalencia de anemia en nifios de 0-35 meses a menos del 30 por ciento en todos los
dominios urbanos y menos del 50 por ciento en dominios rurales.

Mantener la erradicacion de la poliomelitis.

Alcanzar el 100 por ciento de cobertura contra el sarampion en menores de 5 afios.

Alcanzar el 100 por ciento de cobertura con toxoide tetanico en mujeres en distritos de riesgo.
Alcanzar el ochenta por ciento de coberturacon BCG y DPT en menores de 1 afio.

Ochenta por ciento de hogares usaran Terapia de Rehidratacion Oral y mantendran la alimentacion en
nifios con diarrea.

Reducir en un 30 por ciento la incidencia de diarrea en nifios menores de 5 afios y reducir las brechas
hasta en un 60 por ciento.

Que el ochenta por ciento de hogares sepan reconocer la neumonia y busquen asistencia oportuna.
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CARACTERISTICASDE LA POBLACION Y LOSHOGARES 2

del hogar en el cual seregistraron lascaracteristicas masimportantes decada uno de los miembrosdel

hogar: relacion de parentesco con el jefe del hogar, tipo deresidencia (de jurey defacto), sexo, edad,
seguro de salud, condicion de actividad, nivel de educacion alcanzado, matricula y asistenci a escolar; y,
supervivenciay residenciade |os padres. Asimismo, |as caracteristicas estructuralesy servicios béasicos de
la vivienda, y la disponibilidad de bienes de consumo duraderos en €l hogar. Los datos que aqui =
presentan serefieren mayormentealaresidenciadefacto, parahacerl os comparabl escon |osque suministran
los censos de poblacion.

E n cada unade las viviendas de la muestra sel eccionada parala ENpEs 2000 se aplico el cuestionario

2.1 CARACTERISTICASDE LA POBLACION
Poblacion por Departamento y por Region Natural

En el Cuadro 2.1 se presenta la distribucion de lapoblacion de cada uno delos departamentos, por
nivel de urbanizacion y por region natural, a partir de los datos obtenidos en el cuestionario de hogar de
ENnDES 2000. Estainformacion, especialmente el nivel de urbanizacion, constituyeel marco de referencia
obligado para la adecuada interpretacion de loscuadros y andlisis que se incluyen en este informe.

Cuadro 2.1
Poblacion por departamento

» El tamafio de la poblacién por departanento no es homogéneo. Deun lado, destaca Lima por albergar
al 31 por ciento de la poblacién total y del otro, tres departamentos que en conjunto concentran el 18.5
por ci ()anto de la poblacién: Piura (75 por ciento), Cajamarca (5.6 por ciento) y La Libertad (5.4 por
ciento).

« Por otro lado, Tumbes (0.8 por ciento), Moquegua (0.6 por ciento) y M adre de Dios (0.3 por ciento),
albergan amenos del 2 por ciento de la poblacion entre ellos.

« Lamayoriadelapoblacion (63.7 por ciento) vive en el areaurbanadel pais: 52.8 por ciento en ciudades
de 20 mil o mas habitantes y 10.9 por ciento en localidades de 2 mil a 19 mil habitantes. S6lo un 36.3
por ciento reside en el arearural, es decir, en centros poblados con viviendas semicontiguas o dispersas.

e En cuatro departamentos (Moquegua, Arequipa, Tacna y Lima), la concentracién poblacional en
ciudadesde 20 mil y mas habitantes supera el 61 por ciento, detacandose Limaque contiene ala capital
de laRepublica. De otro lado, en cinco departamentos, mas del 74.0 por ciento desu poblacionreside
en el arearural: Huanuco, Amazonas, Cajamarca, Apurimac y Huancavelica.

Poblacion por region natural

e Unpoco méasdelamitad (51.8 por ciento) de la poblacién del pais se localiza en laregién de la Costa.
Un 36.1 por ciento reside en la Sierray solo el 12.1 por ciento de |a poblacion reside en la Selva.

« Los departamentos mar cadamente Costefios, son: Piura (89.6 por ciento), Tacna(92.8 por ciento),
Lima (96.4 por ciento), Lambayeque (98.9 por ciento), Icay Tumbes (100 por ciento). En cambio, los
predominantemente Serranos, son: Junin (79.9 por ciento), Arequipa (85.7 por ciento), Cusco (91.4
por ciento), Ayacucho (93.9 por ciento), Apurimac, Huancavelica y Puno (100 por ciento). Loreto,
Madre de Dios, San Martin y Ucayali, son departamentos netamente Selvaticos
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Cuadro 2.1 Poblacién total en loshogares visitadospor nivel de urbanizadén y regién natural, seguin departamento
Distribucién porcentual de la poblacion total en los hogares visitados por nivel de urbanizadén y region natural, seguin
departamento, Pert 2000
Ndmero
Nivel deurbanizacion Regi6n natural de perlsonas
en los
Ciudad  Resto Porcen-  hogares
Departamento grande  urbano Rural Total Costa Sierra Selva Total taje  visitados
Amazonas 0.0 23.8 76.2 100.0 0.0 18.5 815 100.0 15 1,883
Ancash 28.1 139 57.9 100.0 29.0 71.0 0.0 100.0 4.2 5,291
Apurimac 125 11.7 75.8 100.0 0.0 100.0 0.0 100.0 16 2,007
Arequipa 73.6 9.2 17.2 100.0 14.3 85.7 0.0 100.0 4.2 5,408
Ayacucho 22.6 13.6 63.8 100.0 0.0 93.9 6.1 100.0 18 2,329
Cajamarca 14.0 6.7 79.3 100.0 4.2 78.8 171 100.0 5.6 7,171
Cusco 255 75 67.0 100.0 0.0 91.4 8.6 100.0 45 5,697
Huancavelica 111 2.7 86.2 100.0 0.0 100.0 0.0 100.0 18 2,259
Huéanuco 20.6 4.3 75.1 100.0 0.0 72.7 27.3 100.0 30 3,837
Ica 52.2 29.9 18.0 100.0 100.0 0.0 0.0 100.0 2.7 3,379
Junin 313 19.5 49.3 100.0 0.0 79.9 20.1 100.0 4.7 6,015
LaLibertad 417 18.1 40.2 100.0 67.3 327 0.0 100.0 54 6,824
Lambayeque 48.0 214 30.6 100.0 98.9 11 0.0 100.0 4.6 5,901
Lima 91.6 2.6 5.8 100.0 96.4 3.6 0.0 100.0 312 39,663
Loreto ) 47.6 11.3 41.2 100.0 0.0 0.0 100.0 100.0 33 4,228
Madre de Dios 53.9 53 40.8 100.0 0.0 0.0 100.0 100.0 0.3 321
Moquegua 64.5 8.6 26.9 100.0 69.9 30.1 0.0 100.0 0.6 712
Pasco 28.7 23.6 47.7 100.0 0.0 78.4 21.6 100.0 1.0 1,233
Piura 445 17.6 37.9 100.0 89.6 10.4 0.0 100.0 75 9,500
Puno 20.4 125 67.2 100.0 0.0 100.0 0.0 100.0 4.8 6,163
San Martin 23.1 31.0 459 100.0 0.0 53 94.7 100.0 2.6 3,372
Tacna 80.5 4.1 154 100.0 92.8 7.2 0.0 100.0 1.0 1,295
Tumbes 53.6 28.9 17.5 100.0 100.0 0.0 0.0 100.0 0.8 990
Ucayali 51.9 75 40.6 100.0 0.0 0.0 100.0 100.0 14 1,782
Total 52.8 10.9 36.3 100.0 51.8 36.1 12.1 100.0 1000 127,261
Nota: Ciudades grandesson aquéllas con 20,000 o més habitantes. Rural serefiere alocalidades de menos de 2,000 habitantes.
El departamento de Lima incluye a Lima Metropolitana.

Poblacion por Edad, Sexo y Residencia Urbana-Rural

La distribucion de la poblacién por edad, sexo y area de residencia encontrada en Enpes 2000, a
partir de lainformacion recolectada en el cuestionaio del hogar, se presenta en el Cuadro 2.2. La calidad
delainformacion recogidaen el cuestionario de hogar en lo que respectaadeclaracion de la edad es buena,
:[&':mtp Sn lo (r:eil acionado con losporcentaj es de omision como en lorelacionado con preferenciadedigitos (ver

péndice C).

Cuadro 2.2
Poblacion por edad y sexo

e Lacomposicionpor edad dela poblacién es muy diferente s2giin el areade residencia, siendo mas joven en
el arearural que enel areaurbana, hasta el punto de que existe una diferencia de 6 afios en la edad mediana
de la poblacion en las dos areas (19 y 25 anos, respectivamente).

« Laproporcion de menores de 15 afios es mayor en el arearural (42 por ciento) que en el area urbana (30 por
ciento). En cambio, la proporcion de personas en edad de trabajar, de 15 a 64, esmayor en el area urbana (63
por ciento) que en el area rural (51 por ciento). El peso relativo delas personas con 65 0 més afios de edad
es casi similar en ambas &eas de resdencia, entre el 6 y7 por ciento.

e Lapoblaciondel paises relaivamente joven: d 35 por ciento tiene menosde 15 afios, el 59 por ciento esta
entre los 15y 64 afios; y cerca deun 6 por ciento cuenta con 65 o mas afosde edad.

e Lacomposicion por edad de la poblacion encontrada en loshogares de la ENDES 2000 casi es similar ala

observada en el Censo Nacional de 1993 pero da signosde disminucion en la importancia relativa de los
menores de 15 afios de edad que pasa de 37 a 35 por ciento en dicho periodo.
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Composicién por sexo segln area de residencia

* A nivel nacional, se encuentra un poco mas de mujeres que de hombres en las viviendas particul ares, pues
ellas representan el 50.1 por ciento de dicha poblacion.

¢ Lacomposicion por sexo dela poblacion es diferente segin el area de residencia. En las areas urbanas hay
mas mujeres que hombres: de cada cien personas, 51 de ellas son mujeres. En cambio, en las éreas rurales,
el 51 por ciento son hombres.

Mujeres en edad fértil

e Lasmujeresenedad fértil (MEF), de 15a49 afios deedad, constituyen el 25 por ciento de la poblad 6n total
y €l 49 por ciento de la poblacion femeninadel pais.

e El peso poblacional de las MEF es mayor en el area urbana que en el arearural. Mientras que en el &ea
urbana, dlas representan el 27 por ciento de la poblacién total y el 53 por ciento de la poblaciéon femenina,
en el arearural, ellas representan el 20 y 41 por ciento respectivamente.

Cuadro 2.2 Composicion de la pobl acidn total por edad, sequn érea de residenciay sexo
Distribucién porcentual dela poblacién total por grupos quinquenales de edad, seguin &rea de residenciay sexo, Peri 2000
Areaurbana Arearural Totd

Grupo de edad Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Tota Hombres Mujeres Tota
0-4 9.3 8.8 9.0 13.0 12.8 12.9 10.6 10.2 104
5-9 10.7 9.8 10.3 15.1 14.9 15.0 12.3 11.6 12.0
10-14 115 10.7 111 14.7 14.3 145 12.6 12.0 12.3
15-19 10.5 10.5 10.5 10.0 8.4 9.2 10.3 9.8 10.0
20-24 10.3 95 9.9 7.3 6.7 7.0 9.2 85 8.8
25-29 8.2 8.2 8.2 5.8 6.2 6.0 7.3 7.5 7.4
30-34 7.0 7.6 7.3 5.6 5.7 5.6 6.5 6.9 6.7
35-39 6.5 6.6 6.5 5.1 54 5.2 6.0 6.2 6.1
40-44 5.6 6.0 5.8 45 4.6 4.6 5.2 55 5.3
45-49 4.7 4.7 4.7 3.8 3.8 38 4.4 4.4 4.4
50-54 4.2 4.9 4.5 34 4.1 3.7 39 4.6 4.2
55-59 31 3.2 3.2 2.7 31 2.9 2.9 3.2 31
60-64 2.6 2.8 2.7 2.8 3.0 2.9 2.7 2.9 2.8
65-69 2.1 2.2 2.2 2.2 2.4 2.3 2.1 2.3 2.2
70-74 16 18 17 17 1.8 17 16 1.8 17
75-79 1.2 11 1.2 1.2 1.2 1.2 1.2 1.2 1.2
80 + 11 14 1.2 1.2 14 13 11 14 13
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Numero 40,033 40,995 81,029 23,427 22,806 46,233 63,460 63,801 127,261
Nota: basado en la poblecién de facto

Asistencia a Centros de Ensefianza y Nivel de Educacion

El nivel de educacion de la poblacidn de un pais es uno de los factores mas frecuentemente usado
en los analisis socio-demograficos por su influencia sobre la conducta reproductiva, el uso de métodos
anticonceptivosy lasalud delosnifios, entre otros. Apartedel nivel deeducacion, el cual reflgjalaeducacion
adquirida por lapoblacion através del tiempo, esimportante analizar |os niveles de asistencia escolar por
parte de la poblacion de 6 a 24 afios.

El Cuadro 2.3 presenta el porcentaje dela poblacion total que asiste alaescuelao aalgin centro de
ensefianza regular, por grupos de edad, segln sexo y &rea deresidencia. Los datos pueden proporcionar
indicaciones sobre el déficit de cobertura del sistema educativo y el abandono de |os estudios entre quienes
tienen de 11 a 15 afios. Los niveles de educacion de la poblacion de 6 afios 0 més registrada en el
cuestionario del hogar, segiin edad, &rea y region de residencia se presentan en el Cuadro 2.4 para la
poblacion masculinay en el Cuadro 2.5 paralafemenina.
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Cuadro 2.3

Asistenda escolar por edad

Cuando se hizo el trabajo de campo de laENDES 2000 (entreel 17 dejulio y el 22 de noviembre del 2000),
el 93 por ciento de la poblacion de 6 a 15 afios asistia a la escuela o colegio de ensefianza regular. Este
promedio de asistenciaescolar casi essmilar por sexoy muestraunadiferenciade 7 puntos porcentual esentre
el area urbana (96 por ciento) y el arearural (89 por ciento).

Entrelapoblacion de 16 a24 afios, laasistenciaescolar disminuye sensiblemente en el grupo de 16 a 20 afios
(50 por ciento) y bajamasentre lapoblacionde 21 a 24 afios de edad (22 por ciento). En el areaurbana, estos
niveles son mas altos: 56 y 28 por ciento, respectivamente, siendo ahora mayor la diferencia con los
promedios de asistencia escolar del area rural (19 y 20 puntos porcentuales, en cada caso).

Cuadro 2.3 Asistenciaescolar de la poblacion en los hogares

Porcentaje de la poblacion en los hogares menor de 25 afios que asiste a la escuela o a algun centro de ensefianza
regular, por grupos deedad, segiin sexo y area de residencia, Pert 2000

Areaurbana Arearura Total
Grupo de edad Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Tota
Total 6-15 96.2 95.5 95.8 91.1 87.4 89.3 94.0 92.0 93.0
6-10 96.6 96.5 96.6 92.7 91.5 92.1 94.8 94.2 94.5
11-15 95.8 94.5 95.1 89.4 82.6 86.2 93.1 89.7 91.5
16-20 55.7 56.3 56.0 41.8 32.1 37.4 51.0 49.0 50.0
21-24 28.2 27.8 28.1 9.7 5.8 7.8 23.0 21.7 22.4
Total 6-24 72.3 72.0 72.2 70.6 66.5 68.6 71.6 70.0 70.8

Nota: Este cuadro esté basado en la poblacion de hecho (de facto).

Cuadros2.4y 2.5

Mediana de estudios

En el pais, la mediana de estudios de los hombres y mujeres de 6 afios y mas de edad es de 6.6 y 5.6 afios,
respectivamente, la misma que entre 1996 y el 2000 se ha incrementado de maner a diferencial en 0.6 y 0.1
afnos de estudios, en cada caso. Como resultado, la brecha educativa entre hombres y mujeres se amplia de
0.5 afios en 1996 a 1 afio en el 2000.

La diferencia observada entre las medianas de estudios es resultado del diferente acceso a los servidos
educativos que experimentaron en su momento los mayores de 30 afios, diferenciaque alafechacasi noexiste
entre los menores de 30 afios, cuya mediana de estudioses similar en cada tramo de edad.

En el &rea urbana, la mediana de estudiosde |os hombres (9.3 afios) es ligeramente mayor aladelas mujeres
(8.1 afos). Estabrecha de estudios ha disminuido muy levemente, de 1.3 en 1996 a1.2 en el 2000. D e manera
similar, en el &rearural lamediana de estudios de los hombres (4.7 afios) es mayor alade las mujeres (2.9
afnos) pero labrecha de estudios se ampli6 de 1.5en 1996 a 1.8 en el 2000.

La mediana de estudios de los hombres que residen en el area urbana (9.3 afios) casi es el doble de la
estimadapara losresidentes en el arearural (4.7 afios). Labrecha educaiva s ampli6 de 4.3 afios en 1996
a 4.6 afios enel 2000.

Lamediana de estudios mas alta de |os hombres de 6 afios y més de edad la tiene Lima M etropolitana (10.2
anos), seguida de Tacna (8.9 afios), Ica (8.8 aflos) y Arequipa(8.7 afos). Contrariamente, |la mediana de
estudios mas baja la tienen los hombres del departamento de Huanuco (4.2 afios), incluso es menor ala del
arearural en 0.5 afios de estudios. En el departamento de Huancavelicalamediana de estudios de los hombres
essimilar aladel érearural.

Lamediana de estudios de |as mujeres de 6 afios y mas que residen en el area urbana (8.1 afios) casi es tres
veces la mediana de estudio de las residentes en el arearural (2.9 afios). La brecha educativa se ampli6 de
4.5 afios en 1996 a 5.2 afios en el 2000.

Lamediana deestudios mas alta de las mujeresde 6 afios y méas de edad la tiene Lima Metropolitana (10.0),
seguida de los departamentos de Ica (7.9) Tacna (7.4) y Arequipa (7.3).
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* Enlosdepartamentos deHuanuco, Apurimac y Huancavelica,la mediana de estudios es menor aladel area
rural, 0.2,0.3 y 0.5, regpectivamente.

Cuadro 2.4 Nivel de educacion de la poblacion masculina de 6 afiosy més
Distribucion porcentual de la pobladén masculina de 6 afios y més por nivel de educacion alcanzado, seglin caracteristicas
seleccionadas, Perd 2000
Nivel de educacion
Primaria Secundaria Secun- No sabe/ Nimero Mediana
Sin incom- Primaria incom- daria Supe- Sininfor- de de
Caracteristica educacién pleta completa pleta completa rior macion  Tota  hombres  afios
Edad
6-9 29.0 70.1 0.1 0.3 0.0 0.0 0.5 100.0 6,329 0.7
10-14 0.7 57.8 18.5 22.6 0.1 0.0 0.2 100.0 8,017 4.6
15-19 05 9.2 10.6 52.0 22.7 4.8 0.1 100.0 6,555 8.6
20-24 0.9 7.2 9.7 16.6 40.3 25.2 0.1 100.0 5,808 104
25-29 0.8 7.5 10.5 14.9 35.7 30.5 0.1 100.0 4,635 10.5
30-34 14 11.3 11.4 15.3 325 27.8 0.2 100.0 4,114 10.3
35-39 16 111 15.7 14.0 29.6 27.9 0.1 100.0 3,780 10.3
40-44 2.0 13.3 17.6 13.7 27.3 25.7 04 100.0 3,284 10.1
45-49 32 17.4 18.8 11.2 251 24.2 0.2 100.0 2,801 9.7
50-54 5.0 222 19.6 8.8 20.9 233 0.3 100.0 2,462 7.7
55-59 74 25.2 22.6 8.0 16.9 18.9 0.9 100.0 1,865 5.7
60-64 11.2 28.8 275 6.0 125 12.9 11 100.0 1,683 53
65+ 16.5 31.0 26.4 5.6 11.7 8.5 04 100.0 3,859 51
Area deresidencia
Urbana 35 19.2 11.7 18.2 25.6 215 0.2 100.0 35,519 9.3
Rural 10.8 41.2 185 154 9.8 38 0.4 100.0 19,688 4.7
Departamento
Amazonas 7.8 395 238 151 9.2 45 0.1 100.0 827 51
Ancash 9.7 334 16.5 17.5 135 9.0 0.3 100.0 2,283 54
Apurimac 11.0 37.6 155 17.8 9.5 8.3 0.2 100.0 853 51
Arequipa 4.3 20.9 11.6 18.6 23.0 21.3 0.4 100.0 2,451 8.7
Ayacucho 10.6 36.2 14.5 16.2 10.6 11.7 0.2 100.0 956 5.2
Cajamarca 104 40.5 18.7 13.7 9.3 7.0 0.3 100.0 3,050 4.8
Cusco 10.9 37.8 12.2 16.1 12.8 9.5 0.8 100.0 2,356 51
Huancavelica 11.6 40.6 13.7 18.7 10.1 5.1 0.3 100.0 889 47
Huanuco 11.4 44.9 155 14.0 7.9 6.3 0.1 100.0 1,573 4.2
Ica 4.4 20.3 12.4 17.0 274 18.3 0.2 100.0 1,487 8.8
Junin 6.1 26.8 13.8 19.5 19.1 14.3 0.4 100.0 2,510 6.7
LaLibertad 6.1 315 155 134 184 14.9 0.2 100.0 2,927 5.8
Lambayegque 6.5 275 14.8 185 19.4 12.7 0.6 100.0 2,590 6.2
Lima 2.5 15.9 11.4 18.1 29.2 22.7 0.2 100.0 17,730 10.1
Loreto 7.5 374 154 17.6 12.1 9.5 0.5 100.0 1,796 53
Madre de Dios 6.4 275 13.7 229 17.5 11.6 0.3 100.0 1 6.4
Moguegua 4.4 19.0 13.7 18.1 233 211 0.4 100.0 313 8.7
Pasco 7.1 29.1 16.0 231 13.7 11.0 0.0 100.0 531 59
Piura 8.4 30.3 16.0 153 179 12.0 0.1 100.0 4,134 57
Puno 7.6 35.3 14.7 18.7 14.0 94 0.2 100.0 2,541 55
San Martin 6.3 34.2 238 14.4 12.2 8.9 0.3 100.0 1,506 5.4
Tacna 4.1 19.7 11.8 17.6 26.4 19.6 0.8 100.0 567 8.9
Tumbes 55 25.1 125 20.8 20.4 155 0.2 100.0 434 7.1
Ucayali 5.6 34.1 13.6 22.3 12.9 11.1 05 100.0 759 5.7
Regién natural
Lima Metrgpolitana 2.2 14.6 7.6 30.2 24.6 0.2 100.0 15,709 10.2
Resto Costa 59 25.2 14.4 17.3 22.0 14.9 0.3 100.0 13,568 7.1
Sierra 9.0 355 15.3 16.8 131 10.1 0.3 100.0 19,225 54
Selva 75 35.9 7.3 8.3 04 100.0 6,705 53
Nivel de urbanizacién
Lima Metragpolitana 2.2 14.6 10.5 17.6 24.6 0.2 100.0 15,709 10.2
Otras ciudades grandes 4.1 215 115 185 22.9 21.2 0.3 100.0 13,814 8.7
Resto urbano 5.4 26.2 15.0 19.1 20.0 141 0.2 100.0 5,996 6.8
Rural 10.8 41.2 185 154 38 0.4 100.0 19,688 4.7
Total 2000 6.1 271 14.1 17.2 20.0 15.2 0.3 100.0 55,207 6.6
Total 1996 4.8 [ 425 11 37.0 ] 14.9 0.8 100.0 56,244 6.0
Nota: El cuadro esté basado en la poblacion de fecto, es decir incluye residentes habituales y no habituales. Para el afio 2000 no
hay informacién de edad para 16 casos. La mediana para 1996 ha sido recal culada.
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Cuadro 2.5 Nivel de educacion de la poblacion femenina de 6 afiosy mas
Distribucion porcentual de la pobladon femenina de 6 afios y mas por nivel de educacion alcanzado, seglin caracteristicas
seleccionadas, Pert 2000
Nivel de educacion
Primaria Secundaria Secun- No sabe/ Nimero Mediana
Sin incom- Primaria incom- daria Supe- Sininfor- de de
Caracteristica educacion pleta completa pleta completa rior macion  Tota  mujeres  afios
Edad
- 28.9 70.0 0.2 0.3 0.0 0.0 0.6 100.0 6,110 0.7
10-14 1.2 57.7 18.2 227 0.1 0.0 0.1 100.0 7,670 45
15-19 14 9.5 11.1 49.5 22.7 57 0.2 100.0 6,224 8.7
20-24 2.6 10.9 114 13.9 31.4 29.8 0.0 100.0 5,437 10.4
25-29 33 12.8 115 15.3 277 29.2 0.2 100.0 4,781 10.3
30-34 57 16.2 135 134 24.7 26.4 0.2 100.0 4,433 10.0
35-39 7.3 19.3 16.5 12.2 217 22.8 0.1 100.0 3,940 82
40-44 10.5 194 18.2 94 22.2 20.1 0.2 100.0 3,492 7.0
45-49 14.6 217 18.9 8.8 19.2 16.6 0.2 100.0 2,791 5.7
50-54 20.7 23.1 18.7 8.1 15.3 13.7 0.3 100.0 2,944 53
55-59 30.3 234 184 6.0 134 8.0 05 100.0 2,040 3.8
60-64 36.2 22.8 18.5 4.6 11.0 6.5 04 100.0 1,844 29
65+ 419 21.9 17.7 3.7 9.3 4.6 0.9 100.0 4,231 22
Area deresidencia
Urbana 7.0 20.9 12.9 17.8 22.2 19.0 0.3 100.0 36,674 8.1
Rural 24.2 42.1 15.4 10.5 4.7 27 0.3 100.0 19,285 29
Departamento
Amazonas 16.0 41.1 215 11.3 53 4.7 0.1 100.0 769 4.0
Ancash 23.3 33.7 13.7 13.3 8.7 7.2 0.1 100.0 2,277 3.7
Apurimac 29.0 38.1 10.3 117 4.6 6.0 0.2 100.0 852 26
Arequipa 8.8 23.0 12.1 16.6 19.1 20.0 0.3 100.0 2,391 7.3
Ayacucho 27.1 36.2 10.7 12.0 55 8.3 0.2 100.0 1,008 3.0
Cajamarca 24.9 40.2 15.8 8.4 4.7 5.8 0.3 100.0 3,074 3.0
Cusco 22.8 37.5 95 12.1 8.9 84 0.8 100.0 2,466 3.2
Huancavelica 28.9 42.2 12.4 94 31 3.8 0.3 100.0 934 24
Huéanuco 24.6 42.6 10.2 114 4.6 6.3 04 100.0 1,632 27
Ica 6.8 23.0 125 175 20.1 19.9 0.2 100.0 1,514 7.9
Junin 12.8 27.8 15.4 17.2 14.2 124 0.2 100.0 2,673 5.6
LaLibertad 124 29.1 14.8 14.1 15.3 14.1 0.2 100.0 3,033 5.6
Lambayeque 11.0 26.3 16.6 16.9 15.3 13.6 0.4 100.0 2,618 5.8
Lima 5.6 17.9 124 17.6 26.8 19.4 0.2 1000 17,960 9.1
Loreto 10.2 41.8 14.8 16.4 8.8 74 0.6 100.0 1,728 4.7
Madre de Dios 9.9 34.1 13.4 21.1 111 10.3 0.2 100.0 129 54
Moquegua 9.7 23.2 11.7 17.9 15.7 21.2 0.5 100.0 322 7.2
Pasco 16.8 32.3 12.8 184 9.0 10.6 0.0 100.0 534 51
Piura 12.7 31.0 16.4 13.8 13.6 12.3 0.3 100.0 4,152 54
Puno 22.0 35.8 16.1 13.6 75 4.6 0.4 100.0 2,721 39
San Martin 115 36.0 20.5 154 8.8 7.7 0.1 100.0 1,390 51
Tacna 8.3 231 11.7 19.9 20.7 15.7 0.6 100.0 586 74
Tumbes 71 28.4 12.1 21.2 16.6 14.6 0.1 100.0 438 6.5
Ucayadli 81 37.2 14.0 20.1 9.9 10.5 0.2 100.0 757 53
Region natural
Lima Metrgpolitana 438 16. 11.7 17.2 28.7 21.0 0.3 100.0 15,964 10.0
Resto Costa 9.7 25.8 15.3 17.3 16.8 14.8 0.3 100.0 13,628 5.9
Sierra 21.7 359 13.3 124 8.2 8.1 0.3 100.0 20,046 3.7
Selva 12.7 38. 17.0 15.6 8.4 7.6 0.3 100.0 6,321 48
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 4.8 16.4 11.7 17.2 28.7 21.0 0.3 100.0 15,964 10.0
Otras ciudades grandes 7.6 22.6 12.8 18.6 18.6 19.5 0.3 100.0 14,509 75
Resto urbano 11.3 28.4 16.0 17.8 13.8 125 0.2 100.0 6,201 5.6
Rural 24.2 42.1 15.4 10.5 4.7 27 0.3 100.0 19,285 29
Total 2000 12.9 28.2 13.7 15.3 16.2 13.4 0.3 100.0 55,959 5.6
Total 1996 115 | 432 ] [ 314 ] 13.3 0.6 100.0 57,329 55
Nota: El cuadro esté basado en la poblacién de facto, es decir, incluye residentes habituales y no habituales. Para el afio 2000 no hay
informacion de edad para 21 casos. La mediana para 1996 ha sido recal culada.
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Composicion delos Hogares, Orfandad y Crianza

Lasdiferentesformasdevidaqueasumen|osindividuosen unasociedad, asi como lasimplicaciones
de esos arreglos, pueden ser analizadasal considerar las caracteristicas de la composicion de loshogares.
Se argumenta por gjemplo que ella afecta la distribucidn de recursos financieras disponibles para los
miembros del hogar, la estructura del gasto, la propensién al ahorro, etc, asi como algunos aspectos
emocionales de susintegrantes El tamafio del hogar o el sexo del jefe del hogar, por gemplo, estan
asociados frecuentemente con diferentes niveles de bienestar familiar. Las caraderisticas de jefatura y
tamafio del hogar se presentan enel Cuadro 2.6. La condicion de residenciafamiliar de los menores de 15
anos en términos de adopcion y orfandad se detallan en el Cuadro 2.7.

Cuadros 2.6y 2.7 .
Cuadro 2.6 Composicion de los hogares
Jefatura ytamafo del hogar (Cuadro 2.6
y gar ( ) Dlstrlbucmn porcen(tjual dg hogaéas po(rj slexo del jefe del
: . ; tamafio y condid6n de residenciadelos nifioscon sus
e Enel 20 por ciento de los hogares del pais su jefatura ar,
estd a cargo de una mujer. Ega proporciones mayor pagreﬁ segdn areade residencia, Per(1 2000
en 2 puntos porcentuales a la observada en 1996 (18 Area Area
por ciento). Caracteristica urbana rural Total
* La proporcién de hogares a cargo de una mujer es Sexo del jefedel hogar
mayor en el &rea urbana (21 por ciento) que en el area ,\HA?JTe?re ;?g ?g-g ig-g
rural (16 por ciento), en 5 puntos porcentuales. Total 1000 1000 1000
» El ndmero promedio de personas por hogar del area Miembros usuales
urbana (4.5), essimilar al del &rearural. Sin embargo, 1 6.9 10.5 8.2
las dos areas difieren en ladistribuci6n de hogares por % %2471 gg %4113
numero de personas. 1 09 ic8 190
- . . 5 17.9 14.8 16.8
e Si bien en ambas éreas la mayoria de los hogares 6 121 123 122
tienen entre 3 y 6 miembros, en el &rearural esmayor 7 7.0 8.8 7.7
la proporcion de hogares con menosde dos o mas de 8 3.8 5.0 4.3
seis miembros. 9+ 4.9 6.2 5.4
Total 100.0 100.0 100.0
+ Cercadeun 8 por ciento de loshogares en el paistiene Promedio de miembros 45 45 45
entre sus miembros al menosun menor de 15 afios en
calidad de adoptado; esdecir, anifios que no vivencon Hogar es con
sus padres bioldgicos, con ninguno de ellos, aun hijos de crianza
cuando éstos esténvivos. Estaproporcién de hogares Total 2000 7.0 8.8 7.6
esmayor en el arearural(9 por ciento) que en el drea Total 1996 8.8 113 96
urbana (7 por ciento). Nota: Poblacion dejure, esdecir, seincluyen sololosresidentes
habituales

Condicionderesidenciafamiliar deloshijos(Cuadro2.7)

» Lamayoria (75 por ciento) de los menores de 15 afios viven con sus dos padres. Esta proporcion es mayor en el
arearural (79 por ciento) que en el areaurbana (72 por ciento). De otro lado, un 5 por ciento de los menores no
vive con al menos uno de sus padres, cifra que es casi similar entre las areas de residencia.

* Un 15 por ciento de los nifios menores de 15 afios solo vive con su madre, porcentaje que es mucho mayor en
el area urbana (18 por ciento) que en el arearural (12 por ciento).

« A nivel nacional, el 6 por dento de los menores de15 afos de edad vive en condicién de "adoptado o de crianza”,
es decir, no vive consus padresaun cuando éstos esén vivos. Estaproporcion de nifios esligeramente mayor
(7 por ciento) entrelosresidentes en Otras Ciudades Grandes (con mas de 100 mil habitantes), en el Resto Costa,
En los departamentos de Arequipa, Ica, Madre de Diosy La Libertad, dicha proporcién es mayoral 7 por ciento.
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Cuadro 2.7 Nifios segun sobrevivencia de lospadres y situacién de residencia
Distribucion porcentual dela poblacion de 6ure menor de 15 afios por sobrevivencia de los padres y su situacion de residencia,
segun caracteristicas sel eccionadas, Pert 2000
Nifio vivecon  Nifio vive con Nifios de crianza
_ lamadrepero €l padre pero _(Nifio no vive con
Nifio nocon el padre no conlamadre ninguno de los padres)
vive
con Tiene Tiene Tiene Tiene Ambos Séloe Sélola Ambos
ambos padre padre madre madre padres padre madre padres
Caracteristica padres vivo muerto viva muerta vivos vivo  viva muertos Total
Edad
- 80.1 16.3 0.5 0.5 0.1 17 0.2 0.1 0.0 100.0
35 78.8 134 13 1.0 04 39 0.3 0.1 0.1 100.0
6-9 76.0 109 2.6 22 0.9 6.1 0.5 0.3 0.2 100.0
10-14 70.5 11.3 4.2 28 15 7.1 0.7 0.9 0.3 100.0
Sexo
Hombre 75.7 12.3 25 20 0.9 51 0.5 04 0.2 100.0
Mujer 74.9 12.6 2.6 18 0.9 55 0.4 0.5 0.1 100.0
Areaderesidencia
Urbana 72.0 15.7 20 24 0.6 5.6 0.4 0.5 0.2 100.0
Rural 79.4 8.3 33 13 12 49 0.5 04 0.2 100.0
Departamento
Amazonas 78.1 11.1 2.2 14 0.8 5.0 04 04 0.0 100.0
Ancash 74.1 13.2 3.0 2.0 0.7 54 0.6 0.5 0.0 100.0
Apurimac 80.6 5.9 4.0 12 15 51 0.6 0.3 0.2 100.0
Arequipa 70.2 15.9 31 18 0.9 6.0 0.5 0.6 0.2 100.0
Ayacucho 75.4 10.6 4.6 11 13 5.2 0.5 0.5 0.3 100.0
Cajamarca 78.5 9.9 2.2 11 11 5.6 0.5 0.5 0.1 100.0
Cusco 77.8 8.9 39 15 12 53 0.4 0.3 0.1 100.0
Huancavelica 78.7 9.0 35 16 17 39 0.3 0.4 0.3 100.0
Huénuco 72.5 12.0 5.0 1.8 15 4.7 0.9 11 0.2 100.0
Ica 717 16.0 24 15 04 6.4 04 0.5 0.0 100.0
Junin 81.2 10.2 2.8 11 0.6 30 0.3 0.4 0.2 100.0
LaLibertad 73.4 124 2.2 18 0.8 8.1 04 0.1 0.1 100.0
Lambayeque 77.1 12.4 20 11 0.6 54 0.4 0.2 0.3 100.0
Lima 70.9 17.0 18 29 0.5 54 0.2 0.4 0.1 100.0
Loreto ) 78.1 11.3 2.0 16 0.7 4.9 0.6 0.2 0.1 100.0
Madre de Dios 72.7 134 22 2.8 0.6 6.3 04 0.6 0.1 100.0
Moquegua 69.1 19.7 1.6 27 04 4.7 0.5 0.7 0.0 100.0
Pasco 74.3 10.6 50 17 12 4.9 0.3 0.7 0.5 100.0
Piura 79.1 10.2 11 12 0.7 6.0 0.6 0.3 0.2 100.0
Puno 79.0 6.5 4.2 18 18 4.0 0.9 0.6 0.5 100.0
San Martin 79.7 8.0 1.8 22 11 49 0.6 0.4 0.2 100.0
Tacna 72.2 15.2 31 2.9 0.7 34 04 0.7 0.3 100.0
Tumbes 77.2 12.3 18 24 0.5 4.9 04 0.2 0.0 100.0
Ucayali 72.9 14.4 23 23 12 51 0.4 1.0 0.0 100.0
Regién natural
Lima Metrgpolitana 71.4 17.5 1.6 25 0.6 5.0 0.2 0.5 0.2 100.0
Resto Costa 74.1 13.6 16 2.3 0.5 6.3 0.4 0.3 0.2 100.0
Sierra 77.2 9.9 3.6 14 12 5.0 0.6 0.5 0.2 100.0
Selva 10.7 25 2.0 0.8 48 0.5 0.5 0.1 100.0
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 71.4 17.5 1.6 25 0.6 5.0 0.2 0.5 0.2 100.0
Otras ciudades grandes 717 15.1 21 24 0.7 6.0 0.5 0.5 0.2 100.0
Resto urbano 73.6 13.7 2.3 2.2 0.5 6.0 04 0.5 0.1 100.0
Rural 79.4 8.3 33 13 12 4.9 0.5 04 0.2 100.0
Total 2000 75.3 124 2.6 1.9 0.9 53 04 04 0.2 100.0
Total 1996 74.8 122 25 17 11 51 0.6 0.4 0.3 100.0
Nota: Por convencion, nifios de crianza son aquellos que no viven con ninguno de los padres biol ég%
columnas bajo el encabezamiento * Nifios de crianza'). Los huerfanos son el total de las columnas3, 5, 7,
0.6 por ciento de nifios para quienes no se tiene informacién sobre el padre o la madre.
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2.2 CARACTERISTICASDE LASVIVIENDASY LOS HOGARES

Diferentes niveles de satisfaccion de las necesidades bésicas de salud, educaciéon y vivienda
representan variados nivel es de bienestar econémico y social en unapoblacion. Ladisponibilidady acceso
a servicios basicos adecuados tales como agua, electricidad, servicio de dcantarillado y condiciones de
higiene se encuentra asociada con mejores condiciones de supervivenciade la poblacién y de los nifios en
particular.

Servicios Basicos en las Viviendas

La informacion recogida en el cuestionario del hogar de Enpes 2000 permite conocer la
disponibilidad de los servicios basicos en la vivienda peruana hacia el afio 2000 la cual se resume a nivel
nacional en el Cuadro 2.8 (y el Gréfico2.1) y por lugar de residenciaenel Cuadro 2.9.

En la ENDES 2000 también seinvestigd en los hogares entrevistados en el areaurbanapor lacalidad
del agua que utilizan para beber, realizando con tal fin la Prueba de Residuo de Cloro en el Agua cuyos
resultados se presentan en el Cuadro 2.10, seguin fuente de abastecimierto del agua para beber.

Cuadro 2.8 y Gréfico 2.1 .

. . _ Grafico 2.1 _

Servicio de electricidad Proporcién de Hogar es con Conexion a

« EI 69 por ciento de los hogares del pais cuentan Servicios B asicos por Lugar de Residencia
con energia eléctricaen su vivienda, siendo los
hogares urbanos (93 por ciento) los mas
beneficiados con este servicio. En el érea rural
s6lo un 29 por ciento de |os hogares cuentan con
energia eléctrica.

Fuente de agua para beber Electricidad

» Lamayoriadeloshogaresurbanos(88 por ciento) Area urbana
se provee de agua por red publica, yaseadentro o
fueradesuviviendaeincluso depilénpublico.Sin
embargo, todavia existe un 12 por ciento de
hogares que carece de este servicio. En el &rea
rural, los hogares mayormente se abastecen de
agua que proviene del manantial (24 por ciento),
rio o acequia (16 por ciento) o pozo (12 por
ciento). Siendo destacable que un 46 por ciento de
ellos se provee de agua por red publica, dando
lugar a que, en promedio, sea el 72 por ciento de
los hogares peruanos los que acceden a este
servicio.

- Area rural

SELNETT)
Servicio higiénico o sanitario

* Enel &eaurbana, el 76 por ciento de los hogares
tienen servicio higiénico por red publica: 68 por
ciento de uso exclusivoy el resto de uso comun (8
por ciento). Un 16 por ciento de hogares carentes
de dicho servicio usan la letrina, los demés

Piso cemento

hogares(8 por ciento), el matorral, lacalle, etc. En 20 40 60 80
el area rural, la mayoria de los hogares (52 por
ciento) eliminan sus excretas en el matorral, Porcentaje de Hogares
campo, etc. El 41 por ciento de hogares utilizala

letrina.
Material del piso

* A nivel nacional, los materialesque predominan en el piso de lasviviendas, son latierrao arena (44 por ciento) y
el cemento o ladrillo (38 por ciento). El primero de ell s, es el material que predomina (80 por ciento) en el piso de
lasviviendasdel arearural y el segundo (53 por ciento) el més usado en el &rea urbana, que complementado con
loseta, |aminas asfélticas y parquet, incrementa a 73 por ciento |os hogares con piso de material noble.
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Cuadro 2.8 Caracteridicas delavivienda
Distribucién porcentual de viviendas por caracteristicas selecdonadas de la
vivienda, segun area de residencia, Pert 2000
o Area Area Total Total
Caracteristica urbana rural 2000 1996
Electricidad 92,5 28.9 69.3 67.0
Fuente de agua para beber
Red publica dentro de la vivienda 7.7 35.0 62.1 56.2
Red publicafuera de lavivienda 4.6 2.3 3.8 31
Pilén /grifo pablico/ 5.3 8.3 6.4 7.6
Pozo en la casa /patio 2.2 5.0 3.3 3.6
Pozo publico 2.1 7.0 3.9 35
Manantial 0.9 23.8 9.3 8.6
Rio/acequia 0.4 15.7 6.0 7.8
Camién tanque 4.2 11 3.1 4.6
Otro 24 1.6 21 5.0
Total 100.0 100.0 100.0 100.0
Fuente de agua a <15 minutos 94.0 84.4 90.5 86.0
Servicio sanitario
Dentro de la vivienda
Inodoro exclusivo 67.6 6.1 45.1 39.8
Inodoro comin 45 0.4 3.0 5.6
Fuera de la vivienda
Inodoro exclusivo 0.7 0.7 0.7 0.5
Inodoro comdn 3.2 0.8 2.3 1.6
Letrina excl usiva 14.3 37.1 22.7 21.3
Letrinacomun 13 35 2.1 3.1
No hay servicio 6.9 49.7 22.5 25.9
Otros
Rio/acequia/canal 13 17 15 0.6
Otra 0.1 0.1 0.1 14
Total 100.0 100.0 100.0 100.0
Principal material del pi
Tierra, arena 22.8 79.5 43.5 45.5
Madera, entablado 3.7 6.3 47 4.7
Parquet o madera pulida 6.8 0.1 4.4 4.8
Vinilicoso similares 37 0.0 24 1.6
L ozetas, terrazos o similares 9.6 0.5 6.3 4.8
Cemento, ladrillo 52.7 12.1 37.9 37.0
Otro material 0.6 15 0.9 15
Total 100.0 100.0 100.0 100.0
Numero de viviendas 18,331 10,569 28,900 28,122
Cuadro 2.9

Servicios de la vivienda por lugar de residencia
Servicio de electricidad

» Los mas beneficiados con el servicio de electricidad son |os hogares residentesen LimaM etropolitana, donde
casi latotalidad de loshogares (98 por ciento) tienen acceso a éste servicio. En losdepartamentos de Arequipa,
Tumbes, Ica, y Tacna, dicha proporcién es mayor al 83 por ciento. Contrariamente, en | 0s departamentos de
Alyacucr:jc;dAmazonas, Huancavelicay Huanuco, menos del 35 por ciento de los hogares tienen servicio de
electricidad.

Fuente de agua para beber

e El 72 por ciento de los hogares en el pais tiene alared publicacomo lafuente principal de abastecimiento del
agua que utilizan en el hogar: 62 por ciento dentro delavivienda, 4 por ciento fuerade laviviendapero dentro
del edificio y 6 por ciento de un pil6én o grifo publico.

e Lasmenores proporciones de hogares con agua por red publicase presentan en | os departamentos de Loreto y
Madre de Dios, ambos ubicadosen laregionnatural de la Selva, donde menos del 36 por ciento de loshogares
se provee de agua por red publica, es decir de agua que se estima ha recibido tratamiento para beber. Por el
contrario, en LimaMetropolitana y el departamento de Tacna, nueve de cadadiez hogares se provee de agua
por red publica.

Servicio higiénico o sanitario
» Tresde cadacuatro hogaresen el pais tienen servicio higiénico: 51 por ciento inodoro conectado ared publica

y 25 por ciento letrinao pozo ciego o negro, siendo mayor dicha proporciénen el areaurbana, particularmente
en LimaMetropolitana ( 97 por ciento) que en el arearural (49 por ciento).
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e Sin considerar el departamento de Huancavelicaen donde el 71 por ciento de |os hogares carece de servicio
higiénico, las mayores proporciones de hogares carentes de este tipo de servicio (entre 41 y 53 por ciento) se
encuentran en Puno, Ancash, Ayacucho, Cusco, Huanuco, Pasco y Apurimac.

Cuadro 2.9 Caracteridicas de la vivienda por lugar de resdencia
Distribucién porcentual deviviendas por caracteristicas seleccionadas de la vivienda, segiin lugar de residencia, Pert 2000
Fuente de agua de red publica Servicio sanitario con desaglieen red publica
Red publica
Dentro NUmero
Electri- dela PFilén Dentro de de
Caracteristica cidad Total vivienda Fuera publico Total vivienda Fuera Letrina Notiene hogares
Areaderesidencia
Urbana 92.5 87.7 77.7 4.6 53 76.0 72.1 3.9 15.7 83 18,331
Rural 28.9 45.6 35.0 2.3 8.3 8.0 6.5 15 40.6 514 10,569
Departamento
Amazonas 34.2 713 62.6 4.6 4.1 26.3 24.4 19 48.1 25.6 414
Ancash 55.1 76.4 69.7 33 34 374 36.3 11 20.9 417 1,213
Apurimac 454 46.5 414 2.8 24 19.1 18.3 0.8 27.5 53.3 491
Arequipa 83.9 84.9 713 3.9 9.7 66.2 61.8 45 22.3 115 1,319
Ayacucho 34.8 47.6 35.6 37 8.3 20.3 18.3 21 334 46.1 580
Cajamarca 295 57.2 48.2 35 55 25.9 24.0 19 44.6 295 1,573
Cusco 58.1 718 53.1 132 5.4 29.2 224 6.8 23.6 47.0 1,406
Huancavelica 324 64.9 38.2 338 229 7.9 6.7 12 213 70.8 542
Huénuco 27.8 48.6 28.9 2.2 175 18.8 16.4 24 33.0 48.3 810
Ica 85.2 85.8 77.1 3.6 5.0 58.5 56.6 19 28.5 13.0 798
Junin 76.8 78.6 62.5 9.2 6.9 43.2 35.3 7.9 27.2 296 1,320
LaLibertad 63.2 69.6 64.3 3.0 2.3 49.3 48.0 13 224 284 1,550
Lambayeque 70.6 73.4 61.2 1.0 11.3 50.2 49.0 12 375 12.3 1,245
Lima 94.4 86.4 78.3 3.8 43 80.7 76.6 41 121 7.2 9,117
Loreto 52.4 35.6 29.6 20 3.9 28.5 27.2 13 34.5 37.0 7
Madre de Dios 70.1 55.9 40.5 8.8 6.7 27.0 21.0 6.0 54.0 18.7 79
Moquegua 79.2 85.9 74.5 24 9.0 62.9 61.2 17 20.9 16.3 208
Pasco 66.8 61.7 40.8 6.9 14.1 284 20.7 7.7 19.1 52.4 296
Piura 63.1 65.0 56.2 0.0 8.8 44.8 44.6 0.3 23.9 313 1,909
Puno 454 511 43.9 14 5.7 184 17.5 0.9 39.8 417 1,620
San Martin 52.7 62.1 54.3 17 6.1 37.3 36.3 1.0 45.2 17.3 735
Tacna 915 90.1 74.2 47 112 72.3 69.2 31 18.2 94 334
Tumbes 84.4 86.7 66.8 6.2 13.7 57.0 55.6 14 28.2 14.8 225
Ucaydi 55.6 321 26.0 25 37 23.8 20.3 35 56.2 19.3 363
Regioén natural
Lima Metrgpolitana 97. 90.4 82.6 4.1 3.7 86.9 2 4.1 10.2 2.8 8,026
Resto Costa .7 74.0 65.1 18 7.1 55.2 53.9 12 277 17.1 6,820
Sierra 49.5 64.3 51.3 51 7.8 28.6 25.0 3.6 28.5 429 10,822
Selva 46.8 50.9 40.9 2.8 7.2 29.3 273 20 424 282 3232
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 97.8 90.4 82.6 41 3.7 86.9 82.8 41 2.8 8,026
Otras ciudades grandes 89.6 87.0 74.3 55 7.1 72.8 68.5 4.3 17.0 10.1 7,101
Resto urbano 85.9 82.7 73.2 4.0 55 55.8 53.2 2.6 26.4 17.8 3,205
Rural 28.9 45.6 35.0 23 8.3 8.0 6.5 15 40.6 514 10,569
Total 69.3 72.3 62.1 38 6.4 51.1 48.1 3.0 24.8 24.0 28,900
Cuadro 2.10

Potabilidad del agua

« El aguaque bebeunaterceraparte deloshogaresurbanos(35 por ciento) presenta un nivel de cloro residual por
debajo de lo normal, menos de 0.4 partes por millén (PPM ), indicando la posibilidad de que algin tipo de
contamineci6n pudiera haber ocurrido con el consiguiente deterioro de la calidad del agua. Contrariamente, en
dos de cada cinco hogares (39 por ciento) el nivel de concentracion esigual o mayor a 0.6 PPM. En un cuarta
parte deloshogares (23 por ciento), laconcentracion de cloro residual en el agua que se bebe se sitlladentro del
nivel normal (entre 0.4 y 0.5 PPM).

« Labaja o inexistente concentracion de cloro residual no solo se presenta entre los hogares cuya fuente de
abastecimiento proviene de pozo, manantial, rio o de camioén tanque, sino también entre los hogares que se
proveen de agua por red publica, variando entre 28 por ciento, cuando el agua proviene de la red publica
domiciliaria hasta 79 por ciento cuando proviene de rio u acequia.
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Cuadro 2.10 Potabilidad del agua en hogares urbanos

Distribucién porcentual dehogares urbanos por lapotabilidad del agua, Peri 2000

Sin NUmero
0.0-0.39 0.40-0.59 0.6y mas infor- de

Caracteristica PPM PPM PPP macién hogares
Red publica dentro de la vivienda 27.8 24.8 45.4 2.0 14,249
Red publica fuera de la vivienda 35.4 23.2 39.0 24 852
Pilén/grifo publico 58.5 21.9 17.0 2.6 978
Pozo en la casa/patio 80.2 11.3 55 3.0 411
Pozo publico 75.4 13.1 7.4 4.1 385
Manantial 77.2 18 0.0 21.0 157
Rio/acequia 79.2 24 14 17.0 81
Camion tanque 66.9 15.5 15.9 17 770
Otro 49.4 24.2 17.8 8.6 436
Sin informacioén * * * * 10
Total 34.8 23.3 39.4 25 18,331

Nota: No se calculan los porcentajes para menos de 25 casos

Disponibilidad de Bienes de Consumo Duraderoy de Mediosde Transporte

Aparte de las necesidades bési cas analizadas anteriormente, 1os niveles de bienestar en la pablacion
pueden ser medidos también segun la disponibilidad de electrodomésticos, tales como radio, television y
refrigeradora, asi como por laposesi én de mediosdetransporte, tal es como bicicleta, motocicletay automavil.
Los Cuadros 2.11y 2.12 muestran la proporcién de hogares con la disponibilidad o posesion de estos bienes
anivel urbano-rural y por lugar de residencia, respectivamente.

Cuadro 2.11 ] ] ]
Cuadro 2.11 Bienes de conaumo duradero por dreade residencia
Bienes de consumo duradero por area de residencia . . -
Porcentajedehogares con bienesde consumo durad ero especifi cos,
« Laradio y la television son bienes que tiene la | Sedun &readeresdencia, Per(i 2000
mayoria de hogares del pais, en particular, los Area Area
hogares del area urbana (90 por ciento y 89 por Bien de consumo urbana rural Total
ciento, respectivamente). En el é&rea rural, la
mayoria tieneradio (74 por ciento)y cercade una Radio 0.4 74.2 84.5
tercera parte de hogares (32 por ciento), tiene Television 89.1 315 68.1
televisor. Teléfono 36.7 1.0 23.6
Refrigerador 53.9 45 35.9
e Maés de una tercera parte (36 por ciento) de los Computadora 9.1 0.2 5.9
hogares tiene refrigerador, los que son | Bicicleta 24.0 184 22.0
mayormente hogares del areaurbana, dondeel 54 | Motocicleta 3.1 12 2.4
por ciento de ellostiene este bien. Carro/camion 14.7 2.5 102
» La mayoria de los hogares no tienen telé&fono, Ninguno de los anteriores 4.0 22.8 e
bicicleta, carro, computadora o motocicleta, _
sobretodoen el &rearural. Lapequefia proporcion Caballo, peque -peque 20 373 14.9
de hogares que los tiene son hogares urbanos. NUmero de hogares 18,331 10,569 28,900
Cuadro 2.12

Bienes de consumo duradero por lugar de residencia

e Tanto anivel nacional como por departamento, laradio esel bien que tienelamayoria de loshogaresen el pais
(masdel 67 por ciento). Laexcepciénlaconstituye el departamento de L oreto, donde laproporcionde hogares
con radio (56 por ciento) es 18 puntos porcentual esmenos que la observadaen el drearural (74 por ciento).

» Latelevisién, que a nivel nacional figuracomo el segundo bien que tiene la mayoria de hogares en el pais (68
por ciento), igualaalaradio enimportanciaen el &reaurbana. Si se excluye LimaM etropolitana en donde casi
latotalidad de loshogares (95 por ciento) tienetelevisor, este bien es mas frecuente (mayor al 80 por ciento) en
losdepartamentos de Tumbes, Arequipa, Lambayeque, Ica, y Tacna. Por el contrario, enlosdepartamentos de
Apurimac, Huanuco, Ayacucho, Cajamarca y Huancavelica, menos del 36 por ciento de los hogares tiene

television.
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« Larefrigeradoraes un bien que solo tiene el 36 por ciento de los hogares en el pais, mayormente |os hogares
urbanos (54 por ciento), particularmente en Lima Metropolitana donde el 71 por ciento de los hogares tiene
refrigeradora Este nivel de disponibilidad de refrigeradoraes cercade siete vecesladeloshogaresen laSierra
(11 por ciento)y algo mas de tresveces|adisponibilidad de la Selva (21 por ciento). A nivel de departamento,
latenencia de refrigeradora es mas frecuente entrelos hogares de Arequipa, Tacna, Tumbes, Moquegua, el ca,
dondelaproporcionvariaentreel 42y el 48 por ciento.L atenencia detel éfono tieneun comportamiento similar
al de la refrigeradora pues es mas frecuente en el area urbana (37 por ciento), particularmente en Lima

Metropolitana (52 por ciento)y entreloshogaresde |l osdepartamentosde I ca(25 por ciento), Arequipay Tacna
(28 por ciento, en cada caso).

« Entre los otros bienes de consumo duradero, uno de cada cinco hogares tiene bicicleta (22 por ciento) y su

tenencia esmasfrecuente enlosdepartamentosde Tacna, Icay Puno donde méasdel 30 por ciento deloshogares
tiene este bien.

Cuadro 2.12 Bienes de consumo por lugar de resdencia
Porcentaje de hogarescon bienes de consuno duradero especifias, por lugar de residencia, Pert 2000
NUmero
Tele- Telé- Refri-  Compu-  Bici- Moto- Carro/ de
Lugar de residencia Radio vision fono gerador  tadora cleta cicleta camién hogares
Areaderesidencia
Urbana 90.4 89.1 36.7 53.9 9.1 24.0 31 147 18,331
Rural 74.2 315 1.0 45 0.2 18.4 12 25 10,569
Region natural
Lima Metrgpolitana 93.5 95.0 515 711 13.6 20.2 14 19.8 8,026
Resto Costa 86.0 81.9 22.7 41.9 4.6 27.1 34 9.4 6,820
Sierra 80.8 459 8.0 10.5 22 21.9 13 55 10,822
Selva 71.1 46.2 8.7 .7 14 16.1 6.5 38 3,232
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 93.5 95.0 51.5 71.1 13.6 20.2 14 19.8 8,026
Otras ciudades grandes 89.0 86.7 30.1 44.8 7.0 254 4.4 11.7 7,101
Resto urbano 85.8 80.0 14.2 30.9 2.6 30.6 45 8.3 3,205
Rural 315 1.0 45 0.2 18.4 12 25 10,569
Departamento
Amazonas 74.7 39.6 2.6 9.7 04 10.8 2.8 34 414
Ancash 76.7 53.2 10.7 18.0 12 15.8 1.3 3.6 1,213
Apurimac 76.6 355 4.8 6.0 0.8 3.9 0.2 34 491
Arequipa 89.5 81.6 27.9 42.6 7.3 20.7 2.1 16.9 1,319
Ayacucho 72.5 32.6 5.7 7.7 12 7.9 0.6 34 580
Cajamarca 83.7 32.3 4.7 8.2 14 9.8 18 2.7 1,573
Cusco 81.9 453 9.2 11.2 25 21.3 14 58 1,406
Huancavelica 72.8 28.5 1.0 0.7 0.2 13.6 0.5 25 542
Huéanuco 73.5 34.0 4.1 11.6 11 16.1 31 5.0 810
Ica 91.6 87.2 251 48.2 3.0 34.4 35 8.5 798
Junin 88.2 713 12.9 15.3 31 28.7 2.0 9.1 1,320
LaLibertad 79.9 62.2 23.2 36.6 53 225 2.4 9.5 1,550
Lambayegue 85.8 84.4 21.0 38.7 35 27.3 3.9 7.0 1,245
Lima 92.6 92.2 46.5 65.2 12.2 21.2 13 17.8 9,117
Loreto ) 55.6 41.3 119 23.6 13 10.0 8.2 11 754
Madre de Dios 74.1 61.0 12.4 31.0 17 285 24.9 29 79
Moquegua 88.9 77.0 20.8 46.5 5.8 13.2 14 15.2 208
Pasco 84.2 59.4 4.1 11.3 2.3 20.7 2.8 8.1 296
Piura 80.1 68.4 16.1 315 4.8 134 35 8.3 1,909
Puno 85.4 447 3.6 2.8 13 62.0 2.3 45 1,620
San Martin 731 511 9.9 254 13 24.0 6.5 31 735
Tacna 92.9 87.8 28.3 43.0 7.7 30.8 35 18.1 334
Tumbes 81.6 80.4 18.8 44.2 29 22.1 53 6.5 225
Ucayadli 67.3 58.6 154 26.6 2.8 18.9 9.7 3.9 363
Tota 84.5 68.1 23.6 35.9 5.9 22.0 2.4 10.2 28,900
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CARACTERISTICASGENERALESDE LASMUJERES 3

informacion esde utilidad paraentender el contextodelareproducciony delasaludy parael calculode
_indicadores de la situacion de la mujer que se espera que sirvan como punto de referencia para la
~_interpretacion de los resultados presentados en €l resto de capitulos. Se incluyen en este capitulo las
distribuciones porcentuales para toda la muestra de las principales caracteristicas demogréficas y
socioeconomicas. Las principal es caracteristicas son edad, estado civil, area, reglén, departamentoy nivel de
educacion. Iguamente se presentainformacion sobre alfabetismo, acceso a los medios de comunicacion,
empleo, situacion laboral, arreglos del hogar y |as razones para abandono de laescuela.

E | propésito de este capitul o es describir la situacion de las mujeres en edad reproducti va del pais. Esta

3.1 CARACTERISTICAS GENERALES

~ End Cuadro 3.1 se presentan algunas caracteristicas seleccionadas de |as mujeres estrevistadas: 1a
distribucion porcentual por edad, estado conyugal, nivel de educaciony caracteristicas del lugar deresidencia
(&rea, departamento, regionnatural y nivel deurbanizaci 6n). Como puntodereferenciaparael restodel informe,
se él)_resentaen este cuadro € nimero sin ponderar (nimero de entrevistas realizadas) en cada categoria de
andisis.

El estado civil esimportantepor lapresenciade |as uniones consensuales, [o cual puede constituir un

roblema desde el punto de vistade la estabilidad del hogar y de la proteccion delamujer y del nifio: unade

as primeras causas de demandas judiciales en Perl es por alimentos, planteadas por las mujeres frente a
abandono de los padres.

Cuadro 3.1
Entrevigadas por edad y estado conyugal

e Ladistribucionpor edad de lasmujeresentrevistadas en laENDES 2000, essimilar alaencontradaen 1996, se
concentran en los primeros grupos de edad fértil: mas de la mitad de ellas (53 por ciento) son menores de 30
anos.

* Algoméasdeunaterceraparte delasmujeresson solteras(36 por ciento) y masde lamitad se encuentranunidas
(31 por ciento casada y 25 por ciento en unién libre). El resto de mujeres (8 por ciento) estan separadas,
divorciadas o son viudas.

Entrevigadas por lugar de residencia

« Lamayoriadeentrevistadas (70 por ciento)vivenen el &reaurbanadel pais, destacandoL imaM etropolitana por
albergar al 34 por ciento del total de mujeres y acasi lamitad delas residentesen el area urbana.

e Ladistribuciondelasmujeresen edad fértil por departamentos no eshomogénea. De un lado, destacaL imapor
albergar el 34 por ciento de ellas y del otro, el resto de departamentos (23). Entre el resto de departamentos,
sobresalen Piura, Cajamarca, La Libertad, Junin y Lambayeque, que en conjunto concentran 28 por ciento de
lasMEF. Contrariamente,enlosdepartamentosde Tumbes, Moqueguay Madre deDios, resideel 1.6 por ciento
de las mujeres en edad fértil.

e Mas de la mitad de las mujeres (56 por ciento) se localizan en la region de la Costa. Una de cada diez
entrevistadas (11 por ciento) resideen laSelva y tresde cadadiez en la Sierra (32 por ciento).

3.2 ANTECEDENTESDE LASENTREVISTADASSEGUN NIVEL DE EDUCACION
Un hecho bastante conocido es que € nivel de educacion de las mujeres influye de manera

preponderante en sus actitudes y practicas relacionadas con la salud y € comportamiento reproductivo, sus
actitudes haciad tamafio ideal de familiay lapréacticade laplanificacion familiar. Por otro lado, € nivel de
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Cuadro3.1 Caracteristicasdelasmujeresentrevistadas: caracteristicas

seleccionadas

Distribucion porcentua de las mujeres de 15-49 por caracteristicas

seleccionadas, Perti 2000

Porcen- Ndmero de mujeres
taje
ponde- Ponde- Sin
Caracteristica derado derado ponderar
Edad
15-19 20.3 5,645 5,748
20-24 17.0 4,739 4,743
25-29 15.2 4,245 4,217
30-34 14.6 4,077 4,087
35-39 12.5 3,476 3,577
40-44 11.2 3,132 3,049
45-49 9.1 2,529 2,422
Estado conyugal
Soltera 35.8 9,979 9,079
Casada 31.3 8,719 8,998
Conviviente 24.8 6,909 7,520
Divorciada, separada, viuda 8.0 2,236 2,246
Area deresidencia
Urbana 69.9 19,453 17,071
Rural 30.1 8,390 10,772
Departamento
Amazonas 13 362 1,091
Ancash 3.7 1,026 945
Apurimac 13 352 1,019
Arequipa 4.4 1,232 1,150
Ayacucho 1.6 433 1,208
Cajamarca 5.2 1,442 913
Cusco 41 1,130 923
Huancavelica 14 383 911
Huénuco 2.7 740 1,039
Ica 2.8 793 1,018
Junin 4.8 1,337 1,101
LaLibertad 5.3 1,484 1,120
Lambayeque 48 1,350 1,063
Lima 34.2 9,531 3,547
Loreto 2.9 820 1,068
Madre de Dios 0.2 66 1,048
Moquegua 0.6 173 1,038
Pasco 0.9 250 1,046
Piura 7.5 2,097 1,290
Puno 4.3 1,206 1,286
San Martin 25 692 980
Tacna 1.2 328 950
Tumbes 0.8 235 1,061
Ucayali 14 381 1,028
Region natural
Lima Metropolitana 31.0 8,634 3,074
Resto Costa 25.4 7,073 7,666
Sierra 32.4 9,021 11,080
Selva 12 3,115 6,023
Nivel de urbanizacién
Lima Metropolitana 31.0 8,634 3,074
Otras ciudades grand es 27.8 7,753 10,223
Resto urbano 11.0 3,066 3,774
Rural 30.1 8,390 10,772
Nivel de educacién
Sin educacién 5.1 1,429 1,764
Primaria 28.6 7,972 9,214
Secundaria 44.6 12,409 11,488
Superior 21.7 6,033 5,377
Total 100.0 27,843 27,843

educacion esta positivamente asociado con la
Situacion socioeconémica. Esta, a su vez,
determinalademandade serviciosde salud y
planificacion familiar. Los diferenciaes y
cambios en los niveles educativos son
importantes para explicar las variaciones
encontradas en muchas de las variables
investigadas, resultados que se presentan mas
adelante.

Nivel de Educacion y Afo de EstudioMas
Alto Aprobado por las Entrevistadas

Dadalaimportanciade estefactor, se
analizaacontinuacion el nivel deeducaciony
otras caracteristicas de las mujeres entrevis-
tadas en la Enpes 2000 El nivel de
educacién por caracteristicassel eccionadasse
detadla en €l Cuadro 3.2 y las razones de
abandono escolar entre las mujeres que no
asi sten actual mentese presentan en € Cuadro
3.3, por nivel de educacién masalto aprobado
segun area de residencia.

Cuadro 3.2y Grafico 3.1

» Lamitaddemujeresen edad fértil tienen9 afios
de estudiosaprobados, es decir, alcanzaron a
aprobar el tercer afio de educaci6n secundaria,
nivel de estudios que es mayor en las mujeres
jévenes y menor en lasde mas edad: cuarto de
secundaria entre las mujeres de 20-34,
segundo de secundaria en las de 35-35 vy
sexto de primaria en lasde 45-49 afios de edad,
evidenciando laevolucionpositivadel acceso a
| os servicios educativos.

» El porcentaje de mujeres en edad fértil con
secundaria 0 méas en el afio 2000 (66 por
ciento), essimilaral observadoen 1996 (65 por
ciento).

* EnLimaMetropolitana, otrasciudadesgrandes
y enlosdepartamentosde Tacna, Arequipa, Ica
y Moquegua, lamitad de mujeresen edad fértil
tiene diez afos de estudios aprobados (cuarto
ano de educaciénsecundaria). Por el contrario,
en el drea rural y en los departamentos de
Apurimac, Huénuco, Cajamarca Yy
Huancavelica, lamitad de mujerestiene menos
de seis afos de estudi osaprobados (quinto afio
de educacion primaria).

L En el Cuadro 3.2 y siguientes el nivel de educacién se refiere al nivel que lamujer alcanzé.
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Cuadro 3.2 Nivel de educacion de las mujeres entrevistadas por caracteristicas seleccionadas
Distribucion porcentua de las mujeres en edad fertil por nivel més alto de educacion alcanzado, seglin caracteristicas
seleccionadas, Perti 2000
Nivel de educacion
Secun-
Primaria daria  Secun- Numero Mediana
Sin incom- Primaria incom- daria de de
Caracteristica educacién pleta completa pleta completa Superior Total mujeres  afios
Edad
15-19 1.0 8.9 11.3 50.3 22.7 5.8 100.0 5,645 8.7
20-24 2.0 10.8 11.8 14.8 29.8 30.6 100.0 4,739 104
25-29 3.0 13.3 114 15.9 26.6 29.8 100.0 4,245 10.2
30-34 5.3 16.5 14.0 14.2 23.0 27.1 100.0 4,077 10.0
35-39 7.0 19.7 16.1 12.5 22.0 22.6 100.0 3,476 8.2
40-44 10.4 20.0 17.3 10.3 20.8 21.3 100.0 3,132 7.1
45-49 14.4 235 18.1 9.2 17.8 16.9 100.0 2,529 5.7
Areaderesidencia
Urbana 17 7.7 9.6 22.0 30.2 28.7 100.0 19,453 10.3
Rural 13.2 31.6 23.1 17.9 8.8 5.4 100.0 8,390 5.2
Departamento
Amazonas 6.4 27.0 30.2 17.3 9.9 9.1 100.0 362 55
Ancash 12.4 19.9 16.8 21.6 16.4 12.9 100.0 1,026 6.2
Apurimac 16.1 27.7 15.8 18.8 9.1 12.5 100.0 352 54
Arequipa 2.7 9.0 9.1 20.0 27.0 32.2 100.0 1,232 10.3
Ayacucho 14.1 25.1 14.4 19.4 10.8 16.3 100.0 433 5.8
Cajamarca 16.8 29.8 23.0 12.7 7.4 10.3 100.0 1,442 51
Cusco 13.8 27.0 11.8 17.8 15.4 14.3 100.0 1,130 5.8
Huancavelica 18.1 335 18.7 15.0 6.9 7.8 100.0 383 4.7
Huanuco 15.5 30.8 14.7 17.9 9.1 11.9 100.0 740 53
Ica 1.4 8.4 9.3 234 26.2 31.2 100.0 793 10.3
Junin 4.4 12.5 15.8 25.4 20.4 21.4 100.0 1,337 8.8
LaLibertad 4.7 16.4 15.3 19.8 21.7 22.1 100.0 1,484 8.8
Lambayeque 3.3 12.0 17.6 23.2 23.3 20.5 100.0 1,350 8.8
Lima 1.0 6.1 8.2 20.8 35.3 28.6 100.0 9,531 10.4
Loreto 3.1 23.4 18.1 27.5 14.9 13.0 100.0 820 6.7
Madre de Dios 55 17.4 13.3 28.8 18.3 16.7 100.0 66 8.1
Moguegua 1.8 9.6 9.4 22.7 22.6 33.7 100.0 173 10.3
Pasco 5.3 15.8 16.3 26.3 16.1 20.3 100.0 250 7.9
Piura 4.3 18.0 15.5 19.5 21.2 21.4 100.0 2,097 8.6
Puno 6.9 24.0 259 20.5 13.9 8.8 100.0 1,206 5.7
San Martin 4.5 23.8 23.7 21.2 14.7 12.1 100.0 692 5.9
Tacna 1.9 9.6 10.3 254 28.7 24.1 100.0 328 10.1
Tumbes 1.9 12.3 111 26.3 25.4 23.0 100.0 235 9.8
Ucayali 24 19.5 13.5 29.7 17.0 17.9 100.0 381 8.1
Region natural
Lima Metropolitana 0.8 5.3 7.3 19.7 36.7 30.3 100.0 8,634 10.5
Resto Costa 2.6 11.9 13.8 235 24.9 23.3 100.0 7,073 9.7
Sierra 11.2 23.8 17.3 18.6 13.9 15.2 100.0 9,021 5.9
Selva 54 229 21.1 23.6 141 12.9 100.0 3,115 6.1
Nivel de urbanizacién
Lima Metropolitana 0.8 53 7.3 19.7 36.7 30.3 100.0 8,634 10.5
Otras ciudades grandes 1.8 8.5 10.1 23.6 26.5 29.5 100.0 7,753 10.2
Resto urbano 3.8 12.7 15.1 24.3 21.8 22.3 100.0 3,066 9.0
Rural 13.2 31.6 23.1 17.9 8.8 5.4 100.0 8,390 5.2
Total 2000 51 14.9 13.7 20.8 23.8 21.7 100.0 27,843 9.1
Total 1996 6.2 [ 29.3 ] [ 423 ] 22.2 100.0 28,951 ND
Nota: El cuadro esta basado en la poblacién de facto
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_ ~ Grafico 3.1 _
Nivel de Educacidon delas M ujeresen Edad Fértil
por Lugar de Residencia
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Cuadro 3.3

Asistencia y razones del abandono escolar

En el 2000, casi lamitad (47 por ciento)delasmujeresde 15 a 24 afiosde edad estaban estudiando en un centro
de ensefianzaregular, porcentaje que es ligeramente mayor al observado en 1996 (45 por ciento).

El porcentaje de mujeres urbanas que asistia a la escuela en el afio 2000 (54 por ciento) casi es el doble del de
las mujeres del érea rural (30 por ciento). Entre 1996 y el 2000, sin embargo, el porcentaje observado se
incrementd en alrededor de 4 puntos porcentual esen ambas zonas.

La principal causa del abandono escolar (25 por ciento), son |os motivos econdmicos: la familia necesitaba
ayuda, no podia pagar los estudios o necesitaba ganar dinero. Estas razones de abandono afectan mas a las
mujeres rurales (31 por ciento) que alas urbanas (23 por ciento).

L os motivosde abandono relacionados con la maternidad (quedd embarazada, se casd o para cuidar losnifios),
afectanal 16 por ciento delasmujeresdel arearural y al 10 por ciento de las mujeres urbanas. De otro lado, la
proporcién de mujeres que declard no querer estudiar como razon de abandono estresveces mayor en el area
rural que en el &rea urbana (10 por ciento vs.3 por ciento).
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Cuadro 3.3 Nivel de educacion més alto alcanzado y razones de abandono por &rea

Distribucion porcentual de las mujeres de 15-24 afios por asistencia escolar y razones de abandono de la

escuela, seguin nivel educativo mas alto alcanzado y area, Pert 2000

Nivel de educacién alcanzado
Asiste actualmente/ Primaria  Primaria Secundaria Secundaria
Razé6n de abandono incompleta completa incompleta completa  Superior Total
TOTAL

Actualmente asiste 10.8 134 69.7 335 67.0 47.2
Quedé embarazada 6.0 6.5 6.6 8.6 37 6.5
Se casd 41 44 31 37 13 32
Para cuidar nifios més pegueﬁos 53 37 17 19 0.7 22
La familia necesitaba ayuda 20.2 139 19 15 0.3 4.8
No podian pagar la pension 13.1 15.7 35 18.6 35 9.9
Enfermedad ) 34 19 10 0.7 04 12
Necesitaba ganar dinero 110 125 6.3 175 6.6 10.5
Se gradud/aficiente estudio 0.1 0.6 0.1 2.3 145 3.2
No aprob6 examen de ingreso 0.0 0.0 0.0 3.2 0.3 0.9
No quiso estudiar 14.4 13.2 37 24 0.1 4.9
Escuela muy lejos o nohabia 24 8.2 0.3 0.1 0.0 13
No habia maesiros en la escuela 11 0.0 0.0 0.0 0.0 0.1
Otra 7.1 51 14 4.9 0.3 31
No sabe/sin informacion 1.0 1.0 0.8 12 14 1.0

Porcentaje 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

NUmero de mujeres 1,015 1,201 3,538 2,696 1,778 10,229

AREA URBANA

Asiste actualmente 18.0 19.9 72.6 35.6 68.2 54.3
Qued6 embarazada 6.5 7.2 6.3 8.4 31 6.3
Se casd ) 21 3.7 2.0 33 13 24
Para cuidar nifios pequefios 24 3.6 18 18 0.7 17
Lafamilia necesitaba ayuda 6.9 4.2 1.0 11 0.2 13
No podian pagar la pension 18.6 16.1 32 17.7 34 9.3
Enfermedad 53 21 0.8 0.7 04 0.9
Necesitaba ganar dinero 20.7 21.2 7.0 18.2 6.7 119
Se gradud/sificiente estudio 04 0.0 0.1 21 13.8 3.8
No aprob6 examen de ingreso 0.0 0.0 0.0 29 0.3 1.0
No quiso estudiar 111 9.7 3.2 2.0 0.1 2.8
Escuelamuylejoso nohabia 0.5 37 0.1 0.1 0.0 0.3
No habia maestros en la escuela 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
Otra 6.8 75 13 51 0.3 29
No sabe/sin informacion 0.8 1.0 0.7 11 15 1.0

Porcentaje 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

NUmero de mujeres 289 433 2,577 2,370 1,626 7,295

AREA RURAL

Asiste actualmente 7.9 9.7 61.9 18.0 54.4 29.6
Qued6 embarazada 5.8 6.1 7.4 10.3 10.8 7.1
Se casd 49 4.7 6.1 6.5 0.8 5.2
Tpara cuidar nifios pequefios 6.4 37 14 2.6 0.5 33
La familia necesitaba ayuda 25.6 194 4.6 4.9 0.5 135
No podian pagar la pension 10.9 15.5 4.1 25.0 4.8 111
Enfermedad 2.6 18 14 1.0 0.3 17
Necesitaba ganar dinero 7.2 75 4.4 124 52 6.8
Se gradud/aificiente estudio 0.0 0.9 0.1 3.9 21.6 18
No aprob6 examen de ingreso 0.0 0.0 0.0 53 0.0 0.6
No quiso estudiar 15.7 15.2 49 4.6 0.7 10.0
Escuela muy lejos 0 nohabia 3.2 10.7 0.8 0.3 0.0 39
No habia maestros en la escuela 15 0.0 0.0 0.0 0.0 0.4
Otra 7.2 3.7 16 4.0 0.0 3.7
No sabe/sin informacion 11 1.0 11 12 0.5 11
Porcentaje 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
NUmero de mujeres 726 768 961 327 152 2,934

Nivel deAlfabetismodelas M ujeres Entrevistadas

En el Cuadro 3.4 se presentala evolucion entre 1991-92 y e 2000 de los porcentajes de mujeressin
educacién, por lugar deresidencia. EnlaENDES 2000 también seles pregunt6 alas mujeresen edad fértil sin
educacidn o con apenas primariasi podian leer 0 entender una carta o peridico facilmente, con dificultad o si
lesresultabaimposible. Lacondiciondeadfabetismo esdegranimportanciaanivel delamujery delasociedad
por estar asociada con resultados positivos tales como mejores condiciones de vidaincluyendo la situacién
nutricional de la misma mujer y sus hijos. Los resultados se presentan en e Cuadro 3.5 por caracteristicas
seleccionadas.
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Cuadro 3.4
Evolucién del analfabetismo por lugar de residencia

« Enla ENDES2000, el 5 por ciento delamujeresen edad fértil son mujeressin educacion, esdecir, mujeresque
no han recibido formacion para al menos saber leer y escribir. Este porcentaje es inferior al observado en la
ENDES 1991-92 (6 por ciento).

« Lamayor proporcionde mujeressin educaci 0nse presenta entre quienesresidenen el arearural (13 por ciento)
y en la region natural de la Sierra (11 por ciento), la misma que ha disminuido en cuatro y dos puntos
porcentuales, respectivamente, en el periodo observado.

e Enel areaurbana, menosdel 2 por ciento de lasmujeresen edad fértil son mujeres” Sin educacion”, porcentaje
que varia segun el tamafio de lalocalidad urbana: desdeel 1 por ciento en LimaMetropolitana,y el 2 por ciento
en localidades con 20 mil o més habitantes hasta casi el 4 por ciento en laslocalidadesde 2 mil a 19 mil
habitantes(resto urbano).

e EntrelaENDES1991-1992y laENDES 2000, ladisminuddndel porcentaje de mujeres”sin educacion” del area
urbana fue menor que la disminudén en las localidades de 20 mil o més habitantes.

Cuadro 3.4 Cambios en los niveles de analfabetismo (mujeres sin
educacion) entre 7990 y 2000
Porcentaje de mujeres en edad fértil sin educecion, por lugar de
residencia, Per 1991-92 a 2000
ENDES ENDES ENDES
Caracteristica 2000 1996 91-92
Areaderesidencia
Urbana 17 25 2.6
Rural 13.2 16.5 17.2
Regién natural
Lima Metropolitana 0.8 15 0.9
Resto Costa 2.6 35 4.6
Sierra 11.2 12.3 12.6
Selva 54 7.8 6.7
Nivel de urbanizacién
Lima Metropolitana 0.8 15 0.9
Otras ciudades grand es 1.8 2.8 34
Resto urbano 3.8 5.0 5.1
Rural 13.2 16.5 17.2
Total 51 6.2 59
Cuadro 3.5

Analfabetismo entre las mujeres sin educacion o con apenas primaria

* EnlaENDES 2000, una (9 por ciento) de cada cuatro mujeres con primaria o sin nivel de educacion (34 por
ciento) declar6 que no puede leer una carta o periddico, limitacidn que se presenta en mayor proporcionentre
las mujeres de mayor edad, variandodel 11 por ciento en el grupo de 35-39 al 18 en el de 45-49 afios de edad.
Un séptimo de las mujeres con primaria o sin nivel de educacion (5 por ciento del total) podia leer y entender
pero con dificutad.

» Losmayores porcentajes se presentan entre las residentesdel drearural, laregion natural de la Sierray de los
departamentos de Ayacucho, Cajamarca, Cusco, Huanuco, A purimac y Huancavelica, donde dicha proporcion
asumevalores superioresal 21 por ciento.

3.3 ACCESO A LOSMEDIOSDE COMUNICACION

El acceso a los medios de comunicacion es muy importante porque complemerta |as ensefianzas
recibidas en la educacion formal y Permite la transmision de conocimientos sobre aspectos de salud,
saneamientoambiental y planificaciontamiliar, apartequemuestraformasdeviday habitosempleadosen otras
socéle%adaeg, y%%eaen series, telenovelas o radionovel as, o articul os periodisticos. L os resultados se presentan
en el Cuadro 3.6.
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Cuadro 3.5 Alfabetismo por caracteristicas seleccionadas
Distribucion porcentual de las mujeres en edad fetil por nivel més alto de educacion acanzado y por nivel de
alfabetismo, sgun caracteridicas seleccionalas, Perti 2000
Sin escolaridad o esauela primaria
Con
No Lee Sin educacion NuUmero
puede con Lee infor-  secundaria de
Caracteristica leer dificultad facilmente macion omés Total mujeres
Edad
15-19 3.4 2.4 15.3 0.2 78.8 100.0 5,645
20-24 51 3.9 15.7 0.0 75.3 100.0 4,739
25-29 6.2 3.6 17.7 0.2 72.3 100.0 4,245
30-34 9.4 5.3 20.6 0.3 64.3 100.0 4,077
35-39 114 6.4 24.6 0.5 57.1 100.0 3,476
40-44 14.9 6.6 25.4 0.7 52.3 100.0 3,132
45-49 18.2 6.5 30.8 0.6 44.0 100.0 2,529
Areaderesidencia
Urbana 3.0 24 134 0.4 81.0 100.0 19,453
Rural 21.7 9.8 36.1 0.3 32.1 100.0 8,390
Departamento
Amazonas 13.5 5.3 44.6 0.2 36.3 100.0 362
Ancash 18.5 54 25.0 0.2 50.9 100.0 1,026
Apurimac 25.2 6.4 27.6 0.4 40.4 100.0 352
Arequipa 4.3 2.7 13.0 0.7 79.2 100.0 1,232
Ayacucho 20.1 6.6 26.4 0.4 46.4 100.0 433
Cajamarca 21.6 6.9 41.1 0.0 30.4 100.0 1,442
Cusco 23.0 8.9 20.5 0.2 47.5 100.0 1,130
Huancavelica 26.1 18.7 25.1 0.3 29.7 100.0 383
Huanuco 24.1 9.2 27.5 0.2 39.0 100.0 740
Ica 2.6 2.8 13.3 0.6 80.8 100.0 793
Junin 7.1 5.9 19.1 0.6 67.3 100.0 1,337
LaLibertad 8.2 3.8 23.8 0.7 63.6 100.0 1,484
Lambayeque 5.6 19 25.2 0.2 67.1 100.0 1,350
Lima 2.1 2.1 10.9 0.2 84.7 100.0 9,531
Loreto 10.4 6.4 27.3 0.4 55.4 100.0 820
Madre de Dios 8.5 5.2 22.0 0.4 63.8 100.0 66
Moquegua 2.9 35 14.0 0.6 79.1 100.0 173
Pasco 7.8 7.6 21.3 0.6 62.6 100.0 250
Piura 7.3 51 25.0 0.5 62.2 100.0 2,097
Puno 14.7 111 30.9 0.2 43.2 100.0 1,206
San Martin 10.5 7.2 33.9 0.3 48.1 100.0 692
Tacna 3.4 2.3 16.0 0.1 78.2 100.0 328
Tumbes 4.1 2.5 18.8 0.0 74.6 100.0 235
Ucayali 8.9 4.5 20.7 1.3 64.6 100.0 381
Regi6n natural
Lima Metropolitana 1.6 15 10.1 0.2 86.7 100.0 8,634
Resto Costa 4.6 35 19.7 0.4 717 100.0 7,073
Sierra 17.4 7.8 26.7 04 47.8 100.0 9,021
Selva 11.6 6.5 30.9 0.4 50.6 100.0 3,115
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 1.6 1.5 10.1 0.2 86.7 100.0 8,634
Otras ciudades grandes 3.2 2.7 14.0 0.5 79.6 100.0 7,753
Resto urbano 6.1 4.0 211 0.5 68.3 100.0 3,066
Rural 21.7 9.8 36.1 0.3 32.1 100.0 8,390
Total 8.6 4.6 20.2 0.3 66.2 100.0 27,843
Nota: El cuadro esta basado en la poblacion de facto
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Cuadro 3.6

« Lagranmayoria de entrevistadas (83 por ciento) acceden aun medio de comunicacidon masivo al menosunavez

por semana, lamismaque es mas alta en lasjovenesy disminuye en |las edades mayores, descenso que es mas
acentuado en la lectura de periodicos.

e La radio (65 por ciento) y latelevision (63 por ciento) son |os medios mas difundidos a nivel nacional, pero el
orden de preferencia varia segun el area de residencia y el nivel educativo de |os entrevistados.

< EnLimaMetropolitana y los departamentos de Tacna, Lambayeque, Moquegua, Arequipa, Ica, y Lima, el
porcentaje de mujeres que acceden a un medio de comunicacion es superior al 87 por ciento de la poblacién
entrevistada.

+ Lamayor proporcion de mujeres en edad feértil, que no acceden a un medio masivo de comunicacion, son
personas sin educacion, residentesen el drearural y en losdepartamentosde L oreto, Puno, Ayacuho, Huanuco
y Huancavelica, en una proporcién superior al 33 por ciento. En éstosambitos, laradio es el medio de mayor

difusion.
Cuadro 3.6 Acceso delas mujeres alos medios masvos de comunicadon
Porcentaje de mujeres entrevistadas que leen d peri6dico o miran tdevision |£ro[ lo menos unavez ala
semana 0 escuchan laradio todos los dias por caracteristicas seleccionadas Pert 2000
Medio de comunicacién
Ningin  Periédico Television:  Radio:
medio orevista: por lo escuchan .
de = porlomenos menos laradio Los Numero
o comuni- unavez unavezpor cas todos tres de
Caracteristica cacion por semana  semana los dias medios mujeres
Edad
15-19 13.7 24.2 63.3 72.7 16.5 5,645
20-24 16.1 27.3 63.3 66.9 18.2 4,739
25-29 16.3 26.2 63.5 64.4 16.8 4,245
30-34 17.5 26.0 64.2 63.4 17.4 4,077
35-39 194 26.4 63.5 63.1 18.8 3,476
40-44 20.9 26.3 62.5 60.0 17.7 3,132
45-49 215 26.6 61.2 59.9 17.9 2,529
Areaderesidencia
Urbana 85 34.3 77.9 69.9 234 19,453
Rural 37.6 6.8 29.2 54.6 3.7 s
Departamento
Amazonas 24.7 7.6 39.2 68.7 4.9 362
Ancash 312 12.1 53.0 52.2 7.6 1,026
Apurimac 32.3 5.3 354 62.7 3.2 352
Arequipa 10.0 319 76.3 74.0 24.1 1,232
Ayacucho 435 115 34.2 49.3 8.2 433
Cajamarca 25.0 4.8 26.5 69.7 2.7 1,442
Cusco ) 18.1 17.2 459 76.1 11.8 1,130
Huancavelica 50.6 53 255 45.6 35 383
Huanuco 44.9 8.8 29.5 45.9 4.9 740
Ica 8.3 34.4 80.9 76.4 26.9 793
Junin 19.3 26.4 62.9 72.1 21.0 1,337
La Libertad 17.0 234 62.5 65.4 17.1 1,484
Lambayegue 121 25.8 731 69.8 18.6 1,350
Lima 7.2 38.8 79.9 68.2 259 9,531
Loreto ) 33.7 23.6 44.0 48.6 11.0 820
Madre de Dios 234 17.7 63.3 58.6 12.2 66
Moquegua 11.3 27.2 73.1 77.1 19.7 173
Pasco 218 119 53.5 64.9 7.6 250
Piura 14.3 24.7 68.5 61.4 14.8 2,097
Puno ; 39.8 9.3 30.7 53.0 44 1,206
San Martin 21.7 116 52.0 66.7 7.4 692
Tacna 12.1 4.1 72.5 67.9 316 328
Tumbes 20.5 124 71.9 58.6 8.3 235
Ucayali 224 251 60.3 55.0 15.2 381
Region natural
Lima Metragpolitana 6.0 41.3 . 68. 2715 8,634
Resto Costa 11.7 27.2 74.8 67.0 18.8 7,073
Sierra 29.1 141 425 62. 10.0 9,021
Selva 274 15. 46.5 59. 8.6 3,115
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 6.0 41.3 81.3 68.7 27.5 8,634
Otras ciudades grandes 9.4 32.2 76.2 71.4 225 7,753
Resto urbano 13.7 19.9 72.3 69.7 14.4 3,066
Rural 37.6 6.8 29.2 54. 3.7 8,390
Nivel de educacion
Sin educacién 57.5 1.0 14.7 37.5 0.8 1,429
Primaria . 323 9.3 39.8 54.4 4.9 7,972
Secundaria 9.1 29.1 74.8 70.7 19.7 12,409
Superior 4.9 47.8 81.7 75.2 33.6 6,033
Total 17.3 26.0 63.2 65.3 175 27,843
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34 CARACTERISTICASLABORALESDE LASENTREVISTADAS

A continuacion se andiza la informacidn recolectada en la seccién del cuestionario individual
relacionada con €l trabajo de lamujer. Al igual que en muchos paises, |os cambios econémicos, socialesy
culturales en la sociedad peruana han condicionado que lamujer tenga quetrabajar fueradel hogar, situacién
gueinfluye enel desarrollodeloshijos, enlaintegraciéndel hogar y enlapropiasalud delamujer, a tener que
desempefiar multiplesfunciones. En los Cuadros 3.7 a 3.10 se cubren |os siguientes temas:

» Trabajodelaentrevistadaen los Ultimos doce meses, tipo actual de empleo y continuidad.
» Tipo de ocupacién de las mujeres, y categorias de ocupacion (empleador) y forma de remuneracion

Estainformacion es de gran importancia, dada la actual situacion de crisis econdmicay ato nivel de
desempleo del pais, afin de conocer quétanto se han afectado las mujeresy quiénes son las mas afectadas. En
situaciones de desempleo, por gjemplo, las mujeres mas jovenes o las que carecen de experiencia, son las que
enfrentan mayores problemas para conseguir trabajo.

Igualmente, en los Cuadros 3.11 a 3.16 se incluyen los resultados rel acionados con preguntas sobre la
toma de ciertas decisionesen el hogar, segin estado conyugal ; y 1os nivel es de autonomiade |as muj eres sobre
cuestionesdel hogar, incluyendo bajo que circunstancias sejustifica el negarseatener relaciones sexuaescon
e esposo.

Cuadros3.7a3.9
Trabajo femenino en los Gltimos doce meses (Cuadro 3.7)

* Masdelamitad delasmujeresentrevistadas (57 por ciento) se encontrabalaborandoy otro 9 por ciento, si bien
no trabajaen laactualidad, habia laboradoenlos12 mesesanterioresalaentrevista. Esdecir, masde dosterceras
partes (66 por ciento) de las mujeres en edad fértil tuvo trabajo en los Ultimosdoce meses:

* Menosdelamitad delasmujeres (41 por ciento) trabaja en formapermanente. El resto de mujeres con empleo
trabajan por temporadas (10 por ciento) o lo hacen de vez en cuando (6 por ciento).

« Losmayores nivelesde mujeres que trabajan en formapermanente se presentan entre las mujeres de 25 o mas
afios de edad; entrelas separadas, viudaso divorciadas; aguéllasque tienen 3 o mas hijos, lasque tienenniveles
extremos de educacién (sin educacion o con educacion superior); y entre las residentes de la Sierra, Lima
Metropolitanay losdepartamentos de M oquegua, Arequipa, Tacnha, Huancavelica, Ancash, Pasco, Junin, Cusco
y Puno, donde la proporcién de mujeres que trabajan es mayor del 42 por ciento.

e El trabajo estacional de las MEF se presenta en una mayor proporcion en Apurimac (24 por ciento),
Huancavelica(19 por ciento), Amazonasy Cusco (16 por ciento), |ca(15 por ciento)y Ayacucho (14 por ciento).

Tipo de ocupacion (Cuadros 3.8y 3.9)

« Trescuartaspartesde las mujeres que trabajan (78 por ciento) se dedican alaboresno agricolas, lamayoria de
ellascomo trabajadorascalificadas del comercio u otro servicio (34 por ciento) o como profesional eso técnicos
(16 por ciento).

e Segun caracteristicas sociodemogréficas de las mujeres que se dedican a labores no agricolas, las mayores
proporcionesde trabajadorascalificadas de | osservicios se presentan entrelas mujeresmayoresde 34 afios (38
por ciento), entre las mujeres convivientes(39 por ciento), entre lasque tienen 3 0 4 hijos (41 por ciento)y las
que tienen educacién secundaria (50 por ciento). En cambio, los mayores niveles de mujeres profesionaleso
técnicasse presentan entrelas que tienende 25-34 afios (20 por ciento), entrelassolteras(20 por ciento)y entre
lasmujeres sin hijos (22 por ciento). Contrariamente, las mayores proporciones de mujeres que se dedican a
labores agricolas se presentan entre las mujeres de edades extremas: 15-19 (28 por ciento ) y 45-49 (25 por
ciento), entre las mujeresen uniones consensuales (30 por ciento), entrelasque tienen5 o0 mas hijos (45 por
ciento) y entre las mujeres sin educacion (62 por ciento).

e Segun el lugar de residencia, lasmayores proporcionesde trabajadorascalificadas de | os servi cios se presentan
entre las mujeres que residen en localidades con 20 mil 0 mas habitantes, en el resto de la costa y en los
departamentos de Tacna, Madre de Diosy Lambayeque, en una proporciénmayor al 46 por ciento. En cambio,
las mayores proporciones de trabajadorasagricolas(mas del 45 por ciento) se dan entre lasmujeres residentes
de los departamentos de Puno, Huancavelica, Apurimac, Cusco y Amazonas.
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Cuadro 3.7 Trabajo en los dltimps 12 meses y tipo actual de empleo, seqln caracteristicas seleccionadas
Distribucién porcentual de las mujeres seginsi trabajan o no actual mente, por continuidad en el trabajo
y segun caraderisticas seleccionadas, Pert 2000
No trabaja ]
actualmente Trabaja actualmente
No Si
trabajo trabajo Trabaja
enlos enlos durante  Trabaja NuUmero
Gltimos  Ultimos todo el por tem-  Ocasio- de
Caracteristica 12 meses 12 meses afio porada  nalmente Total mujeres
Edad
15-19 55.6 114 17.8 8.8 6.2 100.0 5,645
20-24 35.1 135 334 11.6 6.1 100.0 4,739
25-29 28.1 94 44.8 12.3 53 100.0 4,245
30-34 29.0 7.3 48.9 9.6 5.0 100.0 4,077
35-39 26.4 5.7 53.0 9.8 4.9 100.0 3,476
40-44 26.3 5.4 52.6 10.1 5.3 100.0 3,132
45-49 272 51 52.9 9.5 5.0 100.0 2,529
Estado conyugal
Soltera 39.0 112 335 10.8 5.2 100.0 9,979
asada 324 6.0 47.1 9.1 5.2 100.0 8,719
Conviviente ) 37.2 9.4 37.0 9.9 6.2 100.0 6,909
Divorciada, separada, viuda 14.2 8.4 58.2 13.7 5.1 100.0 2,236
Numer o de hijos vivos
0 39.7 118 329 104 51 100.0 9,911
1-2 324 85 432 10.1 5.6 100.0 9,112
34 313 6.0 47.1 9.7 5.7 100.0 5,373
5+ 30.3 6.0 115 5.9 100.0 3,448
Areaderesidencia
Urbana 35. 101 40 9.9 48 100.0 19,453
Rural 334 6.2 42.0 111 7.1 100.0 8,390
Departamento
Amazonas 284 13.7 27.8 15.9 13.9 100.0 362
Ancash 31.6 7.7 45.2 8.7 6.7 100.0 1,026
Apurimac 35.9 52 27.3 23.7 7.8 100.0 352
Arequipa 277 11.7 43.0 11.2 6.3 100.0 1,232
Ayacucho 30.5 7.0 39.7 14.2 8.5 100.0 433
Cajamarca 484 6.6 27.3 94 7.9 100.0 1,442
Cusco 12.7 8.2 55.1 15.7 8.0 100.0 1,130
Huancavelica 14.6 15.9 43.6 19.0 6.8 100.0 383
Huénuco 511 5.3 27.1 8.6 1.7 100.0 740
Ica 33.5 13.3 319 15.3 59 100.0 793
Junin 29.4 6.2 52.7 84 32 100.0 1,337
LaLibertad 374 8.7 41.9 74 4.3 100.0 1,484
Lambayeque 51.0 6.9 27.5 94 5.2 100.0 1,350
Lima 33.6 10.3 415 10.2 41 100.0 9,531
Loreto ) 415 9.6 311 8.5 8.5 100.0 820
Madre de Dios 49.8 8.0 313 9.5 12 100.0 66
Moguegua 31.2 10.1 42.8 9.1 6.6 100.0 173
Pasco 26.0 84 45.4 104 9.7 100.0 250
Piura 43.8 6.4 37.1 9.8 29 100.0 2,097
Puno 12.0 7.0 69.0 7.3 44 100.0 1,206
San Martin 36.8 6.9 35.0 6.6 145 100.0 692
Tacna 26.5 10.8 434 111 8.2 100.0 328
Tumbes 62.2 45 25.6 6.2 14 100.0 235
Ucayadli 39.9 119 36.2 85 34 100.0 381
Region natural
Lima Metrgpolitana 324 11.1 42, 10.1 4.1 100.0 8,634
Resto Costa 441 7.9 334 9.9 4.6 100.0 7,073
Sierra 28.0 77 46.5 11.3 6.3 100.0 9,021
Selva 37.2 9.0 35.8 8.7 9.0 100.0 3,115
Nivel de urbanizacién
Lima Metrapolitana 324 111 10.1 4.1 100.0 8,634
Otras ciudades grandes 36.0 10.2 37.9 10.0 5.7 100.0 7,753
Resto urbano 39.8 71 39.3 9.2 45 100.0 3,066
Rural 334 6.2 111 71 100.0 8,390
Nivel de educacion
Sin educacién 285 6.0 48.2 10.6 6.5 100.0 1,429
Primaria 316 6.4 42.8 11.4 75 100.0 7,972
Secundaria 40.7 10.9 329 10.1 53 100.0 12,409
Superior 27.1 8.9 51.8 9.1 29 100.0 6,033
Total 2000 345 8.9 40.6 10.3 55 100.0 27,843
Total 1996 38.2 9.8 37.6 8.8 5.6 100.0 28,951
Nota: El tc_)tzzlé)arael 2000incluye0.1 por ciento sininformacion sobresi trabajaen laactualidady 0.1 por ciento sobre
lacontinuidad en el trabajo.
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Cuadro 3.8 Tipo de ocupacion de las mujeres, seguin lugar de resdenciay educadén

Distribucion porcentual de las mujeres que trabajan por tipo de ocupacion agricolay no agricola, segin lugar de residenciay
nivel de educacion, Per(12000

Empleo agricola Empleo no agricola
) ) ) Profe- Hogar
) Tierra  Tierra  Tierra  sionales/ ~ Ventas Manua y NUmero
) Tiera  dela  aqui- de  Técnicoy Ofici- y . califi-  oficios de
Caracteristica propia familia lada otros Gerente nistas servicios cado domésticos Total  mujeres
Areaderesidencia
Urbana 13 0.9 0.2 11 20.9 77 43.6 81 155  100.0 10,665
Rural 324 20.9 17 5.2 4.2 05 14.7 16.5 32 1000 5,061
Departamento
Amazonas 27.6 16.5 11 9.7 7.6 1.6 20.3 6.5 74 1000 210
Ancash 20.3 12.6 24 51 77 2.6 25.3 175 6.1  100.0 621
Apurimac 32.7 11.2 0.8 45 10.9 22 24.4 7.0 58 1000 207
Arequipa 7.3 45 04 53 16.1 75 35.8 8.6 131  100.0 745
Ayacucho 20.9 111 19 25 11.9 1.9 26.7 16.9 6.1  100.0 271
Cajamarca 17.3 8.3 12 29 115 2.0 18.0 31.2 71 100.0 648
Cusco 19.9 317 0.1 18 5.8 21 25.2 7.3 59 1000 893
Huancavelica 33.8 8.7 0.8 52 6.3 05 131 26.5 27  100.0 266
Huénuco 235 75 0.7 18 9.3 3.8 32.3 115 9.7  100.0 322
Ica 15 13 0.6 6.1 18.1 4.3 41.8 14.0 115  100.0 422
Junin 20.1 12.7 23 25 10.3 25 339 8.1 6.8  100.0 860
LaLibertad 18.1 7.0 0.2 17 12.0 4.8 34.7 10.8 10.1  100.0 798
Lambayeque 2.0 0.4 0.0 0.0 16.8 5.8 47.7 12.3 145  100.0 568
Lima 12 0.6 0.3 13 229 8.8 394 7.9 170 1000 5,330
Loreto 204 6.0 0.0 5.6 14.6 29 36.3 4.2 9.8 1000 399
Madre de Dios 36 09 0.0 11 195 77 46.7 6.8 127  100.0 28
Moquegua 139 6.6 15 3.0 18.6 7.3 337 54 9.7 1000 101
Pasco 29.1 2.6 2.9 4.4 124 2.0 30.8 77 7.6  100.0 164
Piura 4.0 81 05 0.6 17.3 5.8 44.1 53 129 1000 1,044
Puno 324 124 0.8 2.2 4.9 0.8 19.9 23.7 29 1000 975
San Martin 10.2 28.9 09 38 114 29 25.6 4.0 94 1000 389
Tacna 3.0 29 2.0 24 16.8 6.6 46.4 7.6 11.3  100.0 206
Tumbes 0.3 0.0 0.0 0.0 27.8 74 422 4.8 16.7  100.0 78
Ucayadli 6.9 6.5 0.4 32 15.6 57 426 6.3 123  100.0 184

Region natural

Lima Metrgpolitana 0.2 0.1 0.1 0.1 24.0 9.5 39.7 8.0 17.8 100.0 4,870
Resto Costa 25 2.7 0.4 35 16.7 5.6 46.2 8.6 12.9 100.0 3,394
Sierra 23.2 14.2 1.3 3.0 9.1 2.4 239 16.1 6.2 100.0 5,789
Sdva 20.5 14.5 1.1 4.7 111 3.0 304 4.9 8.9 100.0 1,672
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 0.2 0.1 0.1 0.1 24.0 9.5 8.0 17.8 1000 4,870
Otras ciudades grandes 0.5 0.5 0.1 15 18.7 7.1 48.7 8.1 141 1000 4,169
Resto urbano 6.6 4.7 1.0 31 175 35 42.1 8.1 12.3 100.0 1,626
Rural 324 209 17 5.2 4.2 0.5 16.5 3.2 100.0 5,061
Nivel de educacion
Sin educacién 375 16.9 11 6.4 0.2 0.0 14.4 7.1 6.0 100.0 935
Primaria 23.1 13.9 13 4.8 0.2 0.3 27.6 14.2 13.3 100.0 4,933
Secundaria 45 49 0.5 1.2 6.2 5.2 49.5 11.3 16.1 100.0 6,006
Superior 0.4 0.5 0.1 0.2 53.6 134 24.0 4.1 35 1000 3,852
Total 2000 11.3 7.4 0.7 24 155 5.4 34.3 10.8 11.5 100.0 15,726

Nota: El 0.1 por ciento no se tiene informacién y no se muestrala categoria‘manual no calificado’ (0.6 por ciento).
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Cuadro 3.9 Tipo de ocupacion de las mujeres, segun caracteristicas demogréficas seleccionadas
Distribucién porcentual de las mujeres que trabajan por tipo de ocupacién agricola y no agricola, segun caracteristicas
demogréficas seleccionadas, Per( £OOO
Empleo agricola Empleo no agricola
Tierra Profe- Hogar
de Tierra  Tierra sionales/ Ventas Manua y NUmero
) Tierra la alqui- de  Técnicoy Ofici- y califi-  oficios de
Caracteristica propia familia lada otros Gerente nistas servicios cado domésticos Total  mujeres
Edad
15-19 6.4 18.2 0.3 24 41 35 28.6 125 23.3 100.0 1,853
20-24 7.3 8.7 0.6 21 14.6 8.9 311 111 14.8 100.0 2,429
25-29 9.3 7.2 1.0 19 20.1 6.5 32.2 10.3 10.7 1000 2,648
30-34 12.7 44 0.6 2.7 204 4.8 345 10.9 83 1000 2,595
35-39 13.3 5.2 0.7 2.7 16.0 4.6 37.8 9.7 92 1000 2,360
40-44 14.9 4.2 0.8 22 15.1 4.8 38.0 11.8 76 1000 2,135
45-49 159 55 0.6 32 14.7 31 384 9.4 8.7 100.0 1,706
Estado conyugal
Soltera 33 9.0 0.2 15 19.8 8.8 285 10.6 176  100.0 4,951
Casada 16.0 5.9 0.7 2.2 18.2 4.5 359 11.2 48 1000 5,362
Conviviente ) 16.3 8.8 15 37 7.2 19 38.6 110 103  100.0 3,684
Divorciada, separada, viuda 9.0 41 05 3.0 13.0 5.6 36.7 9.5 180 1000 1,730
Ndmer o de hijos vivos
Ninguno 34 84 0.2 12 21.7 9.6 28.1 10.3 16.4 100.0 4,794
1-2 8.0 6.4 0.7 20 19.2 53 37.0 10.7 10.1 100.0 5,376
34 15.9 5.8 1.0 31 9.8 2.6 40.9 11.0 88 1000 3,361
5+ 29.6 9.6 12 5.0 22 04 31.0 11.7 8.6 100.0 2,195
Total 2000 11.3 74 0.7 24 155 54 34.3 10.8 115 100.0 15,726
Nota: En el 2000, para el 0.1 por ciento no se tiene informacién y no se muestra la categoria‘ manual no calificado’ (0.3 por ciento). En 1996,
para €l 0.3 por ciento no se tiene informacion sobre el tipo de empleo.

Cuadro 3.10
Categoria de ocupacioén y forma de pago

« Lamayoria de mujeresque trabajan (42 por ciento) son trabajadorasindependientesy un 38 por ciento |o hacen
parapersonasque no son su familia, ambasen mayor proporciénen forma remunerada. El 20 por ciento restante
lo hace para algun miembro de su familia, mayormente sin pago.

* Enel dreaurbana, laproporcionde mujeres que trabajan en formadependiente (50 por ciento) es mayor que la
detrabajadorasindependientes(39 por ciento). Contrariamente,en el arearural el trabajo independiente (48 por
ciento) es mayor que el dependiente (13 por ciento) y destacan las mujeres que trabajan para su familia (38 por
ciento).

e Lasproporciones mas altasde trabajadorasindependientes se presentan entre |as mujeres mayores de 30 afios,
las que no tienen educacion, entre las residentes de la Sierray de |os departamentos de Ancash, Moquegua,
Madre de Dios, Lambayeque, Apurimac, Loreto, Puno, y Cajamarca, con cifrasmayores al 50 por ciento.De
otro lado, méas de lamitad de las mujeres con educacion superior, de lasresidentesen LimaMetropolitanay de
losdepartamentoscostefiosde Icay Tumbes, trabajan como dependientes para personas que no son su familia.

35 ADMINISTRACION DEL SALARIO Y DECISIONESSOBRE EL HOGAR

Ademés de lainformacién sobre educacion y empleo, en la EnNpes 2000 se hicieron preguntas para
medir masdirectamenteel estatusy el grado de autonomiade lamujer, en cuanto asu participacion enlatoma
dedecisionesen el hogar, entépicoscomo laadministraciéndelosingresosy lacontribucion delaentrevistada
alosgastosdel hogar, resultados que se muestran enlos Cuadros 3.11 a3.13. Informaci én sobrelapersonaque
toma decisiones especificas como el cuidado de su salud, compras grandes en el hogar, compras diarias del
hogar, visitasalosamigoso familiaresy qué comidas se cocinan diariamentese detallan en el Cuadro3.14. En
e Cuadro 3.15 se presentaestainformacion por caracteristicas seleccionadas.

Laopiniéndelasentrevistadasrespectoasi estddeacuerdo que unamujer seniegueatener relaciones

sexuales con su marido en situaciones que afectan su salud e integridad moral se presentaen el Cuadro 3.16,
segUin caracteristicas sociodemogréficasy lugar de residencia.
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Cuadro 3.10 Empleador y forma de remuneracién de |as mujeres que trabajan, sequn caracteristicas seleccionadas
Distribucion porcentual de mujeres que trabajan por tipo de empleador y forma de pago, segln caracteristicas
seleccionadas, Perti 2000
Trabajadora Empleada por Empl eada por
independiente otra persona un familiar
) No ) No ) No Ndmero
- Recibe  recibe  Recibe  recibe  Recibe  recibe de
Caracteristica dinero dinero dinero dinero dinero dinero Total mujeres
Edad
15-19 11.6 3.6 375 0.9 8.9 375 100.0 1,853
20-24 235 55 46.4 11 7.1 16.4 100.0 2,429
25-29 322 7.0 41.6 0.9 5.0 13.2 100.0 2,648
30-34 40.0 7.6 372 13 31 10.7 100.0 2,595
35-39 445 7.3 33.2 0.8 2.8 114 100.0 2,360
40-44 46.8 8.9 313 0.7 2.7 9.5 100.0 2,135
45-49 46.8 9.5 26.9 14 3.0 125 100.0 1,706
Areaderesidencia
Urbana 38.2 1.0 48.5 11 5.6 5.6 100.0 10,665
Rural 28.7 19.6 124 0.8 2.6 35.8 100.0 5,061
Departamento
Amazonas 204 4.0 24.1 25 35 455 100.0 210
Ancash 343 16.8 219 0.7 16 24.8 100.0 621
Apurimac 43.6 14.7 23.2 0.5 2.8 15.0 100.0 207
Arequipa 36.5 4.7 47.1 11 2.7 7.6 100.0 745
Ayacucho 29.0 185 20.2 13 85 225 100.0 271
Cajamarca 385 251 239 0.2 37 8.5 100.0 648
Cusco 29.1 14.0 15.6 11 21 38.1 100.0 893
Huancavelica 21.0 17.1 12.3 0.0 13 48.2 100.0 266
Huanuco 39.2 8.8 239 04 24 252 100.0 322
Ica 325 11 547 13 4.4 5.7 100.0 422
Junin 37.6 14 24.3 0.6 3.0 332 100.0 860
LaLibertad 372 4.0 311 12 22 23.9 100.0 798
Lambayeque 55.9 1.6 33.6 0.4 5.8 2.7 100.0 568
Lima 324 0.8 54.8 13 7.4 3.2 100.0 5,330
Loreto 57.5 35 26.2 0.6 29 9.2 100.0 399
Madre de Dios 51.2 25 415 0.9 29 0.9 100.0 28
Moquegua 45.4 6.9 34.8 15 6.1 53 100.0 101
Pasco 29.9 2.0 199 0.7 2.8 4.7 100.0 164
Piura 413 3.0 35.4 11 45 14.8 100.0 1,044
Puno 27.9 35.3 11.2 0.5 17 23.4 100.0 975
San Martin 232 25 27.0 16 0.9 445 100.0 389
Tacna 47.4 0.3 385 0.8 5.4 7.6 100.0 206
Tumbes 34.8 0.0 57.2 0.8 5.4 17 100.0 78
Ucayali 444 12 352 0.4 48 13.9 100.0 184
Region natural
Lima Metrgpolitana 31.0 0.6 56.5 13 7.5 3.0 100.0 4,870
Resto Costa 43.6 15 417 11 44 75 100.0 3,394
Sierra 334 16.4 21.0 0.7 2.7 25.8 100.0 5,789
Selva 36.2 4.3 24.8 11 3.0 30.6 100.0 1,672
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 310 0.6 56.5 13 75 3.0 100.0 4,870
Otras ciudades grandes 45.1 0.8 43.8 0.8 3.8 5.6 100.0 4,169
Resto urbano 421 2.8 36.4 12 41 13.1 100.0 1,626
Rural 28.7 19.6 12.4 0.8 2.6 35.8 100.0 5,061
Nivel de educacion
Sin educacion 33.0 22.3 0.3 11 329 100.0 935
Primaria 37.7 14.6 18.0 13 3.0 252 100.0 4,933
Secundaria 40.7 2.7 36.7 0.9 7.0 11.9 100.0 6,006
Superior 23.6 0.3 7 0.9 38 36 100.0 3,852
Ocupacion
Agricola 17.6 251 7.2 0.8 24 46.8 100.0 4,038
No agricola 41.2 0.8 47.1 11 5.3 4.4 100.0 11,687
Total 2000 35.1 7.0 36.9 10 4.6 15.3 100.0 15,726
Total 1996 36.5 6.7 36.5 12 7.6 11.4 100.0 15,055
Nota: No se tiene informacién para el 0.1 por ciento en el 2000 y 0.2 por ciento en 1996.
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Cuadros3.11y 3.12
Administracion del salario y gastosdel hogar que paga

« Lamayoria de mujeres (78 por ciento) deciden ellas mismas en que gastan el dinero que ganan. Las mayores
proporciones de mujeres que deciden ellas mismas en que se gasta el dinero se presentan entre las mujeres
menoresde 25 afios, entrelasmujeresno unidas, |asque tienenestudiossuperioresy entrelasresidentesdeLima
Metropolitana. En estosgruposo ambitospoblacionales, ellasconstituyen mas del 83 por ciento delas mujeres
que trabajan. De otro lado, s6lo en los departamentos de Ucayali, La Libertad, Lambayeque y Lima, esta
proporcién es mayor al promedio nacional (78 por ciento).

* Unade cadacuatro mujeres que trabajan (78 por ciento) contribuyenal sostenimiento del hogar, atendiendo al
menos unaparte de susgastos: 26 por ciento menosdelamitad, 39 por ciento masdelamitady un significativo
14 por ciento la totalidad de gastos del hogar. La proporcion de mujeres que trabajan y contribuyen al
sostenimiento del hogar es mayor entre las mujeres de 35-39 afios de edad, entre las separadas, viudas o
divorciadas y entrelasque tienen’5 o més hijos, al canzando porcentajesmayoresal 87 por ciento delas mujeres
que trabajan. Contrariamente, es menor entre las mujeres de 15-19 afios de edad, entrelassolterasy entre las
ﬁin hijos, en valoresmenoresal 66 por ciento de las mujeres que trabajany contribuyenal sostenimiento de su
ogar.

e Segun lugar de residencia, las mayores proporciones de mujeres que trabajan y contribuyen al sostenimiento
del hogar se presentan entre las mujeres que residen en el arearural, en laregion natural de la Sierray en los
departamentos de Pasco (85 por ciento), Junin (87 por ciento,), Huanuco (92 por ciento) y Huancavelica (94
por ciento). En cambio, las menores proporciones se presentan entre lasresidentesen LimaMetropolitana (74
por ciento) y en los departamentos de Cajamarca ( 74 por ciento) y Amazonas (72 por ciento).

Cuadro 3.11 Personag uedecidecomo gastar los ingresosy gastosdel hogar que paga laentrevistada, por caracteristicas
demogréficas seleccionadas
Distribucién porcentual de mujeres con remuneracion en dinero, por persona gque decide como utilizarlay gastos del
hogar que paga la entrevistada, segin caracteristicas demogréficas seleccionadas Perd 2000
Persona quedecide Gastos del hogar
como gastar el dinero que paga laentrevistada .
Numero
S6lo  Junto ) Nada Menos La de
laentre- con  Alguien 0. de mitad  Ella mujeres
vistada alguien maés casi la o] paga que
Caracteristica decide més decide Tota nada mitad més todo  Total trabajan
Edad
15-19 84.4 5.1 105 1000 498 24.8 19.9 56 100.0 1,074
20-24 82.9 12.4 4.6  100.0 34.0 26.6 34.0 50 1000 1,868
25-29 771 19.4 35 100.0 20.1 34.2 37.3 83 1000 2,087
30-34 74.4 23.0 25 1000 15.7 27.2 43.1 140 100.0 2,085
35-39 75.5 22.3 2.2 100.0 135 22.3 43.8 204 100.0 1,900
40-44 77.6 19.4 2.9 100.0 14.9 22.9 42.5 19.6 1000 1,724
45-49 79.3 184 2.3 100.0 14.2 21.2 41.6 23.0 100.0 1,308
Estado conyugal
Soltera 92.1 2.8 49 100.0 34.7 29.0 7.7 100.0 3,860
Casada/conviviente 65.4 30.9 3.7 100.0 16.1 26.9 45.2 11.7 100.0 6,608
Divorciada, separada, viuda 98.1 11 0.7 100.0 13.3 335 36.7 1000 1,578
Numer o de hijos vivos
0 89.0 6.0 49 1000 351 29.3 30.2 53 1000 3,749
12 75.0 223 2.7 100.0 16.6 262 424 145 1000 4,406
34 717 24.9 3.3 100.0 16.0 222 423 195 1000 2,585
5+ 711 24.2 46 100.0 11.8 236 412 233 100.0 1,306
Total 2000 78.2 16.9 4.8 100.0 217 26.0 385 13.7 100.0 12,047
Total 1996 62.9 29.7 3.1 100.0 ND ND ND ND ND 12,147
Nota: En el 2000, cadatotal incluye 0.1 por ciento de mujeres sin informacion sobre la persona que decide o |os gastos que ella paga
(0.3 por ciento en 1996).
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Cuadro 3.12 Persona gque decide como gastar los ingresos y gastos del hogar que paga la entrevistada, por lugar de
residenciay nivel de educacion

Distribucién porcentual de mujeres con remuneracion en dinero, por persona que decide como utilizarlay gastos del
hogar que paga la entrevistada, segin lugar de residenciay nivel de educacion, Pert 2000

Persona quedecide Gastos del hogar
como gastar el dinero que paga la entrevistada
NUmero
Sélo  Junto Nada Menos La de
laentree  con  Alguien o] de mitad Ella mujeres
) vistada aguien mas casi la o] paga que
Caracteristica decide més decide Total nada mitad mas todo Tota trabajan
Areaderesidencia
Urbana 82.1 15.0 2.8 100.0 23.0 26.4 379 125 1000 9,834
Rural 60.8 314 7.6  100.0 15.8 245 409 186 1000 2,213
Departamento
Amazonas 78.2 175 4.0 100.0 29.7 231 34.3 125 100.0 101
Ancash 65.8 27.6 6.7 100.0 17.0 239 35.2 239 100.0 358
Apurimac 48.9 43.9 6.7 100.0 15.1 21.1 43.6 20.1  100.0 144
Arequipa 77.9 185 3.7 100.0 24.0 24.8 374 13.6 100.0 644
Ayacucho 60.3 34.9 46 100.0 25.0 18.3 39.9 16,5 100.0 156
Cajamarca 734 18.1 85 100.0 25.8 20.7 34.7 18.8 100.0 428
Cusco 75.1 20.8 41 100.0 15.8 26.1 41.9 16.1 100.0 418
Huancavelica 66.7 26.5 6.4 100.0 55 224 58.9 128 100.0 92
Huénuco 67.6 26.4 6.1 100.0 8.4 115 44.6 355 100.0 211
Ica 77.8 17.3 4.8 100.0 24.6 33.3 34.9 7.3 100.0 386
Junin 67.3 29.2 3.3 100.0 131 27.2 39.7 19.8 100.0 557
LaLibertad 80.4 13.9 54  100.0 20.8 15.6 34.9 285 100.0 562
Lambayegue 84.0 10.3 54 100.0 16.0 26.1 38.0 19.7 100.0 541
Lima 85.3 125 22 100.0 254 28.3 37.1 9.0 1000 5,041
Loreto 65.3 24.2 10.0 100.0 20.2 24.4 46.9 7.8 100.0 345
Madre de Dios 711 27.3 1.7 100.0 175 15.6 495 17.3 100.0 26
Mogquegua 62.7 35.2 21 100.0 16.3 19.7 39.0 25.0 100.0 87
Pasco 67.2 26.9 58 100.0 15.0 21.1 414 225 100.0 86
Piura 77.9 19.4 2.7 100.0 194 30.3 420 8.3 100.0 847
Puno 60.1 35.8 4.0 100.0 15.6 285 35.1 20.8  100.0 398
San Martin 74.8 22.7 25 100.0 234 17.7 447 142 100.0 199
Tacna 75.0 22.8 22 100.0 20.1 24.5 444 109 100.0 188
Tumbes 78.2 18.9 2.6 100.0 18.6 334 314 16.6 100.0 76
Ucayali 79.2 16.5 4.3 100.0 20.8 20.6 445 141 100.0 155

Regién natural

Lima Metrgoolitana 86.2 117 2.2 100.0 26.4 28.4 36.2 89 100.0 4,626
Resto Costa 80.7 155 3.7 100.0 20.5 26.6 38.2 147 100.0 3,044
Sierra 67.6 27.2 52 100.0 16.9 23.3 40.3 194 1000 3,308
Selva 69.8 24.2 58 100.0 20.0 22.9 43.2 13.7 1000 1,070

Nivel de urbanizacion

LimaMetrapolitana 86.2 11.7 2.2 100.0 26.4 28.4 36.2 89 1000 4,626
Otras ciudades grandes 79.8 16.9 3.3 100.0 20.3 24.7 39.6 154 100.0 3,864
Resto urbano 75.2 21.0 3.7 100.0 19.7 24.3 38.8 171 1000 1,344
Rural 60.8 314 7.6 100.0 15.8 24.5 40.9 186 100.0 2,213
Nivel de educacion
Sin educacion 66.3 26.1 7.5 100.0 15.9 23.7 30.5 29.8 100.0 417
Primaria 71.8 22.7 5.4 100.0 17.4 24.2 39.0 19.4 100.0 2,895
Secundaria 81.6 14.6 3.8 100.0 24.8 26.5 36.8 11.7 100.0 5,071
Superior 80.0 18.1 1.8 100.0 21.5 27.1 41.2 10.0 100.0 3,664
Total 2000 78.2 16.9 48 100.0 21.7 26.0 385 13.7 100.0 12,047
Total 1996 62.9 29.7 3.1 100.0 ND ND ND ND ND 12,147

Nota: Cadatotal para el 2000 incluye 0.1 por cierto de mujeres sininformad 6n sobre la persona quedecide o | os gastos que ellapaga
(0.3 por ciento en 1996).

Cuadros3.13a3.15
Control de losingresosy decisiones sobre el hogar (Cuadro 3.13)

e Laproporcion de mujeres no unidas que deciden ellas mismas en que se gasta el dinero (94 por ciento), es
mayor que en la de mujeres unidas (65 por ciento), incluso cuando se analiza su distribucion por nivel de
contribucién alos gastosdel hogar.

» Laproporcionde mujeres no unidas que deciden ellasmismas en que se gasta el dinero casi es similar en cada
uno delosnivelesde contribucion alosgastosdel hogar, lamismaque se sitiaen torno al 93 por ciento en cada
unadelascategoriasde contribucién, yaseaentrelasque pagantodo o entrelasque casi nadapagan. Encambio,
entre las mujeres en unionladecisiénindividual varia segun el nivel de contribucién al gasto del hogar, del 58
por ciento entrelasque pagan todoslosgastoscon su ingreso,al 76 por ciento entrelasque casi ho pagan gastos
del hogar con el ingreso que perciben. A menor contribucion en los gastosdel hogar mayor esla proporciénde
entrevistadas que deciden en que se utilizael ingreso que perciben.
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Cuadro 3.13 Control de losingresos parala contribucién alos gastos del hogar
Distribucion porcentua de mujeres unidas y no unidas que reciben remuneracion en dinero, por fersona que decide como
utilizarla, segun proporcién de gastos del hogar que son sufragados con dicha remuneracién, Pert 2000
Persona que decide como utilizar los ingresos
Numero
Sélo Junto Junto de
laentre- con el con Sélo mujeres
vistada esposo/ alguien el esposo/  Alguien con remu-
Contribucién alosgastos del hogar decide  compafiero mas compafiero mas Total neracion
MUJERESEN UNION
Casi hada 75.6 21.6 0.0 2.7 0.1 100.0 1,065
Menos de la mitad 66.5 29.5 0.2 3.7 0.2 100.0 1,780
Lamitad o mas 62.9 33.7 0.1 3.2 0.0 100.0 2,984
Todo 58.3 35.4 0.2 6.0 0.1 100.0 771
Total 65.4 30.8 0.1 3.6 0.1 100.0 6,608
MUJERESNO EN UNION
Casi nada 93.6 NA 2.0 NA 4.3 100.0 1,551
Menos de la mitad 93.9 NA 25 NA 3.6 100.0 1,358
Lamitad o més 93.3 NA 2.9 NA 3.8 100.0 1,650
Todo 95.7 NA 1.6 NA 2.7 100.0 874
Total 93.9 NA 2.3 NA 3.7 100.0 5,439
Nota: No se tiene informacién sobre la contribucion para 9 mujeres unidas y 5 no unidas. Para el 0.1 por ciento de las mujeresno se
tiene informacién sobre la persona quien decide.

Persona que toma decisiones especificas en el hogar (Cuadro 3.14)

» Lasmujeresen unién, en unamayor proporcionque lasmujeresno unidas, deciden ellasmismas sobre aspectos
cotidianos del hogar: el cuidado de su salud (60 por ciento vs 58 por ciento), lascomprasdiarias(53 por ciento
vs 23 por ciento) y el qué se debe cocinar cada dia (75 por ciento vs 23 por ciento).

¢ En cambio, cuando de eventosno frecuentesse trata, en ambas disminuye el nivel de autonomia, es decir, la
proporcién de mujeres que deciden ellas mismas es menor, tal como se aprecia en ladecisionde las grandes
compras del hogar (20 por ciento paralos dos grupos de mujeres). En estoscasos, es mayor la proporcion de
mujeres que deciden con su esposo 0 compariero cuando de lasmujeresunidasse trata (54 por ciento), o de otra
persona en el caso de lano unidas (70).

* Enloquetocaaladecisionde visitarafamiliares u amigos, las mujeres no unidas en mayor proporcionque las
mujeres unidas deciden ellasmismas al respecto (43 por ciento vs 27 por ciento).

Cuadro 3.14 Decisiones sobre el hogar

Distribucidn porcentual de mujeres por persona que toma las decisiones especificas en el hogar, segiinestado marital y tipo de
decision, Perti 2000

Persona que toma decisiones especificas

Sélo Junto Junto Nadie/
laentre- con el con Sélo Sin
vistada esposo/ alguien el esposo/ Otra infor-
Decision decide  comparfiero mas compafiero  persona maci6n Total

MUJERESEN UNION

El cuidado de su salud 59.6 22.8 04 15.7 14 0.2 100.0
Las grandes comprasdel hogar 20.2 53.7 13 211 3.9 04 100.0
Compras para las necesidades diarias 52.9 304 17 10.8 31 0.5 100.0
Viditar af amlllaéi amigos o parientes 26.9 57.0 13 12.5 1.6 10 100.0
Qué comida se debecocinar cada dia 75.1 13.2 34 25 5.0 0.2 100.0
MUJERESNO EN UNION
El cuidado de su salud 57.6 NA 6.9 NA 35.2 0.2 100.0
Las grandes compras del hogar . 20.1 NA 8.8 NA 70.1 0.5 100.0
Compras para las necesidades diarias 22.9 NA 7.6 NA 68.7 04 100.0
Visitar a_amlllaa amigos o parientes 43.1 NA 11.5 NA 44.0 11 100.0
Qué comida se debecocinar cada dia 23.2 NA 11.6 NA 64.4 0.4 100.0
Nota: ‘ Sin informacion’ constituye0.1 por cientode la categoria ‘ Nadigsin informacion’ ; lainformaci 6n esté basada en 15,628 mujeresen

uniény 12,215 no en union
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Ultima palabra en decisionesdel hogar (Cuadros3.15.1 y 3.15.2)

¢ Dosdecadacinco mujeresen edad fértil (42 por ciento), ellasmismaso con otros, tienenlaultimapalabraen
todasdecisionesdel hogar que e fueran consultadas, proporcidnque esligeramente mayor en el areaurbana (43
por ciento) que en el arearural (41 por ciento).

e Segun caracteristicas sociodemogréficas de las entrevistadas, las mayores proporciones de mujeres que ellas
mismas o con otro/s tienen la Gltima palabra se presentan entre las mujeres mayores 30 afios, entre las alguna
vez unidas, entre las que tienen 3 a4 hijos, entre las mujeres que trabajan por dinero y entre las mujeres sin
educacion, alcanzando val ores superioresal 49 por ciento de su respectivo grupo poblacional.

* Segun el lugar de residencia, dichas proporciones son mayores entre las residentes en |os departamentos de
Puno, Ica,Junin, Huanuco, A purimac, Moquegua, Ayacucho y Madre de Dios, en una proporcionmayor al 50
por ciento de mujeres entrevistadas. En dichos ambitos, la mayoria de mujeres no solo deciden ellas mismas o
conjuntamente con otras personas sobre | os aspectoscotidianos del hogar sino también toman otras decisiones
de mayor trascenden ciacomo lascompras grandesdel hogar. Contrariamente,laproporcionesmenor del 35 por
ciento entre las mujeres que residen en | os departamentos de L oreto, Lambayeque, Amazonas y Cajamarca.

Cuadro 3.15.1 Ultima palabra en decisiones del hogar seglin caracteristicas demogréficas
Porcentaj e de mujeres que dicen que ellas solas o conjuntamente tienen la Gltima pal abra en deci siones especificas def
hogar, segun caracteristicas demogréficas seleccionadas, Pert 2000
Sola o con dra persona tiene la Gltima palabra en: Tiene
laditima )
Las Compras _H Qué palabra  Notiene
El grandes  paralas vistara comida entodas ladltima
cuidado  compras necesidades familia, sedebe lasante- palabra  Ndmero
desu del diariasdel amigoso  cocinar riores  en ninguna de

Caracteristica salud hogar hogar parientes cadadia decisiones deedllas mujeres
Edad

15-19 44.3 12.9 16.7 36.7 24.3 7.4 384 5,645

20-24 72.6 40.8 454 66.6 52.3 27.3 12.0 4,739

25-29 829 61.9 68.5 79.7 724 4.7 3.6 4,245

30-34 85.5 72.6 79.2 84.5 83.9 56.5 18 4,077

35-39 87.5 76.6 84.7 86.0 89.3 63.2 14 3,476

40-44 86.4 78.8 87.1 88.1 91.3 64.9 1.0 3,132

45-49 84.1 77.9 85.9 88.2 92.0 64.4 13 2,529
Estado conyugal

Soltera - 58.6 19.6 21.2 48.0 26.6 10.6 28.1 9,979

Casada/conviviente 82.8 75.3 85.1 85.2 91.7 59.9 13 15,628

Divorciada, separada, viuda 91.5 73.0 74.5 85.6 73.7 60.9 33 2,236
Nidmer o de hijos vivos

0 58.3 22.2 23.7 49.5 28.6 12.0 27.3 9,911

1-2 85.3 717 78.9 83.6 81.9 56.5 3.0 9,112

34 85.4 774 87.8 87.1 93.9 64.2 10 5,373

5+ 77.8 71.2 81.8 81.9 95.5 57.8 14 3,448
Total 74.8 55.1 61.3 71.9 66.9 42.3 11.1 27,843
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Cuadro 3.15.2 Ultima palabra en decisiones del hogar seguin caracteristicas socioeconémicas
Porcentajede mujeres que dicen que ell as sol as o conjuntamente tienen | a Gltima pal abra en deci siones especificas del
hogar, segln caracteristicas socioeconémicas seleccionadas, Pertd 2000
Sola o con ara persona fiene la Ultima pal abra en: Tiene
ladltima .
Las Compras _El Qué palabra  Notiene
El grandes paralas  vistara comida entodas ladltima .
cuidado  compras necesidades familia, sedebe lasante- palabra  Ndmero
) e su diariasdel amigoso  cocinar riores  en ninguna de
Caracteristica salud hogar hogar parientes cadadia decisiones deellas mujeres
Areaderesidencia
Urbana 78.8 56.5 61.8 73.7 62.8 42.9 10.2 19,453
Rural 65.5 51.9 60.3 68.0 76.4 40.9 13.0 ,390
Departamento
Amazonas 56.5 44.4 55.5 66.4 75.3 311 12.6 362
Ancash 71.2 52.8 59.7 70.6 70.8 42.2 11.6 1,026
Apurimac 815 731 755 81.6 84.6 57.1 4.7 352
Arequipa 75.6 57.8 64.3 72.3 66.9 42.2 9.9 1,232
Ayacucho 84.2 70.1 73.8 77.1 78.6 63.2 7.9 433
Cajamarca 59.8 41.5 47.2 64.7 74.6 322 151 1,442
Cusco ) 67.2 61.5 69.9 74.2 75.3 42.4 9.2 1,130
Huancavelica 62.3 63.4 70.4 718 78.2 441 10.3 383
Huénuco 62.8 54.6 58.4 65.9 67.9 433 184 740
Ica 76.7 62.3 67.7 75.2 66.9 52.2 12.6 793
Junin 80.7 61.7 66.2 77.8 69.8 53.3 10.9 1,337
LaLibertad 77.1 51.7 61.0 77.4 67.9 429 8.8 1,484
Lambayeque 64.9 45.2 55.0 60.6 61.1 31.0 17.6 1,350
Lima 80.2 57.1 60.9 724 60.4 424 9.8 9,531
Loreto 66.3 41.3 54.1 60.4 68.5 30.8 13.0 820
Madre de Dios 83.3 72.3 76.4 82.5 79.9 65.1 7.2 66
Moquegua 79.0 66.4 70.6 77.1 73.3 58.1 12.2 173
Pasco 67.9 54.5 63.7 68.0 69.4 42.1 137 250
Piura 80.3 50.6 58.9 78.0 64.8 38.6 9.8 2,097
Puno 72.7 62.3 68.8 73.3 78.6 50.4 11.0 1,206
San Martin 66.1 48.6 58.2 67.4 72.8 37.1 12.6 692
Tacna 79.6 58.5 65.7 77.8 721 45.7 6.9 328
Tumbes 775 57.0 63.8 716 68.0 47.4 123 235
Ucaydli 70.0 47.2 58.9 66.8 69.2 36.8 13.6 381
Region natural
Lima Metrgpolitana 81.0 56.4 60.1 59.1 . 9.4 8,634
Resto Costa 76.0 53.8 61.4 735 65.2 422 119 7,073
Sierra 711 57.3 63.5 72.4 74.0 45.0 11.3 9,021
Selva 65.7 48.1 .1 71.9 37.0 129 3,115
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 81.0 56.4 60.1 721 59.1 414 94 8,634
Otras ciudades grandes 77.8 56.8 62.7 75.7 65.0 43.6 10.6 7,753
Resto urbano 75.2 56.2 64.0 727 67.7 45.3 11.5 3,066
Rural 65.5 51.9 60.3 68.0 76.4 40.9 13.0 8,390
Nivel de educacion
Sin educacion 68.9 61.4 69.0 71.9 88.3 49.1 7.1 1,429
Primaria 711 59.0 68.8 72.9 81.0 47.0 9.2 7,972
Secundaria 72.0 50.1 56.3 67.7 59.5 384 15.1 12,409
Superior 86.7 58.8 60.0 79.4 58.6 42.5 6.2 6,033
Trabajo actual
No trabaja 67.9 46.5 54.1 65.5 62.0 36.7 16.6 12,088
Trabaja por dinero 85.3 65.2 69.2 80.4 69.4 49.2 4.8 12,047
Trabaja sin paga 63.3 51.0 59.5 65.8 75.0 38.2 134 3,667
Sin infor macion 48.1 32.8 36. 49.9 54.3 236 31.9 41
Total 74.8 55.1 61.3 71.9 66.9 42.3 111 27,843

Razones que justifican negarse a tener relaciones sexuales con su marido (Cuadro 3.16)

» Masdel 80 por ciento de lasentrevistadas estan de acuerdo que una mujer se niegue a tener relacionessexual es
con su marido cuando esrequeriday ellatiene algunarestriccién de orden fisico, tal como: “esta cansadao no
esta de humor” o “hatenido recientemente un parto”; o, cuando tiene conocimiento que su marido “tiene una
ETS" 6 “ellasabe que él tienerelacionessexual escon otra persona’, situaci onesque dafian su estima personal
y afectan su salud.

» Laproporciénde entrevistadas que estan de acuerdo con todas lasrazonesindicadas es ligeramente menor y se
sitUaen torno al 74 por ciento, siendo ésta mayor en el area urbana (78 por ciento) que en el arearural (63 por
ciento). De manera similar, es mayor entre las mujeres con educacion superior (79 por ciento) que entre las
mujeres sin educacién (47 por ciento).

» Segun el lugar de residencia, las mayores proporciones de mujeres que estan de acuerdo con todas | as razones
sepresentanen LimaMetropolitanay enlosdepartamentosdelca, Madre de Dios, Tacha, Juniny Huancavelica,
donde dicha proporciénesigual o mayor al 80 por ciento. Contrariamente, la menor proporcidn se presenta en
Ancash y Cajamarca (57 por ciento).
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Cuadro 3.16 Muijeres de acuerdo con razones especificas para rehusar relaciones sexuales con el esposo

Porcentaje de mujeres que estan de acuerdo en queuna esposa se niegue atener relaciones sexual es con d esposo, por
razones especificas, segiin carecteristicas seleccionadas, Pert 2000

Razones que justifican que esposa
Se niegue a tener relaciones sexuales

Esta No esta
. El esposo Sabe de de
Ella Dio tiene que acuerdo acuerdo
cansada, aluz relaciones €sposo con ~con NUmero
) no esta recien- con otras tiene todas ninguna de
Caracteristica dispuesta temene mujeres ETS las razones razén mujeres
Edad
15-19 78.4 87.9 90.7 87.6 71.4 5.7 5,645
20-24 82.5 9.1 93.7 90.9 75.1 29 4,739
25-29 83.4 94.2 94.2 91.1 759 2.0 4,245
30-34 83.2 95.0 921 90.8 745 2.0 4,077
35-39 82.5 939 90.8 88.8 73.0 30 3,476
40-44 81.8 93.2 91.2 90.3 74.0 2.8 3,132
45-49 81.1 93.2 90.1 87.9 71.8 3.6 2,529
Estado conyugal
Soltera o 80. 91.8 90.2 .9 4.4 9,979
Casada/conviviente 82.5 94.0 91.9 89.0 73.8 2.7 15,628
Divorciada, separada, viuda 83. 93.2 91.8 6.2 2.3 2,236
Numer o de hijos vivos
Ninguno 79.8 89.2 92.0 90.5 72.5 4.2 9,911
1-2 83.5 95.2 93.1 92.2 76.5 19 9,112
34 835 94.8 92.3 89.9 75.3 24 5,373
5+ 79.6 90.9 88.2 80.2 66.9 5.6 3,448
Areaderesidencia
Urbana 84.3 95.0 94.7 95.7 78.4 11 19,453
Rural 75.7 86. 85.5 75.7 62.8 8.2 8,390
Departamento
Amazonas 81.8 91.8 87.6 86.3 72.5 4.2 362
Ancas 67.7 81.2 80.3 714 57.1 14.6 1,026
Apurimac 77.6 85.1 87.0 713 64.5 10.9 352
Arequipa 815 92.7 94.3 95.7 74.4 1.0 1,232
Ayacucho 73.3 815 86.2 79.2 62.9 8.4 433
Cajamarca 68.7 74.4 732 67.5 57.3 18.9 1,442
Cusco 73.0 89.2 921 81.5 61.0 2.8 1,130
Huancavelica 95.2 97.4 97.3 96.2 9R2.2 1.3 383
Huanuco 80.6 91.9 9.7 71.7 60.8 4.0 740
Ica, 87.4 95.6 95.8 96.4 82.9 11 793
Junin 89.3 97.8 96.5 96.7 85.8 0.9 1,337
LaLibertad 715 91.9 89.6 89.1 69.9 38 1,484
L ambayeque 85.9 91.7 89.9 89.0 75.4 31 1,350
Lima 84.0 95.3 96.2 95.9 78.8 1.0 9,531
Loreto ) 73.8 9.7 83.9 87.1 62.3 3.3 820
Madre de Dios 88.0 96.2 92.6 96.3 83.9 15 66
Moquegua 82.5 94.7 92.2 92.6 78.0 3.3 173
Pasco 79.8 94.6 94.2 86.7 68.1 14 250
Piura 85.9 94.1 9R5 93.6 76.9 11 2,097
Puno | 82.3 91.6 94.0 79.4 67.8 2.9 1,206
San Martin 85.7 98.1 89.2 93.8 75.8 0.5 692
Tacna 87.9 97.5 96.8 98.2 84.2 0.2 328
Tumbes 84.9 96.1 90.5 97.0 77.9 1.0 235
Ucayali 80.2 97.4 90.9 93.8 73.9 11 381
Regién natural
Lima Metrgpolitana 84.3 95.4 .5 97. 0.8 8,634
Resto Costa 84.2 94.2 92.8 93.8 71.2 17 7,073
Sierra 77.3 87.7 1 79.7 65 7.0 9,021
Selva 81.8 93.8 4 88. 29 3,115
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 84.3 95.4 96.5 97.0 79.7 0.8 8,634
Otras ciudades grandes 84.0 94.8 93.5 95.9 777 1.3 7,753
Resto urbano 85.1 94.5 92.8 91.6 76.4 17 3,066
Rural 75.7 86.4 85.5 75.7 62.8 8.2 8,390
Nivel de educacion
Sin educacion 62.2 78.2 74.9 61.1 46.7 15.0 1,429
Primaria 78.3 88.0 87.5 80.2 66.2 6.5 7,972
Secundaria 84.5 95.0 95.2 95.4 79.1 13 12,409
Superior 85.0 96.3 95.3 97.2 789 0.2 ,033
Trabajo actual
No trabaja 81.3 92.0 92.0 90.5 74.4 35 12,088
Trabaja por dinero 84.2 94.6 935 934 76.9 17 12,047
Trabajfasn paga/dinero 75.1 87.1 87.2 75.1 61.0 7.1 3,667
Sininfor macion 62.7 63.2 62.3 66.1 48.0 29.9
Numer o de decisiones en gue la
mujer tienelaultima palabra
0 75.2 84.0 87.6 84.3 67.3 85 3,079
1-2 80.6 90.3 91.5 89.7 732 39 6,552
34 81.7 94.1 92.2 90.2 2.7 2.2 6,438
5+ 84.1 94.9 93.2 90.8 76.2 2.1 11,775
Total 81.7 924 92.0 89.7 73.7 33 27,843
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FECUNDIDAD 4

a fecundidad es una de las variables demogréficas mas importantes para evaluar la tendencia de
L crecimientode la poblacion. Esta variable havenido descendiendo sisteméticamente en el Perq, pero
su nivel es todavia elevado en vastas zonas del pais en donde las condiciones de vida son mas
deprimidas. Por estarazén el gobierno del Per ha considerado, desde hace afios, de primera importancia
politicadesarrollar acciones paralograr sudisminucion, habiendo incluso denominado a1991 como el Afio
delaPlanificacion Familiar, conel fin de sensibilizar alapoblacion. Asimismo, desde mediadosdeladécada
del 90, en las acciones de la estrategia de la lucha contra la pobreza se tomb en consideracion el
comportamiento demografico, dando prioridad alaatencién delos menores de 5afiosy las madres gestantes
y lactantes. Lareduccion de lafecundidad esconsiderada importante en las actual es circunstancias porque
constituye parte de la estrategia parala disminucién de lamortalidad infantil y materna.

En EnDEs 2000 se recolectd informacién deallada sobre d comportamiento reproductivo de la
mujer. Para cada entrevistada se cuenta con datos sobre la historia de nacimientos: € nimero de hijos
nacidos vivos, lafecha de nacimierto y el sexo de cadauno de los hijos, su condicion de supervivencia al
momentodelaentrevistay laedad al morir delosfallecidos. Estainformacién permite obtener estimaciones
delos niveles actuales y las tendenciasde lafecundidad y la mortalidad.

Este capitulo consta de cinco secciones. En la primera se describe la fecundidad actual, sus
diferenciales seguin caracteristicas de la entrevistada y las tendencias durante los Ultimos veinte afios
(1980-2000). Luego se andiza la fecundidad acumulada, en términos del promedio de hijos nacidosvivos
y sobrevivientes de todas |as mujeresy de aguéllas algunavez unidas. Las seccionestresy cuatro examinan
dos variables claves en el estudio de la fecundidad: |os intervalos entre nadmientos y la edad al primer
nacimiento. La Ultima seccion describe las caracteristicas més importantesrel acionadas con lafecundidad
de las adolescentes.

4.1 NIVELES, TENDENCIASY DIFERENCIALESDE LA FECUNDIDAD

Laestimacién del nivel de fecundidad més reciente que se obtiene de laENDES 2000 estareferido
a los tres afos precedentes a la encuesta (1997-2000) por lo que los resultados asi obtenidos estarian
centrados ainicios de 1999." Es conveniente el empleo deun periodo de referencia de tres afios porque asi
se atenlan las fluctuaciones aleatorias que pueden afectar los valores anuales, se reducen los errores
muestrales al tener una muestra de mayor tamafio, y se evitan 10s sesgos por €l olvido de hechos ocurridos
mucho tiempo atras.

En el Cuadro 4.1 se presentan las tasas de fecundidad por edad y por &rea de residencia. Un
indicador sintético de los niveles de fecundidad que facilita las comparaciones es la Tasa Global de
Fecundidad (TGF). LaTGF combinalastasas defecundidad detodos|osgrupos de edad durante un periodo
determinado y puede ser interpretada como el promedio de hijos nacidos vivos que tendrian las mujeres
durante toda su vida reproductiva, si las tases de fecundidad por edad obtenidas en la encuesta se
mantuviesen invariables en € tiempo. Otros indcadores calculados en el Cuadro 4.1 son la Tasa de
Fecundidad General (T FG), lacua muestrael nUmero denacimientos que anual mente ocurren, en promedio,
por cada mil mujeres de 15 a 49 afics y la Tasa Bruta de Natalidad (TBN), la cual indica €l nimero de
nacimientos que ocurren al afio, en promedio, por cada mil personas.

! La operacién de campo de la encuesta s desarroll6 entreel 17 deJulio y el 22 de Noviembre del afio 2000.
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Cuadro 4.1
Cuadro 4.1 Niveles de fecundidad

Niveles de fecundidad Tasas especificas por edad, tasas acumuladas de fecundidad y tasa bruta

« En el pais, la Tasa Global de Fecundidad de natalidad para |os tres afios que precedieron la encuesta, por area de
(TGF) es de 2.9 hijos por mujer para el residencia, Perti 2000

periodode 1997-2000. LaT GF estimadapara Residencia
el area rural (4.3) es el doble de la del area Grupo de edad
urbana (2.2). Se puede concluir que la | eindicador Urbana Rural Tota

fecundidad en el pais ha disminuido enun 17
por ciento respecto alaestimadaa partir dela | Edad

ENDES 1996, que fue 3.5 hijos por mujer %8%2 lgg %%g 128
para el periodo 1993-1996. 25.59 115 180 134

e Las tasas de fecundidad por edad, en 30:34 2 153 112
> : ¢ 35-39 60 119 79
promedio, son relativamente bajas al 40-44 19 61 32
comienzo de la vida reproductiva pero 45-49 4 11 6

alcanzan su mayor nivel en el grupo de 20-24
afnos de edad. La fecundidad desciende | Indicador

répidamente a partir de los 30-34 afios. Tasaglobal dze fecundidad * 22 4.3 29
Tasagenera s 76 148 97
» En el &ea urbana, la fecundidad por edad | Tasabrutade natalidad 19 27 22

alcanza su mayor nivel en el grupo de 25-29 — -
afios y tiende a concentrarse en el grupo de | ! Latasaglobal esta expresadas en nacimientos por mujer

20-34 afios de edad, que aporta 71 por | ? Latasade fecundidad general (nacimientos divididospor nimero de
ciento de la fecundidad total. En cambio, en | mujeres 15-49) esta expresada en nacimientos por 1,000 mujeres

el area rural la fecundidad por edad alcanza | ° La tasa bruta de natalidad esté expresada en nacimientos por 1,000
su mayor nivel en el grupo de 20-24 afios de | habitantes

edad y el aporte del grupo de 20-34 afios de
edad es menor, 64 por ciento, por la
significativacontri-bucion de los otrosgrupos
de edad alafecundidad total.

« LaTasade Fecundidad General (TFG) esde Grafico 4.1
97 nacimientos por cadamil mujeres del15-49 Tasas Especificas de Fecundidad

afnos de edad. En el érea urbana, esta rdacion ‘ ;
esde 76 y en el arearurd de 148 nacimientos segun Varias Encuestas

por cada mil mujeres en edad reproductiva.

e LaTasaBrutade Natalidad (TBN), es decir,
el nimero de nacimientos que en promedio Nacimientos por 1,000 Mujeres
ocurren anual mente por cadamil habitanteses
de 22 por mil para el total del pais, con un
nivel mas bajo en el dreaurbana (19 por mil)
que en el arearural (27 por mil).

-—= 1986
1991-92

Enel Cuadro4.2y enel Gréfico 4.1
secomparanlastasas defecundidad por edad
esti-madasen lascuatroENDESs realizadasen
el pais en € periodo 1986-2000. La
comparacion permite identificar grupos de
edad en los cuales han aumentado o
disminuido los nacimientos con los
consiguientes cambios en la proporcion de
mujeres y nacimientos con elevados riesgos
reproductivos. En el Capitulo 8 se analizan [y
las probabilidades de sobrevivencia de los 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49
hijos segin la edad de las madres y Edad de las Mujeres
diferentesgruposdealto riesgo reproductivo.

Los diferenciales en las tasas globales de fecundidad, la paridez completa (promedio de nacidos
vivos a mujeres 40-49) y el porcentaje de mujeres 15-49 embarazadas, s presentan en el Cuadro 4.3 por
lugar deresidenciay educaciony seresumen en el Grafico 4.2 Laevolucion de lafecundidad por lugar de
residenciay educacion se detallaen el Cuadro 4.4.
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Cuadro 4.2

En el periodode 14 afios transcurrido entre las
encuestas ENDES 1986 y ENDES 2000 la
fecundidad disminuyé en 33 por ciento,
porcentaje que se incrementaentre lasmujeres
de mayor edad.

En los udltimos 5 afos, los descensos mas
importantes han tenido lugar en las mujeres de
20 a 24 (22 por ciento) y en lasde 40-44 afios
(27 por ciento).

Cuadros4.3y 4.4

Fecundidad por lugar de residencia y nivel de
educacion

El nivel de fecundidad no es uniforme en el
pais, pues presenta marcadas diferencias segin
el nivel educativo de la mujer, el nivel de
urbanizacién y el departamento de residencia.

De continuar los niveles actuales de repro-
duccion, las mujeres sin educacion tendrian a
final de su vida reproductiva casi tresveces el
ndamero de hijos que aquéllas con educacién
superior (5.1 en comparacion con 18). La
brecha entre lafecundidad de unoy otro nivel
es de 3.3 hijos, la misma que ha disminuido en
1.5 hijos respecto a la observada en |la ENDES
1996 que fue de 4.8 hijos.

Las mujeres del arearural tienen el dobledela
fecundidad de las mujeres del area urbana (4.3
y 2.2 respectivamente) . En este caso, regecto a
laENDES 1996, |labrechade fecundidad dismi-
nuy6 de2.8a2.1 hijos, algo mas de medio hijo
en promedio por mujer.

A nivel dedepartamento, losmayores nivelesde
la tasa global de fecundidad se presentan en
Huancavelica (6.1), Loreto y Huéanuco (4.3),
Apurimac y Ayacucho (4.2); y, Cusco (4.0), la
mayoria de ellos localizados en laregion de la
Sierra. Contrariamente, en los departamentos
costefios se presentan |os menores niveles de
fecundidad: 2.0 en Tacna, 2.1 en Lima y
Moquegua; y, 2.2 en Arequipa.

Entre laENDES 1996 y laENDES 2000, €l nivel
de la fecundidad ha disminuido en todos los
ambitosdel territorio nacional, particularmente
en las localidades dd Resto urbano (21 por
ciento) y en el érea rural (23 por ciento). Una
confirmacion adiciond puede observarse al
comparar la TGF con el numero medio de hijos
nacidos vivos estimado para las mujeres de
40-49 donde también se aprecia que la
fecundidad ha disminuido en casi todos los
grupos poblacionales, particularmente en las
ciudadesintermedias(del Resto urbano y de 20
mil a mas habitantes).

El nivel de fecundidad también ha disminuido
segun el nivel educativo de las mujeres,
particularmente entre lasmujeres sin educacion
(26 por ciento). Entre las mujeres con primaria
y secundaria la disminucion fue del 20 por
ciento.

Cuadro 4.2 Evolucién de | as tasas especificas de fecundidad

Tasas especificas de fecundidad por edad y tasa global Un varias
encuest&gg, Per(i 1986-2000 P y g =g

ENDES ENDES ENDES ENDES
Grupos de edad 1986 1991-92 1996 2000
15-19 79 74 75 66
20-24 184 200 179 140
25-29 199 193 162 134
30-34 161 157 140 112
35-39 122 109 99 79
40-44 64 47 44 32
45-49 14 14 7 6
Tasaglobal 43 4.0 35 29

Nota: Tasas paralos tres afios que precedieron cada encuesta.

Cuadro 4.3 Fecundidad y paridez por lugar de residenciay educacion

Tasa global de_fecundidad, porcentaje de mujeres embarazadas y
numero promedio de hijosnacidos vivos a mujeres de 40-49 afios, por
lugar de residenciay nivel de educecion, Pera 2000

Numero Porcentaje
Tasa promedio de de mujeres
global de nacidosvivos  actualmente
o fecundidad amujeres embarazadas
Caracteristica 15-49 40-49 15-49
Areaderesidencia
Urbana 2.2 3.6 3.8
Rural 4.3 6.3 54
Departamento
Amazonas 3.8 5.9 6.4
Ancash 34 5.1 4.2
Apurimac 4.2 6.3 7.1
Arequipa 2.2 3.6 3.3
Ayacucho 4.2 6.0 6.4
Cajamarca 35 57 4.3
Cusco ) 4.0 6.0 52
Huancavelica 6.1 7.0 6.9
Huénuco 4.3 5.8 5.0
Ica 2.5 4.0 3.2
Junin 32 5.0 31
La Libertad 29 4.2 32
Lambayeque 24 44 3.8
Lima 2.1 3.3 4.1
Loreto . 4.3 6.6 6.8
Madre de Dios 35 54 5.4
Mogquegua 2.1 34 3.4
Pasco 3.3 6.0 24
Piura 2.7 4.6 4.2
Puno 3.8 53 4.6
San Martin 3.0 55 5.0
Tacna 2.0 3.6 3.0
Tumbes 2.3 4.7 29
Ucayali 3.2 5.4 45

Regién natural
Lima Metropolitana
Resto Costa
Sierra
Selva

Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana
Otras ciudades grandes
Resto urbano
Rural

Nivel de educacion
Sin educacion
Primaria
Secundaria
Superior

Total 2000
Total 1996
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! Tasas para los tres afios que precedieron la encuesta
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Grafico 4.2
Tasa Global de Fecundidad (TGF) E Paridez
por Lugar de Residenciay Nivel de Educacién

PERU

Area urbana
Area rural

Lima Metro
Otras ciudades
Resto urbano
Rural

Sin educacion
Primaria
Secundaria
Superior

En las comparaciones anteriores se emplean datos que corresponden a diversas encuestas, con
muestras, informantesy periodosde referenciadiferentes. Con el fin detener unamejor ideadeladinamica
delos cambioses preferible evaluar latendenciade lafecundidad medianteel andlisis retrospectivo apartir
de las historias de nacimientos recolectadas enla ENpes 2000.

Los Cuadros 4.5y 4.6, y d Gréfico 4.3 muestran las tasas de fecundidad por edad para varios
guinqueniosanteriores alaencuesta, |o cual permite goreciar si efectivamentese han producido cambios en
los niveles de fecundidad atravésdel tiempo. Algunastasas noreflejan laexperiencia detodas las mujeres
en ciertos grupos de edades en | os quinqueni os sefial ados. Para observar la experiencia completa del grupo

de 45-49 en loscinco afios anteriores alaencuesta, por €jenmplo, hubiese 9do necesarioentrevistar mujeres
de 50-54 afios en EnpEs 2000

Cuadros4.5y 4.6
Fecundidad por edad de la mujer (Cuadro 4.5)

* Enlosultimos 10 afios, la Tasa Global de Fecundidad en el paisha disminuido en 1.4 hijos en promedio por
mujer, al pasar de 4.4 a 3.0 hijos entre1985-1990 y 1995-2000.

¢ Lafecundidad ha disminuido en todos losgrupos de edad, pero éstase ha dado con mayor intensidad enlos

gruposde 25 a29 y de 35 a 39 afios de edad, con el 33 por ciento entre los periodos indicados.
Fecundidad por estado marital (Cuadro 4.6)
* Ladisminucion de la fecundidad también es manifiesa segun la duracion de la unién marital. Entre los
periodosde 1985-1990y de 1995-2000, lafecundidad marital enlosprimeros cinco afios de unién disminuyé

de 347 a 279 nacimientos por cada mil mujeres alguna vez unidas. |gud mente la fecundidad ha disminuido
en los otros grupos de duracion de la unién.

2 Bajo ciertas circunstancias es recomendable no emplear periodos de 5 afios, parapoder controlar el efecto
de los posibles ssgos que pudieran introducir losequipos de campo. Algunas entrevistadoras transladan hacia el sexto
ano nacimientos ocurridos 5 afios antes de la encuesta, para reducir su carga de trabajo al no tener que recolectar
informad 6nsobresaludy antropomeriaenlassecciones4y11 del cuestionarioindividud. Otrosestudioshan mostrado
esta tendencia en algunos paises que han participado en el programaDH S, pero en el caso del Peru hay indicadones de
que el traslado no ha sdo significativo, como s concluye del andlisis que se hace en el Apéndice C.

50 * Fecundidad



Cuadro 4.4 Evolucién de la fecundidad por caracteristicas seleccionadas
Tasas globales de fecundidad segin varias encuestas ENDES, por
caracteristicas seleccionadas, Peri 1986-2000
ENDES ENDES ENDES ENDES

Caracteristica 1986 1991-92 1996 2000
Areaderesidencia

Urbana 31 3.0 2.8 2.2
Rural 6.3 6.2 5.6 4.3
Regién natural

Lima Metropolitana 25 25 25 2.0
Resto Costa 3.8 3.3 2.9 24
Sierra 5.4 4.9 4.6 3.7
Selva 6.0 51 4.7 3.8
Nivel de urbanizacién

Lima Metropolitana ND 25 25 2.0
Otras ciudades grand es ND 3.2 29 23
Resto urbano ND 3.7 33 2.6
Rural ND 6.2 5.6 4.3
Nivel de educacién

Sin educacion 6.6 7.3 6.9 5.1
Primaria 5.0 5.4 5.0 4.1
Secundaria 31 34 3.0 2.4
Superior 19 2.2 21 18
Total 4.3 4.0 35 2.9
ND: No disponible

Cuadro 4.5 Fecundidad por edad para varios

Cuadro 4.6 Fecundidad por duracién delaunion

guinguenios anteriores ala encuesta

Tasas especificas de fecundidad para periodos

paravarios quinguenios anteriores ala encuesta

Tasas especificas de fecundidad para periodos

quinquenales que precedieron la enauesta, por guinquenales que precedieron la enauesta, por

edad de la madre, Perti 2000 uracién de la union, Pert 2000
EdT\d Afios antes de la encuesta (Ej)ulraci 6n Afios antes de la encuesta
ela ela
madre* 0-4 5-9 10-14 unioén® 0-4 5-9 10-14
15-19 70 80 92 0-4 279 311 347
20-24 148 181 208 5-9 153 194 237
25-29 143 181 212 10-14 117 152 193
30-34 122 152 176 15-19 77 125 165
35-39 83 111 [ 124 20-24 50 101 163
40-44 34 [ 58 - 25-29 [ 22 72 120
45-49 [ 7 - -

Tasas de fecundidad por mil mujeres
[ : Tasas truncadasparcia mente
- : No aplicable

'Tasas de fecundidad por mil mujeres
[ : Tasas truncadasparcialmente
- No aplicable

4.2 FECUNDIDAD ACUMULADA

En estaseccién seexaminael nimero promedio de hijostenidospor mujer, indicedor frecuentemente
usado en el andlisisdel comportamiento reproductivo de unapoblacion. Enlasmujeresde mayor edad, este
promedio indicala fecundidad acumulada enlos ultimos 20 o 25 afics, asi como también la descendencia
completa promedio.

El Cuadro 4.7 contiene la distribucion porcentual de todas las mujeres en edad fértil y de aquéllas
actualmenteen union, por el nimerode hijostenidos segin laedad actual. Paraentender mejor laevolucion
delafecundidad acumulada se prestamayor atencion alainformacion de las mujeres que actualmente viven
en unién conyugal .
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Gréfico4.3
Evolucion de la Fecundidad en los Ultimos 10 Afios por
Lugar de Residenciay Nivel de Educacion

PERU

Area urbana
Area rural

) ENDES 2000
Lima Metro

Otras ciudades
Resto urbano
Rural

ENDES 1991-92

Sin educacion
Primaria
Secundaria
Superior

2 3 4 5 6
Tasa Global de Fecundidad

Cuadro 4.7
Hijos nacidos vivos y sobrevivientes

* Lasmujeresactualmenteunidastienenen promedio 3.3 hijosnacidosvivos, el mismo queesde5.2 hijosentre
aquéllas que estan concluyendo su periodo reproductivo (mujeres de 45-49 afos).

» EIl 64 por ciento de las mujeres actualmente unidas posee tres 0 un niumero menor de hijos nacidos vivos,
proporcién que es mayor en cerca de cinco puntos porcentual es ala observada en 1991. De otro lado, un 16
por ciento de ellas tienen 6 6 mas hijos nacidos vivos y un 20 por ciento entre 4y 5 hijos.

Cuadro 4.7 Numero de nacidos vivos y sobrevivientes a las mujeres entrevistadas, por edad

Distribucion porcentual detodas|asmuje &eglasmujer&sen unién, por nimerode hijosnacidosvivosy promedio de hijosnacidos
vivos y sobrevivientes, segun edad, Perti 2000

Promedio Promedio

NuUmero de hijos nacidos vivos Ndmero de de
de nacidos hijos
Edad 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10+ Total mujeres  Vvivos Vivos
TODASLASMUJERES
15-19 893 95 11 01 00 00 00 OO0 00 00 00 100.0 5,645 0.12 0.11
20-24 520 281 142 45 09 03 00 00 00 00 00 100.0 4,739 0.75 0.72
25-29 271 255 238 128 67 30 08 02 00 00 00 100.0 4,245 1.60 151
30-34 13.0 165 255 187 113 73 44 23 08 03 00 100.0 4,077 2.56 2.38
35-39 7.7 103 203 196 123 98 78 52 40 17 14 100.0 3,476 3.53 3.21
40-44 63 61 170 178 140 111 82 70 47 33 44 100.0 3,132 4.19 3.76
45-49 63 6.7 123 141 142 115 88 75 58 49 738 100.0 2,529 4.71 4.09
Total 352 156 155 112 72 51 35 25 17 11 14 100.0 27,843 2.11 1.92
MUJERESACTUALMENTE UNIDAS
15-19 323 580 90 06 01 00 00 00 00 00 00 100.0 582 0.78 0.74
20-24 113 470 294 98 20 06 00 00 00 00 00 100.0 1,969 1.46 1.39
25-29 53 278 328 182 99 43 13 04 00 00 00 100.0 2,756 2.20 2.07
30-34 35 141 289 215 135 89 55 28 10 03 01 100.0 3,126 2.99 2.77
35-39 17 71 211 215 139 110 88 62 49 21 17 100.0 2,737 3.97 3.61
40-44 15 42 172 186 153 119 94 76 53 38 52 100.0 2,537 4.58 4.10
45-49 22 40 123 151 149 126 90 85 61 58 95 100.0 1,921 5.17 4.47
Total 51 182 236 174 115 80 55 40 27 18 23 100.0 15,628 3.27 2.97
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4.3 INTERVALOSENTRE NACIMIENTOS

Otro aspecto relacionado con los nivelesy tendencias en lafecundidad tiene que ver con el tiempo
transcurrido entre |os nacimientos (espaciamiento delos hijos). Laocurrenciaen lapoblacion deintervalos
intergenésicos de mayor duracion no sélo puede significar menor nimero promedio de hijos, sino también
cambios en la distribucion de este nimero alolargo del periodo reproductivo. El Cuadro 4.8 cortiene la
distribucién de nacimientos paral os cinco afios anterioresalaEnpes 2000 por interval odesde el nacimiento
Vivo previo y segn caracteristicas de las madres.

Cuadro 4.8
Intervalos entre nad mientos segln caracteristicas demogr aficas

« Elintervalo intergenédsco mas frecuentecon el que han ocurrido |os nacimientos en |os Ultimos cinco afios
es de 48 meses 0 mas (36 por ciento). La mediana del intervalo, es decir, el valor por debajo del cual ha
ocurridoel 50 por ciento delosnacimientoses 37 meses, lamismaque aumenta con la edad y disninuye con
el orden de nacimiento. En 1996, la mediana del intervalo fue 33 meses.

» Enel pais, el 7 por ciento de los nacimientos ocurrieron sin un espaciamiento adecuado, es decir, entre |os
7y 17 meses luego del nad miento anterior. Estehecho se da con mayor intensidad entre lasmadres menores
de 20 afios (14 por ciento) y entre los nacimientos que estan precedidos por la defuncion del nacimiento
anterior (24 por ciento).

Intervalos entre nadmientossegun lugar de residencia y educacion

* Enlaséreasurbanasy enlaregiondelaCosta, el interval o intergenésico mésfrecuente es de 48 meses 6 més.
En cambio, en el drearural y en lasregionesde la Sierray de laSelva, es el de24 a 35 meses. Mientras que
en LimaM etropolitana la mediana de espaciamiento es 50 meses, en el rearural es 35 meses.

« A nivel de departamento, los mayores niveles de espaciamiento intergenésico se presentan en Lima, Tacna
y Moquegua, dondelamedianadelintervalo esde 49,51y 52, respectivamente. Nivelesque contrastan con
losobservados en | os departamentosde Cajamarca, L oreto, Punoy Huancavelica, dondelamediana es menor
de 32 meses.

« El espaciamiento de losnacimientos guarda relacion con el nivel educativo de lasmadres, sendo mayor en
aquéllas con educacién superior (48 meses) que en las madres sin nivel educativo (34 meses).

4.4 EpAD DE LA MADRE AL NACIMIENTO DEL PRIMER HI1JO

La edad a la cual las mujeres comienzan su vida reproductiva constituye uno de los factores
demogréficos determinantes de la fecundidad de unapoblacion. En el Cuadro 4.9 se presenta, para cada
grupo de edad, €l porcentaje de mujeres nuliparasy la proporcion de mujeres adiferentes edades al tener €
primer hijo. De esta distribucién se puede calcular laedad medianaal primer nacimiento. Este indicador se
utiliza en el Cuadro 4.10 paramostrar lasdiferenciasen el inicio de |a procreaci én paradistintos subgrupos
poblacionales, segin lugar de residenciay nivel de educacion.

Cuadros 4.9y 4.10
Edad al primer nacimiento (Cuadro 4.9)

e Enel pais, laedad mediana al nacimiento del primer hijo ha cambiado poco en los Ultimos 25 afios pues tan
s6lo aumentd de 21.8 a22.2 afios y esto en anos recientes.

e Lasmujerescomienzan atener hijos a edades tempranas, antes de los 18 afios, pero las jovenes (menores de
30 afios) tienden atener su primer hij o mas tardiamente, pues la proporcion de estas mujeres que tienen su
primer hijo antesde los 18 afos (15 por ciento) esmenor que en las cohortes de més edad (17 por ciento).

Edad al primer nacimiento por caracteristicas seleccionadas (Cuadro 4.10)

« Elinidodelaprocreacion esligeramentemastarde en el areaurbana, particularmente en Lima Metropolitana
(24.0 afios) que enel arearural (20.3 afios) y que en la Selva (19.6 afios). En losdepartamentos de Arequipa
y Lima laedad mediana al primer nacimiento es mayor de 23 afios en comparac én con menosde 20 en los
departamentos de Madre de Dios, Amazonas, San Martin, Ucayali y Loreto.

» Laedad al primer nacimiento aumenta con el nivel educativo, de 19.6 afios entre las mujeres sin educacion
a 21.8 afios entre las que tienen scundaria.
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Cuadro 4.8 Intervalos entre nacimientos seglin caracteristicas seleccionadas
Distribucién porcentual de nacimientos en los cinco afios anteriores a la encuesta por nimero de meses desde el naciniento
anterior, segn caracteristicas sdeccionadas, Pert 2000
Mediana
NuUmero de meses desde el nacimiento anterior del Numero
intervalo de
Caracteristica 7-17 18-23 24-35 36-47 48+ Total (en meses) nacimientos
Edad
15-19 13.6 30.0 41.0 11.5 4.0 100.0 24.7 70
20-29 10.3 174 33.0 171 223 100.0 31.0 3,266
30-39 5.6 105 254 155 43.0 100.0 414 4,030
40+ 4.6 7.9 20.7 17.1 49.7 100.0 47.6 1,083
Orden de nacimiento
2-3 7.6 137 24.1 15.1 39.6 100.0 39.0 4,675
4-6 7.0 115 315 17.0 33.0 100.0 36.0 2,579
7+ 7.0 34.7 19.8 25. 100.0 334 1,195
Sexo del nacimiento anterior
Hombre 74 12.4 27.2 16.8 36.1 100.0 374 4,278
Mujer 7.2 13.6 28.5 15.8 349 100.0 36.4 4,171
Sobr evivencia del nacimiento
anterior
Todaviavivo 6.2 13.0 28.0 16.5 36.4 100.0 375 7,909
Muri6 239 135 26.5 137 224 100.0 27.9 540
Areaderesidencia
Urbana 6.6 10.6 20.6 15.3 46.9 100.0 44.7 4,168
Rural 8.0 15.4 349 17.3 24.4 100.0 32.0 4,281
Departamento
Amazonas 45 14.0 323 18.5 30.6 100.0 35.7 156
Ancash 39 136 341 18.1 30.2 100.0 35.3 414
Apurimac 6.1 144 34.2 16.0 29.2 100.0 339 175
Arequipa 9.9 10.7 22.6 10.3 46.5 100.0 40.9 260
Ayacucho 6.8 16.1 331 19.2 24.9 100.0 33.2 196
Cajamarca 114 144 32.8 14.7 26.7 100.0 31.9 569
Cusco 6.1 11.2 355 17.1 30.1 100.0 33.6 524
Huancavelica 5.8 19.2 37.6 20.2 17.1 100.0 30.9 282
Huanuco 4.6 13.8 37.0 18.4 26.2 100.0 33.1 383
Ica 39 10.1 211 17.5 47.4 100.0 46.3 178
Junin 8.2 139 30.8 16.6 30.5 100.0 34.7 446
LaLibertad 6.4 12.0 274 18.2 36.0 100.0 374 474
Lambayeque 9.9 10.2 25.0 171 37.8 100.0 385 386
Lima 7.0 10.3 16.5 15.1 51.1 100.0 49.1 1,837
Loreto ) 77 17.3 33.6 15.3 26.1 100.0 31.8 391
Madre de Dios 6.5 115 27.3 12.9 41.9 100.0 39.4 26
Moquegua 6.5 11.5 16.0 135 52.5 100.0 515 33
Pasco 7.0 15.1 30.8 13.8 33.2 100.0 34.7 89
Piura 11.7 133 255 17.0 32.6 100.0 35.7 613
Puno 6.5 18.1 36.7 15.9 229 100.0 315 508
San Martin 54 125 29.8 16.5 35.8 100.0 38.0 249
Tacna 4.0 4.6 28.2 10.3 52.9 100.0 50.5 60
Tumbes 7.0 11.7 16.7 16.0 48.6 100.0 46.6 57
Ucaydi 7.2 134 27.8 17.2 34.4 100.0 36.7 144
Region natural
Lima Metrgpolitana 74 152 1! 2.0 100.0 49.6 1,556
Resto Costa 7.7 10.0 23.9 17.0 41.4 100.0 40.8 1,786
Sierra 7.3 14.9 333 16.6 27.8 100.0 33.0 3,785
Selva 6.8 325 16.0 0.3 100.0 345 1,322
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 74 10.5 152 15.0 52.0 100.0 49.6 1,556
Otras ciudades grandes 6.0 10.0 224 16.1 454 100.0 43.6 1,766
Resto urbano 6.5 11.8 26.8 14.2 40.7 100.0 39.3 846
Rural 8.0 24. 100.0 32.0 4,281
Nivel de educacion
Sin educacion 7.0 11.6 36.9 19.6 24.9 100.0 335 899
Primaria 7.7 14.9 33.1 16.3 28.1 100.0 329 3,914
Secundaria 7.0 10.8 20.8 16.8 44.7 100.0 42.9 2,615
Superior 7.1 17.9 124 49.9 100.0 47.8 1,020
Total 2000 7.3 13.0 27.9 16.3 35.5 100.0 36.9 8,449
Total 1996 9.5 14.7 31.2 154 29.1 100.0 33.0 11,291
Nota: Se excluyen los nacimientos de primer orden
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Cuadro 4.9 Edad al prime nacimiento

Distribucion porcentual delas mujeres entrevistadas por edad al primer naci miento, segiin edad actual, Peri 2000

Edad
mediana
Mujeres Edad al primer nacimiento Numero al primer
Edad sin de naci-
actual hijos <15 15-17 18-19 20-21 22-24 25+ Total mujeres  miento
15-19 89.3 0.8 6.8 3.0 NA NA NA 100.0 5,645 -
20-24 52.0 1.6 12.6 15.9 13.1 4.8 NA 100.0 4,739 -
25-29 27.1 1.2 13.7 17.5 16.3 16.5 7.7 100.0 4,245 22.2
30-34 13.0 19 14.1 17.3 18.1 16.6 19.0 100.0 4,077 21.8
35-39 7.7 1.8 15.1 19.7 154 17.8 22.3 100.0 3,476 21.7
40-44 6.3 25 14.0 18.5 17.0 17.7 24.0 100.0 3,132 21.7
45-49 6.3 17 15.9 17.3 17.1 18.1 23.6 100.0 2,529 21.8

NA = No aplicable ] ) ) o o
-No disponible pues menos del 50 por ciento de las mujeres han tenido un nacimiento antesde la edad inferior

Cuadro 4.10 Edad mediana a primer nacimiento por caracteristicas seleccionadas

Edad mediana a primer nacimiento entre las mujeres de 25-49 afios, por edad actual, segiin caracteristicas
seleccionadas, Perti 2000

Edad actual )
Mujeres
Caracteristica 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 25-49
Areaderesidencia
Urbana 235 22.7 22.7 22.7 22.4 22.8
Rural 20.1 20.5 20.1 20.2 20.7 20.3
Departamento
Amazonas 19.5 19.6 19.6 20.1 19.9 19.7
Ancash 211 21.6 21.2 21.2 21.3 21.3
Apurimac 19.6 20.5 19.4 21.1 20.6 20.1
Arequipa 23.5 23.1 22.1 23.4 22.5 23.0
Ayacucho 21.0 20.8 20.7 20.1 20.1 20.6
Cajamarca 20.3 21.0 20.2 20.4 21.1 20.7
Cusco 20.6 21.2 20.1 20.3 20.9 20.6
Huancavelica 20.3 19.9 194 20.1 20.4 20.0
Huanuco 19.5 20.2 20.4 20.6 20.6 20.1
Ica 23.6 22.7 222 21.5 21.6 22.3
Junin 21.3 211 20.6 20.8 21.5 21.0
LaLibertad 21.2 22.3 22.4 22.4 22.6 22.1
L ambayegue 22.3 22.4 22.1 21.6 21.8 22.1
Lima 24.7 23.6 235 234 22.8 23.6
Loreto ) 19.8 18.8 18.6 19.7 18.4 19.1
Madre de Dios 19.4 19.6 20.3 19.8 20.3 19.8
Moquegua 22.3 225 22.4 222 21.3 222
Pasco 21.7 20.1 19.6 19.9 20.2 20.2
Piura 22.7 22.3 231 21.7 22.7 22.4
Puno 21.5 21.6 20.7 20.7 21.5 21.2
San Martin 19.2 20.1 19.5 19.9 18.9 19.6
Tacna 22.5 222 21.9 21.8 20.6 21.9
Tumbes 21.6 21.4 22.0 21.2 21.6 21.6
Ucayali 19.1 19.7 19.3 19.2 21.4 19.5
Region natural
Lima Metragpolitana - 24.1 23.8 23.7 231 24.0
Resto Costa 222 22.3 22.6 21.6 21.8 22.1
Sierra 21.0 21.2 20.7 20.9 21.4 21.0
Selva 19.6 19.7 19.4 19.7 19.2 19.6
Nivel de urbanizacion
LimaMetrgpolitana - 24.1 23.8 23.7 231 24.0
Otras ciudades grandes 224 22.3 22.3 21.8 21.8 22.2
Resto urbano 21.7 21.3 21.4 22.0 21.8 21.6
Rural 20.1 20.5 20.1 20.2 20.7 20.3
Nivel de educacion
Sin educacion 19.6 19.0 19.0 19.6 20.5 19.6
Primaria . 19.4 19.9 19.8 19.9 204 19.9
Secundaria 21.4 21.6 22.1 22.2 22.4 21.8
Superior - 27.1 27.0 27.2 275 -
Total 2000 222 21.8 21.7 21.7 21.8 21.9
Total 1996 21.9 215 21.4 21.4 21.3 21.5

lalota_' Lals_ mz%dl anas para el grupo 20-24 no se calcularon porque mencs de la mitad de las mujeres han tenido unhijo antes
le cumplir 20 afios.
- Mengs del 50 por ciento de las mujeres han tenido un nacimiento antes de los 25 afios
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4.5 FECUNDIDAD DE ADOLESCENTES

Paralos efectos de este informe se consideran como adolescentes las mujeres de 15a 19 afios. La
conductareproductivadelas adol escenteses un topi co de reconocidai mportancia, no sdo enlo concemiente
con embarazosno deseadosy abortos, sino también enrel aci én con lasconsecuencias econdémicasy desalud.
L osembarazosa muy temprana edad forman partedel patrén cultural de algunas regionesy grupos sociales,
pero en las grandes ciudades generalmente no son deseadosy se dan en parejas que no han iniciadounavida
en comun; o tienen lugar en situaciones de unién consensual, o quegeneralmente termina con el abandono
delamujery del hijo, configurando asi el problemasocial dela'madresoltera. Muchos de estos embarazos
terminan en abortos practicadospor personas empiricasy en condiciones sanitarias inadecuadas, yaque los
servicios médicos especializados son escasos y costosos porque el aborto esilegal en el Perd.

Si bien las tasas de fecundi dad de las adolescentes han descendido en la mayoria de los [lamados
paises en vias de desarrollo durante los Ultimos 20 afios, aln asi su conducta reproductiva es una gran
preocupaci én. En comparaci én con los cambiosen fecundidad observadosen | os grupos de muj eresde mayor
edad, en gran parte como resultado del uso de métodos de planificacion familiar, las reducciones en la
fecundidad de adol escentes son principal mente obtenidas mediante la postergacion de la primera union.

Ladistribucion porcentual de adol escentes por niimero hijos se presentaen el Cuadro 4.11, al igual
gue el nimero promedio de hijos por afios simples entre 15 y 19. En el Cuadro 4.12 se muestran los
porcentajes de mujeres de 15-19 afios con a menos un hijo nacido vivo 0 que estaban embarazadas por
primeravez al momento de la encuesta, segiin caracteristicas seleccionadas; y en el Gréfico 4.4seilustran
los diferencial es por residencia.

Cuadros4.11 y 4.12; y Gréfico 4.4
NUmero de hijosde las adolescentes (Cuadro 4.11)

« EI 10 por ciento delas adolescentestienen un hijo nacido vivo yun 1 por ciento dos hijos. Sin embargo, entre
las mujeresde 18 y 19 afios, alrededor deuna de cada cinco ya tiene un hijo y entre las de 19 afios un 4 por
ciento yatiene 2 hijos.

Fecundidad de adolescentes (Cuadro 4.12)

e EIl 13 por ciento de las mujeres de 15 a 19 aios de edad yason madres (11 por ciento) o estan gestando por
primeravez (2 por ciento). Esta proporcién esrelativamente bajaentrelos 15y 16 afiosy se incrementa por
arriba del promedio a partir de los 18 afios (21 por ciento).

« Losmayoresporcentajes de adolescentes que son madreso estan embarazadas sepresentanentrelas mujeres
sin educacion (37 por ciento) y entre aquéllas que residen en la Selva (26 por ciento), en el arearurd (22 por
ciento)y en losdepartamentos de Amazonasy Ucayali (27 por ciento); y en el de Loreto (34 por ciento), casi
todos ubicados en laregion de la Selva. En Lima Metropolitana, dicha proporcion es del orden del 8 por
ciento.

Cuadro 4.11 Numero de hijos de | as adolescentes

Distribucion porcentual de adolescentes (15 a 19 afios) por nimero de hijos, seglin edades
simples, Perti 2000

NUmero Ndmero

NuUmero de hijos promedio de

de adoles-

Edad 0 1 2+ Total hijos centes
15 99.0 11 0.0 100.0 0.01 1,191
16 95.3 44 0.3 100.0 0.05 1,242
17 90.4 8.9 0.8 100.0 0.10 1,103
18 81.8 16.8 14 100.0 0.20 1,119
19 7.7 185 38 100.0 0.26 989
Total 2000 89.3 9.5 1.2 100.0 0.12 5,645
Total 1996 89.1 9.0 1.9 100.0 0.13 6,138
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Cuadro 4.12 Fecundidad de adolescentes por caracteristicas seleccionadas
Porcentaje de adolescentes (15-19 afios) queya son madreso que estan embarazadas por
primeravez, $gUn caracteridicas seleccionadas, Perti 2000
Porcentaje de adol escentes:
Total
Estan alguna Numero
Ya embarazadas vez de
son con el embara- adoles-
Caracteristica madres primer hijo zadas centes
Edad
15 1.0 15 25 1,191
16 47 2.0 6.7 1,242
17 9.6 2.2 11.8 1,103
18 18.2 3.2 21.4 1,119
19 22.3 3.0 253 989
Areaderesidencia
Urbana 6.9 2.2 9.2 3,926
Rural 19.2 25 217 1,719
Departamento
Amazonas 20.1 6.4 26.5 68
Ancash 14.6 16 16.1 208
Apurimac 18.3 2.2 20.4 64
Arequipa 8.1 14 9.5 225
Ayacucho 18.4 3.0 21.3 96
Cajamarca 17.2 16 18.7 303
Cusco 15.6 16 17.2 235
Huancavelica 20.0 4.9 24.9 78
Huanuco 17.3 22 195 165
Ica 74 14 8.8 168
Junin 9.2 12 104 304
LaLibertad 7.9 17 9.6 317
Lambayeque 8.3 2.8 11.0 277
Lima 6.2 2.3 84 1,807
Loreto 26.6 7.8 34.4 196
Madre de Dios 19.2 4.3 23.6 13
Moquegua 6.0 11 7.1 30
Pasco 12.6 0.8 134 59
Piura 7.0 2.7 9.7 419
Puno 9.9 2.1 12.0 266
San Martin 19.6 15 211 144
Tacna 7.0 11 8.0 65
Tumbes 8.8 2.2 11.1 50
Ucayali 23.6 34 27.0 88
Regioén natural
Lima Metrgpolitana 5.7 24 8.1 1,629
Resto Costa 75 18 9.3 1,465
Sierra 135 20 155 1,873
Selva 215 4.1 25.7 678
Nivel de urbanizacién
LimaMetrgpolitana 57 24 8.1 1,629
Otras ciudades grandes 6.9 2.0 8.9 1,643
Resto urbano 10.0 24 124 654
Rural 19.2 25 217 1,719
Nivel de educacion
Sin educacién 36.9 0.0 36.9 58
Primaria 229 3.6 26.4 1,141
Secundaria 7.6 21 9.6 4,120
Superior 24 17 4.1 326
Total 2000 10.7 2.3 13.0 5,645
Total 1996 10.9 25 134 6,138
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Grafico 4.4
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PLANIFICACION FAMILIAR 5

determinante préximo més importante de la fecundidad, sino por la utilizacion préactica que pueden

hacer de esta informacion los administradores de los programas de planificadon familiar y los
responsabl esdelaformulacion de politicas de poblaciény salud. Eladecuado conocimientodel nivel deuso
y de la composicion de los métodos empleados permite evaluar también la efectividad de los programas
desarrollados en el pasado reciente y permite también identificar a los grupos con escaso acceso a los
servicios de orientacion, comercializaadn o distribucion.

E | estudio de laprevalenciade la anticoncepcion es de paticular importancia, no s3lo porque esel

En laprimera parte de este capitul o se analizan las condiciones previas para el uso de algunaforma
de planificacionfamiliar, como lo es el conocimiento delos métodos. En una segundaparte se analizael uso
algunavez en el pasado, el uso actual de métodos, las fuentes de suministro, las razones de abandono y las
tasas de discontinuacién. Finalmente, se consideran factores del no uso, lasintencionesfuturasdeusoy las
actitudes haciala planificacién familiar.

51 CONOCIMIENTO DE METODOS

Aligual queenlaEnpes1991-1992y laEnDES 1996, laEnDES 2000 incluy6 unaseccioncompl eta
sobre el conocimiento, el uso pasado y el uso actual de métodos de planificacionfamiliar. Lamediciondel
conocimiento se hizo preguntando a la entrevistada sobre qué métodos conocia o habia oido hablar para
demorar o evitar un embarazo. Por cada método no mencionado se le leia el nombrey se hacia una breve
descripcién y se indagaba nuevamente si habia oido hablar de él. Sobre el particular se debe precisar que
enlaencuesta, "conocer" no significanecesariamente gue lamujer tengaunbuen nivel deinformaciénsobre
el método; basta con gue por lo menos lo conozca de nombre, o tenga una idea de como se emplea. Los
niveles de conocimiento de métodos especificos de planificacion familiar se detallan en el Cuadro 5.1 por
nivel de exposicion y se resumen en el Gréfico 5.1 paralasmujeresen unién. El conocimiento de métodos
en general y modernos en particular se detalla en el Cuadro 5.2 paralasmujeres unidas por caracteristicas
socioeconomicas sel eccionadas.

Cuadro5.1
Conocimiento de métodos anticonceptivos por nivel de exposicion

¢ El conocimiento de métodos parala regulacion de la reproduccion esmuy amplio entre la poblaci6n peruana
y entre todos los grupos poblacionales. Casi todas las mujeres en edad fértil (98 por ciento), conocen o han
oido hablar de algin método de planificacionfamiliar, siendo |os métodos modernos los mas conocidos, por
mas del 97 por ciento de ellas.

* Los métodos modernos mas conocidos son la pildora (94 por ciento) y lainyeccion (93 por ciento). Los
métodosmenos conocidos son el Norplant y laAmenorreapor Lactancia (por el 57 porciento y54 por ciento,
respectivamente).

e Lasmujeresno unidas sexualmente activastienenun nivel de conocimiento proximo al 100 por ciento, mayor
al de las actualmente unidas en cerca de un punto porcentual. Entre las no unidas con actividad sexual, |os
método s modernos més conocidos son el conddn y la pildora (98 por ciento, en cada caso).

* Lasmujeres no unidas sn experiencia sexual también tienen un nivel de conocimiento alto (96 por ciento),
pero menor al de las mujeres actualmente unidasy al de las no unidas sexualmente activas.
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Cuadro 5.1 Conocimiento de métodos especificos entre las mujeres entrevistadas
Porcentaj e de muj eres que conocen al gin método anticonceptivo, por nivel de exposicion, seglin métodos especificos,
Peru 2000
Nivel deexposicion
Mujeres no unidas
Mujeres
Todas actual- Sexual- No activas Sin
las mente mente sexual - experiencia
Método anticonceptivo mujeres unidas activas? mente sexual 2
Cualquier método 97.9 99.0 99.9 97.2 95.5
Cualquier método moderno 97.4 98.4 99.6 96.8 95.2
Modernos
Pildora 93.9 95.4 97.9 94.1 90.1
DIU 91.9 94.1 95.7 92.2 86.5
Inyeccion 93.2 96.1 97.1 93.1 86.2
EspumalJalea 69.5 71.9 82.9 71.4 61.1
Condén masculino 91.6 91.9 98.3 91.4 90.1
Anticoncepdén quirdrgicavoluntaria
Esterilizacion femenina 911 93.2 95.2 90.9 86.2
Esterilizacion masculina 78.0 79.8 87.6 77.1 73.2
Norplant 57.4 60.4 73.8 57.6 48.4
Amenorreapor lactancia (MELA) 53.6 60.5 57.5 534 37.9
Tradicionales 85.5 87.3 94.2 85.2 80.3
Abstinencia periddica 82.6 84.0 914 82.1 78.5
Retiro 55.2 58.8 76.8 59.4 41.7
Folcléricos 9.0 113 9.1 8.4 44
Tradicionalesy folcloricos 86.4 88.4 94.7 85.9 80.9
Promedio de métodos conocidos 8.7 9.0 9.6 8.7 7.8
Numero de mujeres 27,843 15,628 1,068 4,010 7,139
1 Mujeres no en unién que han tenido relaciones en los 30 dias que precedieron la encuesta
2 Mujeres que nunca han tenido relaciones sexuales

Cuadro 5.2 .
Grafico 5.1
Conocimiento de métodos entre las mujeres Conocimientoy Uso de M étodos
actualmente unidas segun caracterigdicas de Planificacion Familiar
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Cuadro 5.2 Conocimiento de métodos entre las mujeres en unién,
por caracteristicas seleccionadas

Porcentaje de mujeres en union gque conoce algin método y
porcentaje que conoce por [0 mengs un méetodo moderno, seydn
caracteristicas sel eccionadas, Perd 2000

Conoce Conoce Ndmero
algin métodos de
Caracteristica método  modernos’  mujeres
Edad
15-19 98.2 97.3 582
20-24 98.3 97.8 1,969
25-29 99.4 99.1 2,756
30-34 99.7 99.4 3,126
35-39 99.3 98.8 2,737
40-44 98.7 97.7 2,537
45-49 97.9 97.1 1,921
Areaderesidencia
Urbana 99.9 99.8 9,992
Rural 97.4 95.9 5,636
Departamento
Amazonas 98.8 97.6 246
Ancash 95.9 93.4 608
Apurimac 97.4 96.7 250
Arequipa 100.0 99.5 659
Ayacucho 94.0 93.3 258
Cajamarca 97.6 96.1 927
Cusco 98.0 97.4 719
Huancavelica 93.7 92.2 259
Huénuco 95.2 93.0 449
Ica 100.0 100.0 418
Junin 100.0 100.0 748
La Libertad 98.9 98.4 811
Lambayeque 99.3 2.1 746
Lima 100.0 99.9 4,707
Loreto 98.6 97.7 537
Madre de Dios 98.3 97.6 44
Moquegua 99.7 99.4 105
Pasco 99.8 99.3 136
Piura 99.6 99.6 1,201
Puno 99.0 96.8 768
San Martin 100.0 99.7 478
Tacna 100.0 100.0 176
Tumbes 99.8 99.8 135
Ucayali 100.0 99.1 241
Regioén natural
Lima Metrgpolitana 100.0 99.9 4177
Resto Costa 99.7 99.7 3,889
Sierra 97.7 96.4 5,497
Selva 99.0 98.2 2,065
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 100.0 99.9 4,177
Otras ciudades grandes 99.8 99.7 4,071
Resto urbano 99.8 99.7 1,744
Rural 97.4 95.9 5,636
Nivel de educacion
Sin educacién 93.6 91.1 1,149
Primaria 98.5 97.5 5,765
Secundaria 100.0 99.9 5,893
Superior 100.0 100.0 2,822
Tota 99.0 98.4 15,628

YIncluyelapildora, el DIU, laesterilizacionfemeninay masculina, las
inyecciones, |os métodosvaginales, Norplant, Melay el condén

5.2 Uso bE METODOS

Con € objeto de evaluar la practica
pasaday actual de métodos anticonceptivosen la
EnDEs 2000, atodas las mujeres que declararon
conocer algun método se les pregunto s lo
habian usado algunavez.

El Uso Pasado

Losresultados, por gruposde edad y por
método, se presentan en el Cuadro 5.3 paratodas
las mujeres en el panel superior y para las
mujeres actualmente unidas en e segundo.
También se incluye la informacion para las
mujeres no unidas sexua mente activas.

Cuadro5.3
Uso alguna vez de métodos

« EIl 63 por ciento de las mujeres en edad fértil ha
usado alguna vez métodos anticonceptivos siendo
mayor la proporcién de mujeres que usé algun
método moderno (52 por ciento) que lade aquellas
que usaron un método tradicional o folclérico (40
por ciento).

e Entre las mujeres actud mente unidas, d 90 por
ciento de ellas ha usado alguna vez métodos
anticonceptivos: el 75 por ciento algin método
moderno y un 55 por ciento algin método
tradicional o folcldrico. Dichas proporciones son
mayoresentre las mujeresde 25 a 44 afos de edad.

e La inyeccion y la pildora son los métodos
modernos que las mujeres unidas han usado mas
alguna vez, por el 38 y el 37 por ciento de dlas,
respectivamente.

e Entrelos Ilamados métodos tradicional es |a absti-
nencia perioddica o el ritmo tiene el nivel més
importante de uso: el 45 por ciento de las mujeres
en unién lo han usado en algliin momento.

e EI 91 por ciento de las mujeres no unidas pero
activassexualmente han usado algunavez métodos
anticonceptivos, nivel similar al observado entre
las mujeres unidas (90 por ciento). Entre ellas, la
proporciénque uso6 algian método moderno (73 por
ciento) es mayor a la que usé un método
tradicional (67 por ciento).

e El condény la pildora son los métodos modernos
guelasmujeresno unidas per o activas sexualmente
han usado mas alguna vez, por el 46 y 31 por
ciento, respectivamente. De otro lado, degaca la
abstinencia periodica o el ritmo como el método
tradicional de mas importante uso (55 por ciento).
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Cuadro 5.3 Usp alguna vez de métodos anticonceptivos entre las mujeres entrevistadas
Distribucién porcentual delas mujeres entrevistadas por método usado alguna vez, segin edad y nivel de exposicién, Peri 2000
M étodos moder n os Tradicionalesy folclér icos
Total
Total Esteri- Esteri- tradi- NU-
méto- liza- liza- Total Méto- ciona- mero
Cual- dos cién  cién tradi- dos lesy de
quier moder- Pildo- Inyec- Vagi- Con- feme- mascu- Nor- ciona- Rit- Reti- folcl6- folclo-  mu-
Edad método nos ra DIU ci6n nales dén nina lina plant MELA les mo ro ricos ricos  jeres
TODAS LAS MUJERES
15-19 142 10.0 2.9 0.5 5.1 08 43 0. 0.0 0.0 0.3 7.5 5.8 3.2 0.5 7.9 5,645
20-24 535 442 174 84 266 51 187 04 01 0.3 26 312 254 141 14 319 4,739
25-29 749 643 304 195 378 118 302 33 02 06 31 461 383 215 21 469 4,245
30-34 857 736 373 301 367 158 322 103 0.4 0.7 36 524 437 237 32 538 4,077
35-39 86.6 728 370 312 319 157 279 160 0.7 04 27 525 443 214 52 548 3476
40-44 846 682 347 286 253 141 258 194 08 0.3 12 526 449 208 53 552 3132
45-49 768 56.1 283 223 175 114 189 14 04 02 04 482 417 180 6.7 516 2,529
Total 632 520 247 181 251 9.7 215 75 0.3 0.3 20 384 321 164 3.0 39.8 27,843
MUJERES ACTUALMENTE UNIDAS
15-19 717 557 191 48 363 20 154 0. 0.1 0.0 31 313 254 121 25 329 582
20-24 876 760 325 172 511 89 26.6 0.9 0.2 0.5 53 463 375 207 29 478 1,969
25-29 923 807 395 263 522 152 346 4.6 0.3 0.9 44 540 444 248 28 551 2,756
30-34 937 811 410 339 421 170 345 125 06 08 45 566 475 247 38 583 3,126
35-39 930 793 405 353 352 167 303 187 0.9 0.5 33 558 474 223 6.0 584 2,737
40-44 90.3 735 376 314 277 144 276 221 1.0 04 14 561 478 223 55 589 2537
45-49 825 606 300 243 184 118 199 163 04 02 05 511 442 188 73 551 1921
Total 898 754 369 280 383 140 292 123 06 05 33 530 445 222 46 552 15,628
NO UNIDAS SEXUALMENTE ACTIVAS
15-19 805 517 144 02 129 85 335 00 08 00 02 546 403 273 42 585 192
20-24 950 741 267 83 278 118 505 0.0 0.0 0.9 27 731 620 359 18 735 300
25-29 923 791 308 140 279 126 581 0.6 0.0 0.0 00 702 584 325 21 718 219
30-34 943 778 443 302 314 217 460 19 0.0 17 14 595 510 323 17 595 168
35-39 924 764 356 356 278 211 477 4.2 00 00 04 695 580 372 38 707 90
40-44 922 850 500 281 278 301 295 83 00 00 00 552 481 149 25 552 57
45-49 932 749 518 453 303 274 311 109 00 00 00 689 652 226 169 689 42
Total 913 725 311 163 258 153 462 17 0.1 0.5 10 656 547 316 31 669 1,068
! Las mujeres no unidas sexua mente activas son aguéllas que tuvieron rdaciones sexuales en los 30 dias que precedieron 13
encuesta

Prevalencia Actual del Uso de M étodos

A todas las mujeres que habian usado métodosy que no estaban embarazadas en d momentode la
entrevistase les preguntd si ellas o el egposo o compariero usaban en la actualidad algin método paraevitar
un embarazo. A partir de esta informacion se puede evaluar el uso actual de la anticoncepcion. La
prevalenciadel uso de anti conceptivos segun edad de la mujer se presenta en el Cuadro 5.4 para el grupo
total de entrevistadas (panel superior), para las mujeres en union legal o consensual en el momento de la
entrevista(segundo panel) y paralas mujeres no unidas sexua mente activas (tercer panel). Los resultados
se presentan para todos |os métodos y por métodos especificos.

Cuadro 5.4
Uso actual de métodos

e El uso actual de métodos anticonceptivos continuaincrementandose en el pais, particularmente entre las
mujeres actualmente unidas cuya prevalencia anticonceptiva aument6 de 64 por ciento en 1996 a 69 por
ciento en el 2000. Incremento que explica gran parte de la variacion observada en la prevalencia
anticonceptiva de las muj eres en edad fértil que paso de 41 por ciento a 44 por ciento en dicho periodo.

¢ Entrelas mujeres actualmente unidas el 50 por ciento de ellasusa un método moderno y el 18 por ciento un
método tradicional. En el periodo de estudio, mientras que el porcentaje de usuarias de métodos modernos
se incrementd en 9 puntos porcentuales el de usuarias de métodos tradicionales disminuy6 en cerca de 5
puntos porcentuales.

» Lainyecciony la esterilizaci6n femeninason los métodos modernos de mayor uso: 15y 12 por ciento de las
mujeresunidas son usuarias de ellos, respectivamente. En orden deimportancialesigueel DIU, que esusado
por el 9 por ciento de las mujeres unidas.
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¢ El ritmo dej6 de ser el método de mayor uso en el paisal disminuir su porcentaje de usuarias del 18 por
ciento al 14 por ciento entre 1996 y el 2000. Pas6 a ser el ssgundo método mas usado por las mujeres
actualmente unidas.

« Laprevalenciaanticonceptiva por edad esligeramente menor entre las mujeresde 15-19 (52 por ciento), se
incrementa con la edad y alcanza su mayor valor entre las mujeres unidas de 30-34 (76 por ciento), luego
progresivamente desciendey al canza un menor valor entrelas mujeres de 45-49 aflosde edad (49 por ciento).

» Existe relacion entre la edad de la mujer y el mé&odo moderno de mayor uso. Asi, entrelas menores de 34
afios, lainyeccién esel método de mayor uso, (22 por ciento, en promedio); y, entre las mujeres mayoresde
34 afios, la esterilizacion (19 por ciento, en promedio). El DIU, es usado en una mayor proporcion entrelas
mujeres de 25 a 39 afios de edad (11 por ciento).

« Entrelas mujeres no unidas sexualmente activas, el 76 por ciento deellasusan al gdn método anticonceptivo:
45 por ciento algiin método moderno y 31 por ciento algiin método tradicional o folclérico, nivel que es muy
similar al observado en 1996.

» Elritmo es el método de mayor uso entre | as mujeres no unidassexual mente activas (23 por ciento). Le sigue
en importancia el condén (17 por ciento) y lainyeccion (10 por ciento) como los métod os més preferidos.

Cuadro 5.4 Uso actual de métodos anticonceptivos entre las mujeres entrevistadas
Distribucién porcentual de las mujeres entrevistadas por método usado actual mente, segln edad y nivel de exposicién, Perti 2000
M étodos moder n os Tradicionalesy folclor icos
Total Esteri- Esteri- Na-
méto- liza- liza- Total Méto- No mero
Cual- dos cion  cién tradi- dos usa de
quier moder- Pildo- Inyec- Vagi- Con- feme- mascu- Nor- ciona- Rit- Reti- folclé- actual-  mu-
Edad método nos ra DIU ci6n nales dén nina lina plant MELA les mo ro  ricos mente jeres
TODAS LAS MUJERES
15-19 88 56 11 03 31 01 09 00 00 00 01 29 21 08 03 912 5645
20-24 35 271 5.2 42 13.0 04 33 04 0.1 0.1 05 8.2 6.3 19 02 645 4,739
25-29 53.7 413 6.0 74 16.8 0.5 6.4 33 0.2 0.2 05 122 9.9 2.2 0.3 463 4,245
30-34 644 485 79 99 131 05 52 103 04 03 08 153 124 29 05 356 4,077
35-39 63.4 46.0 51 9.7 8.4 0.6 49 16.0 0.5 0.2 05 165 139 2.6 10 366 3476
40-44 620 423 32 76 56 03 50 194 08 02 03 186 157 29 10 380 3,132
45-49 400 260 13 43 15 07 35 142 04 01 00 126 103 24 14 600 2529
Total 440 320 43 58 91 04 40 75 03 01 04 114 93 21 06 560 27,843
MUJERES ACTUALMENTE UNIDAS
15-19 516 401 86 33 238 04 30 00 01 00 10 111 86 24 05 484 582
20-24 652 516 98 82 267 05 42 09 01 01 11 132 102 30 05 348 1,969
25-29 722 557 81 96 241 08 72 46 03 02 08 160 130 30 05 278 2756
30-34 759 573 91 111 161 06 60 125 06 04 10 180 147 33 06 241 3,126
35-39 751 546 61 117 100 07 58 187 07 03 06 194 162 32 12 249 2737
40-44 719 482 36 81 66 03 60 221 09 03 03 225 189 36 12 281 2537
45-49 486 306 18 51 18 08 43 163 04 01 01 162 132 31 18 514 1,921
Tota 68.9 504 6.7 9.1 148 0.6 56 123 0.5 0.2 0.7 175 144 3.2 09 311 15,628
NO UNIDAS SEXUALMENTE ACTIVAS
15-19 716 26.6 33 0.2 6.8 0.7 147 0.0 0.8 0.0 0. 416 272 144 35 284 192
20-24 846 534 123 55 138 21 196 00 00 00 00 312 219 93 00 154 300
25-29 815 568 60 87 140 00 276 06 00 00 00 246 196 50 00 185 219
30-34 772 471 128 145 60 17 95 19 00 00 07 284 214 70 17 228 168
35-39 695 316 41 101 37 05 90 42 00 00 00 371 358 14 08 305 90
40-44 63.0 487 147 100 84 0.0 74 8.3 0.0 0.0 0.0 130 130 0.0 12 370 57
45-49 43. 29.7 0.7 9.2 0.5 6.7 17 109 0.0 0.0 00 141 141 0.0 0.0 56.2 42
Total 764 453 84 74 97 13 165 17 01 00 01 301 227 74 10 236 1,068
! Las mujeres no unidas sexualmente activas son aquéllas que tuvieron relaciones sexuales en 1os 30 dias que precedieron 13
encuesta
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Diferencialesen los Niveles de Uso Actual

El Cuadro 5.5 detalla los niveles de uso de métodos entre las mujeres en unién segln ciertas
caracteristicasgeogréficasy sociales, incluyendo ciertosindicadoresdel estatusdelamujer. Enladiscusion
gue sigue debe tenerse en cuenta que se trata solamente de mujeres casadas o unidasen el momento de la
entrevistay no de todas las mujeres en edad fértil (véase tambiénel Gréfico 5.2).

Cuadro 5.5y Grafico 5.2
Uso de métodos anticonceptivosentre las mujeres unidas segun car acteristicas socioeconémicas

» Los mayores niveles en el uso de métodos anticonceptivos se encuentran entre las mujeres que tienen
educacion secundariao mas, las que tienen dos o tres hijos sobrevivientes; y, entre las residentes del area
urbana, en particular de Lima Metropolitana, de los departamentos de Junin, Arequipa, Moquegua,
Ica,Tumbesy Tacna. En estos grup os o &mbitos poblacionales, mas del 73 por ciento de lasmujeres unidas
son usuarias d e algun método anticonceptivo.

¢« Enel arearuraly enlos departamentos de Huancavelica, Ayacucho y Huanuco, menos del 61 por ciento de
las mujeres unidas usa algin método anticonceptivo.

* Enlaséreas urbanas, el DIU, lainyecciony la esterilizacion femeninason los métodos modernosde mayor
uso. En cambio, en las areas rurales dichos métodos son lainyeccion y la esterilizacion femenina.

e« Mientras que la inyeccién es el método moderno de mayor uso por las mujeres con uno o dos hijos
sobrevivientes, las mujeres con tres o mas hijos prefieren la esterilizacion femenina.

e Los mayores niveles de uso del ritmo se presentan entre mujeres residentes en el arearural, dela Sierray
de los departamentosde Huancavelica, Junin y Puno, alcanzando valores superiores al 22 por ciento de las
mujeres unidas.

¢ El mayor o menor nivel dela prevalencia anticonceptiva también esta asociado al status que tiene la mujer
en el hogar. Las mujeres unidas que toman un mayor nimero de decisiones en € hogar y lasque argumentan
un mayor ndmero de razones para oponerse a tener relaciones sexuales con su pareja cuando tienen un
motivo que lo justifica, presentan una preval encia anticonceptiva mayor.

Gréfico 5.2
Uso de M étodos entre Mujeres en Union
por Lugar de Residenciay Nivel Educativo

PERU

Area urbana
Area rural

Lima Metro
Otras ciudades
Resto urbano
Rural

Sin educacion
Primaria
Secundaria
Superior

[»]1V) Esterilizacion .Inyeccié M Pildora Otros

10 20 30 40 50 60 70 80

Porcentaje que Usa Actualmente
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Cuadro 5.5 Uso actual de métodos anticonceptivos entre |as mujeres entrevistadas, por caracteristicas seleccionadas

Iggrrceznéggl delas mujeres en unidn por método usado actual mente, por caracteristicas seleccionadas e indicadores de estatus|
a

Distribucion
delamujer,

M étodos moder n os

Tradicionalesy folclor icos

NU-
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No

Total M éto-
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liza-
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26.6 4,177
279 3,889
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266 4,177
26.1 4,071
298 1,744
385 5,636

olitana
grandes

Otras ciudades
Resto urbano

Nivel de urbanizacién
Q!
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Lima Metr

498 1,149
36.5 5,765
254 5,893
245 2,822

Nivel de educacion
Sin educacion
Primaria
Secundaria
Superior

NUmero de hijos vivos

NUmer o de decisiones

en g1u_e|a mujer tiene

la Gltima palabra
1-2
3-4
5

NUmero de razones

en que lamujer seniega

0
atener relaciones sexuales

419

42,7 1,046
29.7 14,163
31.1 15,628

50.1

08 09
23 20
33 08

1-2
34
Tota

07 175 144 32 09

05 02

56 123

0.6

9.1 148

6.7

68.9 504
Nota: Los porcentajes no necesariamente suman |os subtotales o 100 por ciento debido a redondeo.

, conmpras para necesidadesdiarias, visitar a familia/amigos, |a comida del dia.

parto reciente, estar cansada o no estar de humor.

ras grandes del hogar

Razones: sabe que él tiene ETS, sabe que él tiene otra mujer

Decisiones: el cuidado de su salud, comp
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Cambiosen laMezcla de Métodos

En el Gréfico 5.3 se toma 1986 como punto de referencia parailustrar |os cambios en lamezclade
métodos en el Perl. En el Cuadro 5.6 se presentan |os cambios desde 1977, seguin diferentes encuestas.

Cuadro 5.6y Grafico 5.3
Cambios en la mezcla de métodos

« Entre 1986 y el afio 2000, la prevalencia anticonceptiva se ha incrementado en 23 puntos porcentuales al
pasar de 46 a 69 el porcentaje de mujeres actualmente unidas que usan un método anticonceptivo. Mientras
el uso de métodos tradicionales disminuye del 23 al 19 por ciento, el de métodos modernos mas que se
duplica d pasar dd 23 por ciento al 50 por ciento.

« Entre1996Yy el afio 2000, la preval enciaanticonceptiva seincrementa en 5 puntos porcentual es. Se consolida
el uso de métodos modernos que pasa del 41 al 50 por ciento; y, se acentliala disminucion del porcentaje de
usuariasde métodos tradicionales que pasa del 23 al 19 por ciento El uso de lainyeccion se duplica al pasar
del 8 al 15 por ciento y el uso de la esterilizacion se incrementa en 3 puntos porcentual es.

Cuadro 5.6 Cambios en la mezcla de métodos entre 1977 y 2000

Distribucién porcentual delas mujeres en unién por método usado seglin varias encuestas

ENAF ENPA ENDES ENDES ENDES ENDES
Método 1977-78 1981 1986 1991-92 1996 2000
M étodos moder nos 11 17 23 31 41 50
Pildora 4 5 7 6 6 7
DIU 1 4 7 13 12 9
Inyeccion 1 2 1 2 8 15
Esterilizacion 3 4 6 7 10 13
Otros modernos 2 2 2 3 5 6
Tradicionales
y folcloricos 21 24 23 26 23 19
Ritmo 11 17 18 20 18 14
Otros 10 7 5 6 5 5
Uso total 31 41 46 57 64 69
Grafico 5.3

Uso de M étodos entre Mujeres en Union por Tipo de Método, 1986 y 2000
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Numero de Hijosal Iniciar € Uso de Anticonceptivos

El andlisis de la relacion entre nimero de hijos vivos que tenian las mujeres cuando usaron por
primera vez un método para distintas cohortes (Cuadro 5.7) permite conocer cuan temprano en la vida
reproducti vade las mujeres se adoptalaplanificacion familiar, y si se hace paralimitar o espaciar 1os hijos,
a igua que las tendencias en el proceso de adopciéon con fines de espaciamiento. Al anadlizar esta
informacion debe recordarse que paralas cahortes jovenes el proceso todavia no ha concluido.

Cuadro 5.7
Namero de hijosal iniciar el uso de anticonceptivos

e En el pais, existe una alta motivacién por limitar el tamafio familiar y egaciar la ocurrencia de los
nacimientos. Una quinta parte de las mujeres alguna vez unidas (19 por ciento) inicio el uso de méodos
anticonceptivosantes de tener hijos; y, unade cadatres mujeres (32 por ciento) lo realiz6 después de tener
su primer hijo.

e La distribucion de las mujeres segin el nimero de hijos que tenia cuando empezé a usar méodos
anticonceptivosvaria enformaimportante con la edad. En las mujeres més jovenes (15 a 24), ladigribucion
se concentra entre aquéllasque empezaron ausar métodos antesde tener hijosy lasque lo hideron cuando
tuvieron un hijo (entre 67 por cientoy 73 por ciento). En cambio, entre las mujeres mayores de 40 afios la
distribucién es méas extendida: cerca de una cuarta parte lo hizo cuando tuvo un hijo y otra cuarta parte
después del cuarto hijo, reflejando un cambio en el comportamiento respecto al tamaro de la familiay una
mayor disponibilidad de métodos.

« Entre1996y el afio 2000, seincrementd la concentracion de la distribucién entre las mujeresque empezaron
a usar métodos antesde tener hijosy lasque lo hideron cuando tuvieron un hijo, particularmente entre las
mujeres mas jovenes, de 15 a 19 y de 20 a 24, al pasar de 64 a 67 por ciento y de 69 a 73 por ciento,
respectivamente.

Cuadro 5.7 Numero de hijos al usar anticoncepcidn por primeravez
Distribucion porcentual de mujeres ql%unavez unidaspor nimero de hijos sobrevivientes al usar anticoncepcion por
primeravez, ®gun edad actual, Pert 2000

Nunca NuUmero de hijos No sabe/

ha al usar por primera vez Sin Numero

usado infor- de
Edad actual métodos 0 1 2 3 4+ macion Total mujeres
15-19 28.8 353 32.0 35 0.3 0.0 01 100.0 637
20-24 13.2 325 40.1 10.7 2.8 0.5 0.2 100.0 2,230
25-29 8.3 26.4 38.3 15.7 6.5 4.7 0.0 100.0 3,051
30-34 7.0 19.2 35.8 17.1 8.8 121 0.0 100.0 3,521
35-39 8.0 13.7 314 16.1 10.0 20.9 0.0 100.0 3,158
40-44 117 115 254 16.3 114 234 0.2 100.0 2,905
45-49 19.6 8.8 20.8 15.3 10.7 24.6 0.2 100.0 2,362
Total 2000 114 19.1 32.2 15.0 8.2 14.0 0.1 100.0 17,864
Total 1996 15.3 21.2 29.3 142 8.0 119 0.2 100.0 19,046

Edad al Momento dela Esterilizacién

Si serelacionalaedad de la mujer a momento de la operacion con el tiempo transcurrido hasta la
fechadelaentrevista, esposible estudiar tendenciasen laadopci6n delaesterilizacion, esdecir, s hahabido
cambios en laedad de las mujeres ala aceptacion del método; especificamente, en qué medidalaedad ala
esterilizacion ha estado aumentando o disminuyendo.

En el Cuadro 5.8 seclasifican las mujeres segun la edad en el momento de la esterilizaciéon y de
acuerdo con el nimero de afios transcurridos desde la operacién. Paracada uno de estos subgrupos se ha
calculado laedad mediana alaoperacion, esdedr, laedad alacual se habian hecho operar el 50 por ciento
de las mujeres. Para evitar sesgos se excluyen de este céalculolas mujeres esterilizadas después de los 40
anos, debido aque en laEnDESs 2000 no se tiene informacion de las mujeres que se esterilizaronalos40 0
mas afios de edad hace mas de 10 afios, puesto que ellastendrian 50 o0 mas afios al momento de la encuesta.

Planificacion Familiar * 67



Cuadro 5.8

Edad al momento de la egerilizacion

 Laedad mediana ala esterilizacion es 32 afios, la misna encontrada en laENDES 1996.

e Lamayor proporcion deesterilizaciones (36 por ciento) ocurre entrelos 30 a34 afios de edad, proporcién
gue ha disminuido del 42 por ciento hace 10 afios al 33 por ciento en los Ultimos dos afios.

Cuadro 5.8 Edad al momento de la esterilizacion

operacién, Pert 2000

Distribucion porcentual de mujeres por edad en el momento de la esterilizacion, segun el nimero de afios desde la

Edad al momento dela esterilizacion NUmero

Afios desde de Edad
|a operacion <25 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 Total mujeres  mediana®
<2 6.2 17.8 33.1 29.3 12.9 0. 100.0 263 33.0
2-3 54 255 30.8 30.0 7.2 1.2 100.0 606 32.2
4-5 5.8 22.2 35.2 31.0 5.8 0.0 100.0 364 329
6-7 3.2 21.5 36.6 31.1 7.6 0.0 100.0 250 33.0
8-9 55 21.0 41.9 28.9 2.7 0.0 100.0 149 32.6
10+ 12.3 33.9 42.4 114 0.0 0.0 100.0 467 -
Total 2000 6.9 25.0 35.9 26.0 5.8 0.4 100.0 2,100 321
Total 1996 53 26.2 37.3 25.0 6.2 0. 100.0 1,717 32.0

truncamiento de informacion

*La edad mediana se calculé unicamente para mujeres esterilizadas antes de los 40 afios paraevitar problemas de

Conocimiento del Periodo Fértil

El conocimiento que tenga la mujer sobre lafisiologia reproductiva provee una herramienta béasica
parael éxito en el uso de los llamados métodos natural es (abstinencia periddicay el MELA o método de

Amenorreapor Lactancia) y de aquellos que en alguna medida se relacionan con €l coito, como €l retiro, €l

conddn y los métodos vagirales. En el Pery, este conocimiento es de particular importanciadado el alto
nivel deuso del ritmoy el retiro. Paraevaluar este conocimiento, en laENDEs 2000 se pregunto atodas las

mujeres en qué momento del ciclo menstrual creian que existe mayor rieggo de quedar embarazada. En el

Cuadro 5.9 se resumen | os resultados sobre el conodmiento del ciclo reproductivo para el total de mujeres

y paralas que han usado la abstinencia periédica.

Cuadro 5.9
Conocimiento del periodo fértil

e Sblo el 62 por ciento de las mujeres usuarias del
ritmo o abstinencia periddica, conoce que losdias
centrales o de mitad del ciclo menstrual son los
dias de mayor riesgo para que una mujer pueda
quedar embarazada.

* El resto de usuarias tiene un conocimiento
inadecuado (32 por ciento) o no sabe nada sobre el
particular (6 por ciento) y, como tal, estan
utilizando el método del ritmo en formaincorrecta,
dando lugar a que algunas de ellas queden
embaraz adas sin quererlo.

¢ Entrelas mujeresno usuariasdel ritmo, lamayoria
de ellas (64 por ciento) tiene un conocimiento
inadecuado o no conoce cudl es el momento de
mayor riesgo durante el periodo menstrual para
que una mujer pueda quedar embarazada.
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Cuadro 5.9 Conocimiento dd periodo fértil

ovulatorio, Perti 2000

Distribucion porcentual de usuariasy no usuarias de ebstinencia
periddica por conocimiento del peiodo fértil durante d ciclo

Abstinencia peri6dica

Son No son Todas
Percepcion del usuarias  usuarias las
periodo fértil actuales actuales mujeres
Justo antes de la menstruacion 2.6 34 34
Durante la menstruacion 1.3 3.0 2.8
Justo después de lamenstruacion 12.1 11.1 11.2
En lamitad del ciclo 62.2 33.1 35.8
En cualquier momento 15 9.1 8.4
Otra respuesta 14.3 8.7 9.3
No sabe 5.8 314 29.1
Sin informacién 0.1 0.1 0.1
Total 100.0 100.0 100.0




Fuentes de Suministro de M étodos M oder nos

Para evaluar adecuadamente el grado de conocimiento de |os anticonceptivos se requiere precisar
ademas si las mujeres saben dénde pueden abastecerse si quisieran usarlos. A las mujeres que estaban
utilizando algun anticonceptivo moderno enel momento de laencuesta se les pregunto sobreel lugar donde
los habian obtenido. A las usuarias de métodostradicionales, se les pregunté donde habian conseguido la
informacion sobre su uso. Los resultados para las principales fuentes de abastecimiento de métodos
modernos se presentan en €l Cuadro 5.10. A |as usuarias de métodos modernos selespreguntd 9 recibieron
ciertainformaci én especificacuando selesprescribio el método: quelaesterilizacionerairreversible, sobre
los efectos secundarios del método, sobre qué hacer si experimentaban efectos secundariosy si fueron
informadas sobre otros métodos aternativos quepodian usar. Losresultados se presentan enel Cuadro5.11.

Cuadros5.10y 5.11
Fuentes de suministro (Cuadro 5.10)

e Las instituciones del sector publico, el Ministerio de Salud y el Instituto Peruano de Seguridad Social
(ESSALUD), sonlas principalesproveedorasd e método s anticonceptivosmodernosal cubrir al 79 por ciento
de las usuarias actuales.

» El sector privado, incluyendo a las Organizaciones No Gubernamentales (ONG), atiende cerca del 20 por
ciento de la demanda de métodos modernos focalizandose en la oferta de los Ilamados métodos vaginal es
y el condén donde alcanzaacubrir el 35 por ciento y 56 por ciento de lademanda de estos métodos, la cual
atiende principalmente a través de las farmacias.

Informacién a los usuariosde métodos modernos (Cuadro 5.11)

» Lamayoria de usuarias de métodos modernos ha recibido informacion sobre los efectos secundarios del
método y que hacer en caso se presentaran dichos efectos. En apariencia las mujeres que conocen métodos
estan relativamente bien informadas y no es que solamente han oido hablar de ellos ocasionalmente.

» Entre las usuarias de métodos modernos, las usuarias de esterilizacion son las personas que en mayor
proporcion declararon haber sido informadas sobre el método que recibieron. EI 92 por ciento de ellas
declar6 que antes de ser operada fue informada que no podria tener mas hijos a causa de esta operacion.

Cuadro 5.10 Fuente de suministro para métodos modernos

2D(|)8t6| bucion porcentual de usuarias actuales de métodos modernos especificos por fuente de suninistro, segin método, Pert

Método modeno

Esteri- Esteri- Total
o Inyec- ) lizacion  lizacion métodos
Fuente de abastecimiento Pildora DIU ciones Vagindes Condén femenina masculina Norplant modernos

Fuente publica 83.0 75.7 94.2 60.0 40.3 83.0 87.1 81.8 79.3
Hospital MINSA 11.9 18.3 9.1 5.2 51.9 43.9 51.7 24.0
Centro de salud MINSA 28.6 11.1 13.2 21.8 26.2
Puesto de salud MINSA 3 .

Promotor de salud MINSA
Hospital de ESSALUD
Policlinico/centro/postaESSALUD
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Otrafuente publica
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Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Numero de mujeres 1,198 1,620 2,546 112 1,102 2,100 83 40 8,802
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¢ Deotrolado, el 75 por ciento de las usuarias declar6 haber sido informadas sobrel os ef ectos secundarios del
método usado, porcentaje que es mayor entre las usuarias del DIU (81 por ciento).

» Lasmayores proporciones de usuarias informadas sobre | os efectos del método usado se presentan entre las
mujeres con educacion superior y entre las residentes en el drea urbana, en la Selvay en losdepartamentos

de Moquegua, Huanuco, Madre de Dios, Tacna, Huancavelicay Apurimac, alcanzando valores superiores
al 80 por ciento.

Cuadro 5.11 Informad én suministrada durante |a prescripcion de métodos modernos
Porcentaje de usuarias de mé&odos modernos que fugon informadas de ciertas caracteristicas del
método prescrito, incluyendo efectos secundaios, qué hacer en estos casos y métodos alternativos,
por tipo de método y caracteristicassel eccionadas, Perd, 2000
Tipo de infarmacién suminigrada
La Sobre los Qué hacer Informacion
. esteri- efectos s h sobre
_ lizacion es secundarios del efectos otros
Caracteristica permanenté  método usado  secundarios® métodos®
M étodos
Pildora - 79.7 86.2 90.6
DIU - 80.9 86.4 90.9
Inyeccion - 78.5 81.4 87.8
Norplant . - 73.7 86.1 90.6
Esterilizacion femenina 92.0 57.0 77.3 66.8
Esterilizacion masculina 924 - - -
Otro método - 56.9 715 86.3
Areaderesidencia
Urbana 91.2 75.1 82.4 86.4
Rural 94.4 73.2 83.1 80.9
Departamento
Amazonas 92.0 71.2 81.5 79.2
Ancash 93.6 70.8 90.6 83.6
Apurimac 89.7 93.7 93.3 93.3
Arequipa 94.4 70.0 80.8 85.7
Ayacucho 92.9 73.0 79.9 80.4
Cajamarca 97.3 718 82.4 81.0
Cusco 88.9 61.2 73.2 727
Huancavelica 95.2 86.4 81.0 85.7
Huénuco 98.2 814 84.6 89.4
Ica 93.9 75.5 86.9 87.1
Junin 91.8 76.9 84.3 84.1
LaLibertad 85.7 69.9 86.1 79.6
L ambayegue 88.3 62.0 67.4 75.0
Lima 92.7 76.6 81.0 89.5
Loreto ) 95.0 75.8 85.7 79.2
Madre de Dios 99.1 83.0 85.4 915
Moquegua 94.4 80.5 89.3 88.7
Pasco 89.6 75.7 87.6 82.8
Piura 90.2 73.7 83.8 83.8
Puno 91.7 70.5 85.7 71.9
San Martin 92.9 78.6 88.4 83.3
Tacna 93.0 83.0 81.2 917
Tumbes 92.7 775 89.4 82.6
Ucayali 89.0 75.4 81.3 83.7
Regién natural
Lima Metrgpolitana 91.6 78.3 82.0 90.3
Resto Costa 90.8 719 81.6 83.0
Sierra 93.2 711 83.4 815
Selva 93.6 77.4 84.5 82.1
Nivel de urbanizacion
Lima Metrapolitana 91.6 783 82.0 90.3
Otras ciudades grandes 90.9 72.7 81.1 83.1
Resto urbano 91.0 72.2 86.9 83.7
Rural 94.4 73.2 83.1 80.9
Nivel de educacion
Sin educacién 90.7 70.9 81.5 69.2
Primaria 91.6 69.4 83.8 80.9
Secundaria 93.3 75.4 79.6 86.0
Superior 90.9 81.6 87.1 1.
Total . 92.0 74.5 82.6 84.7
NUmero de mujeres 2,184 6,020 4,484 6,020
! Solamente para usuarias de esterilizad 6n ) ) ) )
Solamente parausuarias de esterilizacion, pildora, DIU, inyeccion, Norplanty vaginales. Sélo seincluyen
usuarias apartir deEnero de1995.
3 Solamente para wsuarias de esterilizacion femenina, pildora, DIU, inyeccion, vaginales, Norplant y
\{g%iSnal es a quienes se les iformo6 de efectos secundarios. Solo se incluyen usuarias apartir de Enero de
- No aplicable
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53 DISCONTINUACION DEL Uso bE METODOSY Uso FUTURO
Tasasy Razones de Discontinuacién del Uso

El calendario de eventosincluido en laentrevistaindividual permiti6 registrar los periodos de uso
continuo (los que en adelante seran referidos como segmentos de uso), los cambios de métodos y la razén
de abandono de los métodosde planificacion familiar empleados. Con esta informacién es posible estudiar
la dinamica del uso anticonceptivo, incluyendo el calculo de tasas de discontinuacion y cambio durante el
primer afio de uso.

Tasas de Discontinuacion

El Cuadro 5.12 muestra las tasas de discortinuacion durante el primer afio, para cada método
especifico cuyo uso termind después de Enero de 1995, comienzo dd calendario de eventos en el
cuestionario individual de laEnbpes 2000. Las tasas se basan en célculos detablas de vida de decremento
multiplee indican la proporcion de segmentos que fueron discontinuados durante |os primeros doce meses
de uso, segun varias razones especificas. falladel método, deseo de quedar embarazada, deseo de un método
més efectivo, efectos secundarios/motivos de saludy otrasrazones. L astasasa menudo se llamannetas pues
las diferentes razones de discontinuacion s tratan como riesgos competitivos y se pueden sunmer.

Cuadro 5.12
Tasas de discontinuacion de anticonceptivos durante el primer afio

e EI 40 por ciento delos segmentos de uso fueron discontinuados durante el primer afio, cad lamitad (19 por
ciento de ellos) por un método méas efectivo; unacuarta parte (10 por ciento) por falladel método o deso de
la mujer de quedar embarazada; y, uno de cada diez (4 por ciento) por los ef ectoscolateral es del método o
por razones de salud. Un 7 por ciento de segmentos de uso fueron discontinuados por otras razones.

¢« EI DIU es el método con menor tasa de discontinuacion total durante el primer afio (15 por ciento). En
cambio, son los métodos vaginales los que presentan la mayor tasa de discontinuacion (69 por ciento).

» Lasmayorestasasdefallase presentan con la abstinenciaperiddica (17 por ciento) y los métodos vaginal es
(16 por ciento).

» La tasatotal dediscontinuaciéndisminuyé en cinco puntos porcentualesrespecto alo observado en 1996 (45
por ciento).

Cuadro 5.12 Tasas dediscontinuacion de anticonaepcion durante el primer afio

Porcentaj e de segmentos deuso de métodos que fueron discontinuados durante losprimeros 12 mess de
uso, segun razén paradiscontinuar, Pera 2000

Razén para discontinuar método

Deseaba Efectos

Falla Deseaba método  colaterales/ Todas
del quedar mas motivos Otras las

Método método embarazada efectivo de salud razones razones
Pildora 4.2 3.7 30.0 9.7 6.8 54.4
DIU 0.5 0.9 10.4 2.7 0.5 15.1
Inyeccion 11 2.7 21.8 8.1 6.9 40.6
Condon o 6.2 5.2 26.0 0.5 15.4 53.3
Abstinencia periddica 17.1 45 9.8 0.2 5.8 37.3
Retiro ) 12.8 45 16.8 0.4 10.2 44.5
Amenorrea por lactancia 85 0.4 52.8 0.0 59 67.7
Espuma, jalea 16.3 4.4 30.9 1.7 16.0 69.4
Otros métodos 71 33 8.7 12 122 325
Todos |os métodos 200022 6.7 3.2 19.2 3.8 7.0 40.0
Todos |os métodos 1996 114 45 19.9 0.9 85 45.2

Nota: Lastasasse refieren a periodo 3-63 meses antes de la encuesta

1Ene Cuadro5.13 selistan todaslasposiblesrazones de discontinuacion, incluyendo lafalladel método,
¢l deseo de quedar embarazaday €l cambio de métodos.

?Incluye todos los métodos del Cuadro 5.5

Planificacion Familiar * 71



Razones de Discontinuacion

Con €l fin de conocer en forma detalladalas razones que llevaron alas mujeres a suspender el uso
de métodos seelabord el Cuadro 5.13, el cual permiteanalizar laimportanciade lasrazones de terminacion.
Debe recordarse que la distribucion no es de mujeres sino de segmentos de uso y que se trata de
distribuciones porcentuales y no tasas como en el Cuadro 5.12. Este grupo de razones de abandono de
métodos se considera representativo dela experiencia de los Ultimos 5 afios en el uso de métodos.

Cuadro 5.13
Razones de discontinuacion de métodos anticonceptivos

« Losefectossecundarios sonlaprincipal razén deladiscontinuaci én de los segmentos de uso (26 por ciento),
con niveles bastante elevados para algunos métodos modernos: DIU (44 por ciento), pildora (47 por ciento)
einyeccion (57 por ciento).

« Lafalladel método esla segunda principal razén dela discontinuacion de los segmentos de uso (18 por
ciento). Estarazon variaentreel 32y el 43 por ciento paralos métodos no modernos; y entre el 3 por ciento
paralainyecciony el DIU y el 23 por ciento para los métodos vaginales.

» EIl deseo de quedar embarazada y el de querer un método mas efectivo explican un 26 por ciento de las
discontinuacion de los segmentos de uso (13 por ciento cada unade ellas).

* El deseo de un método més efectivo como razén de discontinuacion se dié con mayor nivel entre los
segmentosde métodoscomo la amenorrea por lactancia (58 por ciento), el retiro (26 por ciento), el condén
(21 por ciento) y los métodos vaginales (19 por ciento).

Cuadro 5.13 Razones de discontinuacion de métodosanti conceptivos
Distribucion porcentual de segmentosde uso de métodos anti conceptivosen los cinco afios antes de laencuesta, por razon de
discontinuacion, segin método, Pert 2000
Absti- Todos Todos
nencia Otros  los _losmé
i ) ) » Pildo- Inyec- Vagi- Con-  peri6- ) méto- métodos todos
Razon de discontinuacion ra DIU «cion naes don dica Retiro MELA dos 2000 1996
Qued6 embarazada usando 8.6 33 26 228 145 425 316 13.7 354 18.1 25,1
ueria quedar embarazada 111 138 84 107 147 175 130 09 142 126 133
ueria método més efectivo 5.0 31 3.0 18.9 213 19.3 26.0 58.4 12.3 13.2 12.7
Esposo desgprueba 0.3 0.5 0.9 2.6 8.1 0.7 43 0.1 0.4 1.8 20
Fatalista 0.3 1.0 0.6 0.7 0.0 0.0 0.0 0.1 0.4 ND
Efectos secundarios 47.3 44.0 56.9 11.0 3.8 0.2 04 0.7 2.2 26.4 17.3
Razones de slud 37 14.9 4.7 2.2 14 0.8 0.8 12 16 38 51
Acceso y disponibilidad 3.0 0.2 5.8 2.6 33 0.1 0.2 05 7.3 24 13
Incémodo de usar 6.8 1.0 2.3 9.1 53 17 15 2.2 2.3 33 17
Costo 0.6 0.0 0.8 2.0 0.6 0.0 0.0 0.0 0.0 0.4 0.8
Dificultad para embarazarse/menopéusica 0.6 13 0.7 0.4 0.5 2.7 2.7 0.0 41 14 14
Sexo pocofrecuentdmarido auserte 4.8 16 47 107 123 6.3 85 21 49 6.0 4.7
Disolucion metrimonial/sparada 15 21 29 2.3 6.2 33 4.1 0.3 11 3.0 12
Otrarazdn 35 11.0 24 31 29 0.9 1.9 13.0 14 35 9.2
No sabe 0.0 0.0 0.0 0.0 0.1 0.1 0.0 0.0 0.6 0.0 0.1
Sin informacién 2.8 23 35 11 4.8 3.9 5.0 6.9 121 37 4.0
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
NUmero de segmentos discontinuados 3,110 1,797 3,404 388 2,027 4,138 895 52 195 16,524 18,271
Nota: Seincluyen los segmentos de uso 3-63 meses antes de la entrevista. Los segmentos iniciados antes de este periodo se
excluyen del andlisis.
D: No disponible o
Incluye 8 segmentos de uso de esterilizacion y 31 de Norplant
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Intencionesde Uso en €l Futuro

A las mujeres que conocian o habian oido hablar de los métodos, pero no estaban usando ninguno,
se les pregunt6 sobr e susintenciones de uso f uturo de algunaforma de anticoncepcion. Silarespuesta era
afirmativa se pregunto si pensaba usar en losproximos 12 meses o después, y cual método pensabausar. En
el Cuadro 5.14.1 se presentan |os resultados sobre intenciones de uso para aguellas mujeres gue no usan
actualmente; en el Gréfico 5.4, el método preferido para quienes manifestaron su intencion de usar en el
futuro; y en el Cuadro 5.14.2 las razonesde no uso paraquienes no intentan usar, para dos grandes grupos
de edad: de 15 a 29 afios y las mujeres de 30 0 mas afios.

Cuadro5.14.1y Grafico5.4
Intenciones de uso de métodosen el futuro (Cuadro 5.14.1)

» EI 56 por ciento de lasmujeres no usuarias actual mente unidas manifestaron su intencién de usar un método
anticonceptivo en el futuro. La mayor intencién de uso futuro se presenta entre las mujeres que actualmente
tienen un hijo sobreviviente (73 por ciento).

e Entrelas no usuariasque no intentan usar un método en el futuro (38 por ciento del total), la propensién a no
usar es mayor entre las mujeresunidas nuiparas(51 por ciento) y las que tienen cuatro o mas hijos (50 por
ciento).

Método preferido para uso futuro (Gréfico 5.4)

e EI 72 por ciento de las mujeres no usuarias actual mente unidas que declar6 su intencion de usar un método
anticonceptivo, en el futuro emplearia un método moderno, siendo los més preferidos la inyeccion (32 por
ciento) y el DIU (12 por ciento). Otros métodos modernos mencionados en proporcion importante, fueron
la pildora (11 por ciento) y la esterilizacion (10 por ciento).

¢ Entre los métodos tradicionales, el ritmo es el método mas mencionado por las mujeres entrevistadas.

Cuadro 5.14.1 Uso futuro de anticoncepcion entre mujeres gue no usan actud mente

Distribucion porcentual de mujeres en union gue no usan actualmente métodos anticonceptivos por intencion deuso futuro,
seguin nimero de hijossobrevivientes, Peri 2000

NUmero de hijos sobrevivientes'

Tota Tota
Intencion futura 0 1 2 3 4+ 2000 1996
Intentard usar més tarde 40.3 73.3 64.5 59.8 421 55.9 56.3
Insegura de laintencion 8.4 5.0 4.7 4.4 6.5 5.6 14
No tiene intencién de usar 51.3 20.4 30.8 35.2 50.2 37.7 36.6
Sin informacion 0.0 1.2 0.0 0.6 11 0.8 0.7
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
NUmero de mujeres 285 992 1,029 773 1,785 4,864 6,040

Y Incluye el embarazo actual
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Grafico 5.4
M étodo Preferido para Uso en el Futuro por
Mujeres que no Usan Actualmente

No usara

Pildora 11.0%-

DIU 12.0%

Cuadrob5.14.2

Razones de no uso

Dos son las principales razones mencionadas
por las mujeresen union parano querer usar un
método en el futuro: el que consideran que es
dificil que queden embarazadas (31 por ciento)
y €l que ya son infértiles, bien por ser
menopausicas o histerectomizadas.

Entre las mujeres en union no usuarias de 30
afios 0 mas, la principal razén parano querer
usar un método anticonceptivo en el futuro es
la dificultad para embarazarse (33 por ciento).
Otrarazon con casi igual nivel deimportancia
y que fue mencionada por el 32 por ciento de
las mujeres de 30 afios 0 mas es la menopausia
0 el estar histerectomizada

Entre las menores de 30 afios, la principal
razon del no uso futuro es por los efectos
secundarios del método (27 por ciento). Otras
razones de menor nivel de importancia son la
dificultad para embarazarse (15 por ciento), la
familia se opone (14 por ciento) y la falta de
conocimiento del método o del lugar de
adquisicion (10 por ciento).
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AOtros 7.0%

Esterilizacion 10.0%

Inyeccion 32.0%

Cuadro 5.14.2 Razones parano guerer usar métodos anticonceptivos
en e futuro entre quienes no usan actualmente

Distribucién porcentual de mujeresen unién que no usan actual mente
meétodos anticonceptivosy queno intentan usar en el futuro, por razon
para no querer usar, $gun dos grupos de edad, Perd 2000

Grupos de edad
Raz6n para no usar _—
anticoncepcion 1529 3049 Totad

Desea hijos 7.7

Efectos secundarios 26.6
Razones de salud 8.
Falta de conocimiento 10.3
Acceso/disponibilidad
Costo

Religion
Familia se opone alaPF
Esposo se opone

[EnY

Sexo poco frecuente/sin relaciones
Dificultad para embarazarse
Menopéusica/ histerectomizada
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5.4

MENSAJES SOBRE PLANIFICACION FAMILIAR: EXPOSICION Y ACEPTABILIDAD

A continuacion de la seccion sobre intenciones de uso de anticoncepcién, en Enpes 2000 se

incluyeron preguntas referentes a mensaj es sobre planificacion familiar escuchados en los 12 meses antes
delaentrevistay el medioatravésdel cual fueron esauchados (radioo television) o vistos (medios escritos).
En el Cuadro 5.15 se presentan los resultados detallados seguin medio de comunicacién por edad, lugar de

residenciay nivel de educacion (vease el Grafico 5.5).

El tipo de contacto de las no usuarias con proveedores de planificacion familiar se detalla en el

Cuadro5.16. A lasentrevistadas seles pregunto si fueron visitadas o no por un trabajador de planificacion
familiar o si hablaron sobre planificacion familiar con un empleado de un establecimiento de salud en los
12 meses anteriores a la encuesta.

Cuadro 5.15

Exposicion a mensajes sobre planificacion familiar en radio y television; y en medios escritos.

El 42 por ciento de las mujeres entrevistadas escuché mensajes de planificacion familiar tanto por laradio
como por la television en los doce meses anteriores a la encuesta. Si se agregan aquellas mujeres que
escucharon solo por la radio o sélo por la televisién, la mayoriade mujeres entrevistadas (70 por ciento)
escuchd mensajes. Esta propordon es menor en nueve puntos porcentual es al nivel observado enlaENDES
1996 (79 por ciento).

L os mayores porcentajes de mujeres que han oido mensajes sobre planificacion familiar se presentan entre
las mujeres con estudios superiores y entre las residentes de LimaMetropolitanay de los departamentos de
Madre de Dios, Tacna Lima e Ica, con valores mayores a 77 por ciento.

L os mayores porcentajes de mujeres que no han oido mensajes sobre planificacion familiar en los Ultimos
doce meses se presentan entre las mujeres sin educacion, entre las residentes del area rurd y de los
departamentosde Ayacucho, Apurimac, Huancavelicay Ancash, alcanzando valoresmayoresal 45 por ciento
de las mujeres en edad fértil.

El porcentaje de mujeresen edad fértil que vid mensaj esimpresos sobreplanificacionfamiliar ha disminuido
significativamente al pasar del 65 por ciento en 1996 al 40 por ciento en el 2000. L os mayores porcentajes
de mujeres que han visto mensaj es impresos sobre planificacion familiar se presentan entre las mujeres con
educacién superior y entre las residentes de Lima Metropolitana y de los departamentosde Lima, Ica y
Tacna, con valores superiores a 50 por ciento.

Grafico 5.5
Exposicion a Mensajes de Planificacion Familiar
por Lugar de Residenciay Nivel de Educacion
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Cuadro 5.15 Exposicion a mensajes de planificacion familiar en laradio, latdevision o en mediosescritos
Distribucion porcentual de muijeres entrevistadasde acuerdo asi han escuchado mensajes de planificacion familiar en
laradio o enlatelevision (TV) en los 12 meses anteriores ala encuesta; y porcentajede mujeres que haestado expuesta
amensajes en medios escritos, segin caracteristicas sel eccionadas, Peri 2000
Ha escuchado mensajes en radioo television Porcen-
taje
Escuché quevio
enla Sélo Sélo mensajes  Numero
radioy por la por la No ha en medios de
Caracteristica enlaTV radio TV escuchado Total escritos mujeres
Edad
15-19 35.8 13.0 152 35.9 100.0 38.2 5,645
20-24 399 13.4 15.6 309 100.0 417 4,739
25-29 42.9 16.5 12.2 28.4 100.0 409 4,245
30-34 44.1 15.6 11.3 29.0 100.0 40.9 4,077
35-39 447 16.0 11.7 27.5 100.0 39.2 3,476
40- 46.3 15.3 11.6 26.8 100.0 43.0 3,132
45-49 45.3 15.2 10.5 28.8 100.0 39.1 2,529
Areaderesidencia
Urbana 49.7 9.8 16.9 235 100.0 50.3 19,453
Rural 24.0 26.4 4.0 45.6 100.0 17. \
Departamento
Amazonas 32.7 25.8 34 38.0 100.0 18.8 362
Ancash 32.1 10.9 9.1 47.8 100.0 28.8 1,026
Apurimac 30.7 20.0 33 45.6 100.0 217 352
Arequipa 511 11.0 14.3 235 100.0 48.8 1,232
Ayacucho 28.7 21.7 4.2 45.3 100.0 20.6 433
Cajamarca 23.0 33.7 32 40.1 100.0 15.6 1,442
Cusco 28.2 285 6.0 374 100.0 20.6 1,130
Huancavelica 25.6 254 2.3 46.8 100.0 11.0 383
Huénuco 33.7 22.8 58 375 100.0 25.0 740
Ica 52.5 9.0 17.5 21.0 100.0 539 793
Junin 49.8 15.3 10.3 24.7 100.0 47.8 1,337
LaLibertad 319 14.3 12.3 41.3 100.0 315 1,484
Lambayeque 40.3 8.4 11.2 40.1 100.0 43.7 1,350
Lima 48.9 9.0 20.1 22.0 100.0 519 9,531
Loreto 38.3 14.7 10.1 36.8 100.0 39.9 820
Madre de Dios 50.9 19.1 7.6 224 100.0 344 66
Moquegua 53.3 9.8 12.9 239 100.0 47.4 173
Pasco 41.9 19.6 8.1 30.3 100.0 3L7 250
Piura 44.3 131 135 29.1 100.0 46.7 2,097
Puno 30.9 334 33 32.3 100.0 18.3 1,206
San Martin 44.4 17.2 44 34.0 100.0 26.9 692
Tacna 52.6 8.7 16.1 22.4 100.0 55.1 328
Tumbes 49.1 94 124 29.0 100.0 45.2 235
Ucayali 45.9 11.7 11.6 30.6 100.0 44.3 381
Region natural
Lima Metrgpolitana 489 8.7 21.1 100.0 53. 8,634
Resto Costa 46.3 9.8 14.4 29.5 100.0 46.2 7,073
Sierra 32.8 232 59 38.1 100.0 25.5 9,021
Selva 39.7 191 7.7 100.0 32. 3,115
Nivel de urbanizacién
LimaMetrepolitana 48.9 8.7 211 100.0 53. 8,634
Otras ciudades grandes 51.0 99 145 245 100.0 50.1 7,753
Resto urbano 48.8 129 10.8 27.6 100.0 40.7 3,066
Rural 24.0 26.4 4.0 100.0 17. 8,390
Nivel de educacion
Sin educacion 11.7 24.5 2.7 60. 100.0 2.1 1,429
Primaria 29.0 22.4 6.9 41.6 100.0 19.7 7,972
Secundaria 46.9 11.3 16.1 25.7 100.0 47.2 12,409
Superior 55.9 9.9 17.1 17. 100.0 62.6 6,033
Total 2000 42.0 14.8 13.0 30.2 100.0 40.4 27,843
Total 1996 53.9 10.4 14.7 21.0 100.0 64.7 28,951
Nota: El total incluye 0.1 par cientosin informacion
ND: No disponible
Cuadro 5.16

Contacto de las no usuariascon proveedoresde planificacion familiar

e So6lo el 20 por ciento de las mujeres no usuarias de métodos anticonceptivos tuvo contacto con proveedores
de planificacion familiar en los doce meses anteriores a la encuesta: 9 por ciento en su domicilioy 11 por
ciento en un establecimiento de salud. Este porcentaje ha disminuido en 4 puntos porcentuales respecto al
observado en 1996 (24 por ciento).
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« Los mayores porcentajes de mujeres no usuarias que enlos doce meses anteriores a la encuesta han tenido
contacto con proveedores de planificacion familiar se presentan entrelas mujeres de 30 a 34 afios de edad,
entre las mujeres con educacion primariay entre las residentes del area rural y de los departamentos de
Ayacucho, Cajamarca, Moquegua, Huancavelica, Madre de Diosy Apurimac, alcanzando val ores superiores
al 25 por ciento de las no usuarias.

Cuadro 5.16 Contacto de mujeres no usuarias con proveedores de planificacion familiar
Distribucién porcentual de mujeresque no usan anticoncepcion seglinsi han sido visitadas o no porun trabajador de planificacion
familiar (TPF) o si_hablaron sobre PF con un empleado de un edablecimiento de salud (ES) en los 12 meses anteriores ala
encuesta, por caraderisticas sel eccionadas, Perti 2000
Fue visitadapor TPF No fue visitada por TFF
Visito ES No Visito ES No Porcentaje
visito visito sin contacto
Si No estable- Si No estable- con Numero
discutié discutié6 cimiento discuti6 discuti6  miento proveedores  de
Caracteristica PF! PF de salud PF PF! desalud  Total dePF  mujeres
Edad
15-19 13 0.9 35 6.2 21.3 66.8 100.0 88.1 5,148
20-24 2.6 0.9 3.6 124 24.1 56.4 100.0 80.5 3,057
25-29 4.2 12 38 16.6 233 50.8 100.0 74.1 1,964
30-34 5.0 2.8 4.8 16.9 24.7 45.9 100.0 70.3 1,452
35-39 55 1.8 4.8 15.2 24.1 48.7 100.0 72.6 1,272
40-44 3.2 2.0 5.2 135 23.0 53.1 100.0 76.1 1,190
45-49 2.6 2.8 4.8 75 25.4 56.9 100.0 82.3 1,518
Areaderesidencia
Urbana 17 11 25 11 27.4 55.6 100.0 830 10,888
Rural 55 2.2 7.7 10.0 13.3 61.3 100.0 74.6 4,715
Departamento
Amazonas 44 16 6.7 111 13.2 63.1 100.0 76.3 189
Ancash 2.8 16 4.4 6.9 16.2 68.0 100.0 84.2 610
Apurimac 14.3 2.6 5.8 16.2 211 39.8 100.0 60.9 183
Areguipa 18 11 38 10.0 322 51.0 100.0 83.3 671
Ayacucho 6.0 30 7.3 9.8 16.5 57.4 100.0 74.0 275
Cajamarca 50 19 9.0 10.7 14.0 59.5 100.0 734 826
Cusco ) 2.7 2.3 4.2 8.7 22.7 59.5 100.0 81.7 589
Huancavelica 8.8 15 7.2 115 13.6 57.4 100.0 71.0 244
Huénuco 85 17 6.8 8.0 11.0 64.1 100.0 75.1 429
Ica 29 0.9 34 149 27.9 49.9 100.0 77.9 429
Junin 37 22 8.1 12.0 14.6 59.4 100.0 73.9 721
LaLibertad 17 11 3.6 8.2 231 62.3 100.0 85.3 855
L ambayegue 0.8 16 3.6 8.0 26.1 60.0 100.0 86.1 813
Lima 12 1.0 16 133 28.9 54.1 100.0 83.0 5,386
Loreto 4.0 0.9 7.3 11.7 17.9 58.1 100.0 76.0 419
Madre de Dios 8.4 34 7.8 9.4 16.3 54.6 100.0 70.9 31
Moquegua 6.1 14 7.3 13.2 19.8 52.2 100.0 719 84
Pasco 4.6 1.0 5.7 12.0 16.7 60.0 100.0 76.7 142
Piura 33 2.0 35 7.7 222 61.3 100.0 83.2 1,218
Puno 3.8 2.0 6.0 115 14.1 62.6 100.0 76.7 718
San Martin 3.6 25 55 12.0 21.6 54.8 100.0 76.1 311
Tacna 39 16 55 131 271.2 48.7 100.0 75.9 169
Tumbes 2.0 2.0 3.3 7.8 26.6 58.2 100.0 84.9 121
Ucayali 6.4 0.7 4.8 12.8 19.6 55.5 100.0 74.9 168
Regién natural
Lima Metrgpolitana 1.0 1.0 14 13.2 0.0 4 100.0 4,901
Resto Costa 2.3 15 33 9.3 24.8 58.8 100.0 83.6 3,947
Sierra 4.4 1.8 6.5 10.8 17.3 59.2 100.0 76.4 5211
Selva 5.1 18 6.1 10.5 7.0 9.4 100.0 76.3 1,543
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 1.0 1.0 1.4 13.2 30.0 534 100.0 834 4,901
Otras ciudades grandes 2.2 11 3.0 9.8 26.7 57.3 100.0 83.9 4,276
Resto urbano 2.7 17 43 11.8 22.0 575 100.0 79.4 1,711
Rural 55 22 7.7 10.0 13.3 61.3 100.0 74.6 4,715
Nivel de educacion
Sin educacion 5.2 15 7.9 8.7 10.8 65.9 100.0 76.7 831
Primaria _ 4.8 27 6.9 10.8 15.0 59.8 100.0 74.7 4,076
Secundaria 22 0.9 3.0 10.5 23.4 60.1 100.0 83.4 7,333
Superior 15 11 2.0 13.6 357 46.1 100.0 81.7 3,363
Total 2000 29 15 4.0 111 232 57.3 100.0 80.4 15,602
Total 1996 40 15 3.6 15.3 221 472 100.0 69.4 17,114
1 Habl 6 con personal médico sobre planificacién familiar
2 No fue visitada por un trabajador de planificacion familiar y no visité una institucién de salud; o si lavisitd, no hablé con
personal de lainstitucion sobre planificacion familiar
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En la ENDES 2000 también se preguntd por el nimero de veces gquelas entrevistadas discutieron
sobre planificacionfamiliar conel esposo 0 compafiero (Cuadro 5.17) y sobrelapercepcion delas esposas
delaactitud delos esposos respecto a la planificacion familiar (Cuadro 5.18).

Cuadro 5.17
Discusion deplanificacién familiar entre las par ejas

e Enel pais, el 76 por ciento de las mujeresunidas queusan por propiadecisén han discutidoalgunavez con
su esposo 0 compariero sobre planificaciénfamiliar. La mayoria deellas (61 por ciento) lo han hecho una o
dos vecesy el resto (16 por ciento) con mas frecuencia.

e Sin embargo, cerca de una de cada cuatro (23 por ciento) de las mujeres unidas antes indicadas nunca ha
discutido sobre planificacion familiar con su esposo o compariero, porcentaje que es menor entre las mujeres
de 20-24 afios(13 por ciento). Pareceria que este porcentaje ha estado disminuyendo con el tiempo, pues
alcanzaba el 37 por ciento entre las mujeres que tienen en la actualidad 45-49 anos.

Cuadro 5.17 Discusion de planificacion familiar entre parejas

Distribucién porcentual de mujeres actualmente unidas cuyos esposos no paticiparonenla
decision del uso del método adtual y que conocen un método anticonceptivo, por el nimero
de vglcege(r]gez 88?) disautido planificacion familiar con el esposo o compafiero, segin edad
actual, Pert

~ Numero de veces que se.
discutio planificacion familiar

- — Numero
Unaodos Conmas Sininfor- de
Edad Nunca veces frecuencia macion Total mujeres
15-19 22.9 59.3 16.7 1. 100.0 328
20-24 13.0 68.7 17.4 0.9 100.0 957
25-29 15.8 61.0 21.8 1.4 100.0 1,270
30-34 17.8 63.2 18.0 1.0 100.0 1,389
35-39 21.2 63.9 13.8 11 100.0 1,241
40-44 32.2 56.0 10.9 0.8 100.0 1,140
45-49 36.9 51.0 10.7 1.3 100.0 1,189
Total 22.8 60.5 15.6 1.1 100.0 7,514
Cuadro 5.18

Percepcion de las esposas dela actitud de | os esposos sobre la planificacion familiar

e Casi todas las mujeresen unién que usan un mé&odo por propia decision (92 por ciento), aprueban que las
parejas usen la planificacion familiar y una proporcién igual mente importante (78 por ciento) considera que
Su esposo 0 compariero también aprueba el uso de métodos para evitar el embarazo.

» En casi todos los ambitos o grupos de poblacién lamayoria de mujeres aprueban que las parejas usen la
planificaciénfamiliar. El nivel esligeramente mayor en el areaurbana (97 por ciento) que en el arearural (83
por ciento). Deigual forma, el nivel de gorobacidn esmayor entre las mujeres coneducaci én superior (98 por
ciento) en comparacién con las mujeres sin nivel educativo (73 por ciento). En los departamentos de
Ayacucho y Huancavelica, dicha proporcién es menor al 80 por ciento, en contraste con los niveles
observados en Lima Metropolitana (98 por ciento).

e Laproporcion demujeres que aprueban el uso de la planificacion familiar pero que piensan que su esposo
0 compafiero no laaprueban, esmas frecuente entre las mujeres de 30-44 (10 por ciento, en promedio), entre
las mujeres sin educacién (15 por ciento) y entre las residentes en el area rural, en la Sierra y en los
departamentosde Tacna, Lambayeque, San Martin, Moquegua, A purimac, Huanuco yHuancavelica, &mbitos
donde dicha proporcién esmayor al 12 por ciento.
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Cuadro 5.18 Percepcion de las mujeres con relacion ala actitud de sus conyuges sobre la planificacion familiar
Distribucién porcentual de mujeresen unién cuyosegposos no participaronen ladecision del uso del método actual y que conocen
un método anticonceptivo, por laactitud de lamujer haciala planificacion familiar y la percepcion que tiene de la actitud del
conyu%e hacia laplanificacionfamiliar; y porcentaje de casos en que uno de ellos aprueba, seguin caracteristicas sel eccionadas,
Peru 2000
Lamujer aprueba Lamujer desaprueba L Uno de ellos aprueba
a i
Y ¢ Peroel  Ellano Y e Ellano  mujer
c()n){)uge conyuge conoce Peroel conyuge conoce no La El Numero
también desa- actituddel conyuge desa- actituddel esta mujer c()nyug; de
Caracteristica aprueba prueba conyuge aprueba prueba conyuge segura  Total  aprueba aprueba mujeres
Edad
15-19 77.1 6.3 6.6 1.6 3.0 1.0 44 100.0 90.0 79.0 328
20-24 82.7 6.7 4.4 04 16 04 38 100.0 93.8 84.2 957
25-29 80.5 6.9 6.2 0.5 19 0.5 34 100.0 93.6 82.0 1,270
30-34 78.7 10.3 5.6 0.7 1.3 04 3.0 100.0 94.5 80.2 1,389
35-39 744 104 6.4 0.5 2.8 0.9 45 100.0 91.2 76.0 1,241
40-44 73.0 11.2 6.6 11 29 14 3.8 100.0 90.8 74.7 1,140
45-49 69.8 8.1 9.3 0.8 4.7 0.6 6.8 100.0 87.2 72.2 1,189
Areaderesidencia
Urbana 84.0 7.1 5.4 04 1.0 0.3 18 100.0 96.5 84.9 4,855
Rural 62.7 12.2 8.4 13 53 15 8.6 100.0 83.3 65.9 2,659
Departamento
Amazonas 60.8 114 8.2 13 4.4 13 12.7 100.0 80.4 64.2 105
Ancash 58.0 10.8 8.2 15 5.6 11 14.9 100.0 77.0 63.2 292
Apurimac 66.9 16.4 53 0.0 14 0.6 9.5 100.0 88.6 68.8 124
Arequipa 85.6 6.8 31 0.0 21 1.0 14 100.0 95.5 86.3 313
Ayacucho 57.1 10.2 8.6 21 7.0 4.0 11.0 100.0 75.9 61.4 134
Cajamarca 55.9 10.6 16.1 0.8 31 24 11.0 100.0 82.7 59.8 401
Cusco 66.3 10.9 7.2 33 54 11 58 100.0 84.4 70.7 338
Huancavelica 59.5 18.2 6.5 1.2 8.9 18 3.9 100.0 84.2 62.2 141
Huanuco 62.5 16.9 37 1.2 59 0.6 9.1 100.0 83.1 65.6 228
Ica 80.6 7.3 8.3 1.0 1.0 0.0 19 100.0 96.1 81.6 161
Junin 83.9 74 45 04 29 0.0 0.8 100.0 95.9 84.7 294
La Libertad 80.1 7.9 5.6 0.6 3.2 0.0 2.6 100.0 93.5 82.1 452
Lambayeque 62.6 12.6 8.0 0.7 5.2 17 9.1 100.0 83.2 64.7 363
Lima 86.8 5.6 55 0.0 0.6 0.1 13 100.0 97.9 87.1 2,447
Loreto 755 55 9.6 19 3.0 0.8 3.6 100.0 90.6 7.7 279
Madre de Dios 712 9.8 5.6 0.8 31 11 84 100.0 86.6 73.7 22
Moquegua 87.1 55 4.0 11 0.0 0.7 15 100.0 96.7 88.6 45
Pasco 721 154 57 04 25 0.0 39 100.0 93.2 73.2 67
Piura 819 10.6 35 0.0 10 0.3 2.6 100.0 96.1 829 504
Puno 711 10.1 6.2 2.6 4.1 2.3 3.6 100.0 87.4 74.7 364
San Martin 74.3 134 5.8 04 25 0.7 29 100.0 93.5 75.0 195
Tacna 81.2 12.8 2.8 0.5 0.9 0.5 14 100.0 96.8 82.1 75
Tumbes 86.7 6.7 35 11 18 0.0 04 100.0 96.8 87.7 63
Ucayali 69.9 11.3 11.3 0.7 0.7 0.0 6.2 100.0 925 71.9 108
Region natural
Lima Metrgpolitana 87.2 5.6 53 0.0 0.6 0.1 12 100.0 98.1 87.4 2,168
Resto Costa 79.7 8.6 55 0.5 20 0.5 32 100.0 93.8 811 1,794
Sierra 67.3 115 74 13 4.4 13 6.7 100.0 86.2 70.3 2,609
Selva 71.0 9.8 8.4 1.0 30 0.9 59 100.0 89.1 731 944
Nivel de urbanizacion
Lima Metragpolitana 87.2 5.6 53 0.0 0.6 0.1 12 100.0 98.1 87.4 2,168
Otras ciudades grandes 82.1 8.5 5.3 0.6 11 0.5 1.8 100.0 95.9 83.2 1,881
Resto urbano 79.9 7.9 58 0.8 19 0.6 32 100.0 93.6 81.9 805
Rural 62.7 12.2 84 13 53 15 8.6 100.0 83.3 65.9 2,659
Nivel de educacién
Sin educacion 46.6 14.6 11.8 18 6.6 17 16.8 100.0 731 52.0 626
Primaria 66.6 121 8.8 11 4.4 12 59 100.0 875 68.9 2,806
Secundaria 86.7 6.3 4.4 0.2 0.7 0.2 15 100.0 97.4 87.4 2,748
Superior 90.3 4.8 32 0.5 0.6 0.2 0.4 100.0 98.3 91.0 1,335
Total 76.5 8.9 6.5 0.7 2.6 0.7 4.2 100.0 91.8 78.2 7,514
! Incluye mujeres en la categoria "mujer no esta segura’ pero que conocen la actitud del espaso
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OTROSDETERMINANTESDE LA FECUNDIDAD 6

n este capitulo se analizan otros determinantes préximos de la fecundidad, diferentes de la

anticoncepcion, como son lanupcialidad, laactividad sexual, laduracion delaamenorreade postparto,

la abstinencia de postparto y la no susceptibilidad a riesgo de embarazo asociada con la amenorrea
y laabstinencia. Dentro del tépico de la nupcialidad, se analiza primero en este capitulo la formacion de
uniones legales o consensual es, locual se consideracomo un indicador basico de la exposicion al riesgo de
embarazo y cuyas caraderisticas tienen implicaciones sobre el curso de lafecundidad.

También es de particular importanciala estrucuray la edad ala primera union como unaprimera
indicacién del comienzo de la vidareproducti va. Seguidamente se estudia el concepto de exposicién al
riesgo de embarazo dentro del marco de exposicion alasrelaciones sexuales. Posteriormente seanalizanlos
periodos de infertilidad postparto para distintos subgrupos pobl aciona es, bien sea por amenorrea o por
abstinencia de postparto como factores que, en ausencia del uso de la anticoncepcion, constituyen el
determinante mas importante de los interval os entre naci mientos.

6.1 EstADO CONYUGAL ACTUAL

En la seccion sobre nupcialidad de ENpes 2000 se pregunté a cada mujer si habia estado casada o
unida algunavez, y en caso afirmativo, cual era su estado conyugal en el momento dela entrevista. En el
Cuadro 6.1y €l Gréfico 6.1 se presenta la distribuci 6n de mujeres en edad fértil segn estado conyugal, por
edad delamujer. En el Cuadro 6.2 seresumelaevolucién, enlosultimos 20 afios, del porcentaje de solteras
en grupos quinquenal es de edad. La composicion conyugal por lugar deresidenciay educacién s detallaen
el Cuadro 6.3y en el Cuadro 64 €l tipo de relacién sexua de las mujeres no unidas, es dedr, aquellas
mujeres que hunca han estado en unién y las alguna vez unidas.

Cuadros 6.1y 6.2; y Gréafico 6.1
Estado conyugal delas mujeres en edad fértil (MEF) (Cuadro 6.1)

e EI56 por ciento de las mujeresen edad fértil (MEF) viven en estado de unién conyugal : formal mente casadas
el 31 por ciento y ensituacion de convivencia el 25 por ciento .

« Entreel total demujeresenedad fértil, unpoco méas de unatercera parte (36 por ciento) son solteras. Al inicio
delavidafértil, entrelos 15y 19 afios, 9 de cada 10 mujeres on solteras, pero al concluirlos 24 afios, cerca
de lamitad (42 por ciento) yavive en union conyugal. Después de los 40 afios, menos del 8 por ciento de las
mujeres permanecen solteras.

e Un 7 por ciento de las MEF han disuelto su unién conyugal por divorcio o separacion. Las disoluciones se
presentan desde temprana edad: entre los 20 y 24 afios ya hay un 5 por ciento de mujeres separadas y por
encima de los treinta afios mas del 8 por ciento de las mujeres son divorciadas o separadas.

e Se observan ligeros cambios en el estado marital entre 1996 y el 2000: la proporcién de mujeres unidas
disminuye del 58 al 56 por cientoy la de mujeres solteras se incrementa ligeramente del 34 al 36 por ciento.

Evolucion del porcentajede mujeres solteras(Cuadro 6.2)

« Entre 1986 y el afio 2000 no se han producido modificaciones sustanciales en la proporcién de mujeres
solterasde 20 a 49 afos de edad, manteniéndose ésta entre d 21y el 22 por ciento del total de mujeres de
dicho grupo deedad.

* Se observasin embargo un aumento en la proporcién de mujeres solteras menores de 35 afios de edad,
especialmente en los Ultimos afios.
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Estado conyugal por lugar de resdencia y nivel de educacién

Cuadro 6.1 Estado conyugal actual
Distribucién porcentual delas mujeres entrevistadas por etado conyugal actual, seguin edad, Perti 2000
Estado conyugal de las mujeres entrevistadas )
- Numero
. . Divor- de
Edad Solteras Casadas Unidas Viudas ciadas Separadas Total mujeres
15-19 88.7 1.6 8.7 0.0 0.0 1.0 100.0 5,645
20-24 52.9 113 30.3 0.2 0.0 53 100.0 4,739
25-29 28.1 27.6 37.3 0.3 0.1 6.5 100.0 4,245
30-34 13.6 41.7 35.0 13 0.3 8.1 100.0 4,077
35-39 9.1 52.6 26.1 18 0.7 9.6 100.0 3,476
40-44 7.2 58.9 22.1 32 04 8.2 100.0 3,132
45-49 6.6 61.3 14.6 6.0 05 11.0 100.0 2,529
Total 2000 35.8 31.3 24.8 14 0.2 6.4 100.0 27,843
Total 1996 34.2 343 24.0 11 0.2 6.1 100.0 28,951
Gréafico 6.1 Cuadro 6.2 Evoluciondel porcentaje desolteras 1977-2000
Estado Civil delas Mujeres en Edad Porcentsje de mujeres solteras por grupos de eded, segdin
P s uj u , ul
Fértil segun Grupos de Edad varies encuestas, Per 1977.2000
Porcentaje ENAF  ENDEs ENDES ENDES ENDES
Edad 1977-78 1986 1991-1992 1996 2000
20-24 485 51.1 47.7 47.7 52.9
25-29 234 235 20.7 22.9 28.1
30-34 10.9 9.9 9.5 10.7 13.6
M viudas 35-39 8.3 5.2 5.9 75 9.1
[ ] Separadas
Conviviente 40-44 5.1 31 3.9 53 7.2
Casada
I soltera 45-49 5.2 4.1 4.8 4.3 6.6
20-49 21.3 20.6 195 19.9 224
15-19  20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49
Edad de la Mujer Mujer&s 7,128 3,895 12,486 22,813 22,198
Cuadro 6.3

» El porcentaje de mujeres en union conyugal es mayor entre las mujeres sin nivel educativo, entre las
residentesdel drearural y de los departamentos de Madre de Dios, Huancavelica, Amazonas, San Martin y
Apurimac, donde mas del 67 por ciento de las mujeres estdn casadas o son convivientes. En Lima
Metropolitana dicho porcentaje asciende d 48 por ciento.

e Lasunionesmaritalesformalespredominan enHuancavelicay Apurimacy lasconvivenciasen Loreto, Madre

de Diosy Lima.

82 * Otros Determinantesde la Fecundidad




Cuadro 6.3 Estado conyugal actual por lugar de residencia y educacion
Distribucién porcentual de mujeres en edad fértil por estado conyugal actual, gin lugar de residenciay nivel deeducacion,
Perti 2000
Estado conyugal .
- - Numero
Convi- ) Divor- de
Edad Soltera  Casada viente Viuda ciada  Separada  Tota mujeres
Areaderesidencia
Urbana 39.8 29.6 21.8 12 0.3 7.3 100.0 19,453
Rural 26.6 353 318 1.9 0.0 4.3 100.0 8,390
Departamento
Amazonas 23.8 375 30.4 11 0.1 7.1 100.0 362
Ancash 325 34.0 25.3 19 0.0 6.3 100.0 1,026
Apurimac 22.3 46.4 247 2.6 0.1 38 100.0 352
Arequipa 37.9 31.9 21.6 12 0.5 6.9 100.0 1,232
Ayacucho 32.0 40.7 189 34 0.1 4.9 100.0 433
Cajamarca 29.6 29.7 34.6 1.0 0.0 51 100.0 1,442
Cusco 28.3 34.2 29.4 25 0.0 5.6 100.0 1,130
Huancavelica 251 49.4 18.3 29 0.1 4.2 100.0 383
Huénuco 30.1 255 35.2 24 0.1 6.6 100.0 740
Ica 38.7 34.2 18.6 15 0.3 6.8 100.0 793
Junin 36.7 325 23.4 18 04 5.2 100.0 1,337
LaLibertad 37.3 27.8 26.9 12 0.0 6.9 100.0 1,484
Lambayeque 38.9 33.8 214 15 0.1 4.3 100.0 1,350
Lima 414 28.5 20.9 0.9 0.4 7.8 100.0 9,531
Loreto 25.7 20.2 453 11 0.1 7.6 100.0 820
Madre de Dios 23.6 22.0 45.3 13 0.2 75 100.0 66
Moquegua 312 34.4 26.2 11 04 6.7 100.0 173
Pasco 35.9 26.4 28.1 37 0.2 57 100.0 250
Piura 374 35.3 21.9 12 0.2 39 100.0 2,097
Puno 29.7 38.7 25.0 20 0.0 4.6 100.0 1,206
San Martin 24.7 37.2 318 11 0.3 4.8 100.0 692
Tacna 36.7 30.6 22.9 14 0.6 7.7 100.0 328
Tumbes 33.6 34.9 22.8 11 0.2 7.4 100.0 235
Ucaydi 26.8 17.7 45.4 1.0 0.2 8.9 100.0 381
Region natural
Lima Metrgpolitana 42.3 28.2 20.2 0.9 0.4 8.0 100.0 8,634
Resto Costa 37.9 32.7 22.3 12 0.2 5.8 100.0 7,073
Sierra 315 345 26.4 21 0.1 5.3 100.0 9,021
Selva 25.9 21.7 38.6 11 0.2 6.5 100.0 3,115
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 42.3 28.2 20.2 0.9 04 8.0 100.0 8,634
Otras ciudades grandes 39.2 29.4 231 1.3 0.3 6.7 100.0 7,753
Resto urbano 34.3 34.0 22.9 1.6 0.1 7.0 100.0 3,066
Rura 26.6 35.3 318 1.9 0.0 4.3 100.0 8,390
Nivel de educacion
Sin educacion 8.8 48.4 32.0 5.2 0.0 5.7 100.0 1,429
Primaria 19.1 375 34.8 2.0 0.0 6.5 100.0 7,972
Secundaria 45.3 23.6 23.9 0.9 0.2 6.2 100.0 12,409
Superior 449 35.1 11.7 0.8 0.7 6.8 100.0 6,033
Total 2000 35.8 313 24.8 14 0.2 6.4 100.0 27,843
Total 1996 34.2 34.3 24.0 11 0.2 6.1 100.0 28,951
Cuadro 6.4

Tipo de relacién sexual de las mujeres no unidas

« El 14 por ciento delas mujeres no unidastiene un compafiero regular (8 por ciento) u ocasional (6 por ciento),
proporcién que es mayor entre las mujeres “nunca unidas” (8 por ciento) que entre las “alguna vez unidas’
(6 por ciento).

« Entrelas mujeres “nuncaunidas’, las mayores proporciones de mujeres que tienen un compariero sexual se
presentan entre las mujerescon educacion superior (14 por ciento), las que tienen 25-29 afiosde edad (15 por
ciento)y entrelas resdentesen los departamentosde Loreto, Madre deDiosy Ucaydi, dondela proporcién
es igual o mayor al 12 por ciento. En cambio, entre las “alguna vez unidas”, es mas comun tener un
compariero sexual entre las mujeres sin educacion (8 por ciento), las que tienen 30-39 afos de edad (16 por
ciento)y entrelas resdentesde | os departamentos A purimac, Amazonas, Ucayali y Madrede Diosdonde la
proporcién esigual o mayor al 9 por ciento.
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Cuadro 6.4 Tipo de relacion sexual de las mujeres no unidas

Distribucién porcentual delas mujeres no unidas por tipo de relacion sexual, seglin caraderisticas sel eccionadas, Perti 2000

Nunca unidas

Algunavez unidas

Compa- Compa- Sin Compa- Compa- Sin Numero
fiero fiero compa- pafiero fiero compa- de
Caracteristica regular ocasional fiero regular ocasional pafiero Total mujeres
Edad
15-19 15 3.0 94.4 0.6 0.1 0.3 100.0 5,063
20-24 53 6.3 78.9 33 1.0 5.0 100.0 2,769
25-29 8.9 57 65.7 5.6 2.8 113 100.0 1,489
30-34 7.8 49 457 9.8 57 26.1 100.0 951
35-39 4.6 19 36.6 10.0 57 41.4 100.0 739
40-44 29 3.0 322 74 2.7 51.8 100.0 595
45-49 0.6 16 253 4.6 32 64.7 100.0 608
Areaderesidencia
Urbana 4.3 44 73.1 3.6 2.0 125 100.0 9,461
Rural 2.7 3.0 75.3 39 0.7 144 100.0 2,754
Departamento
Amazonas 34 2.6 68.3 6.0 29 16.9 100.0 116
Ancash 3.6 34 727 34 1.0 15.8 100.0 418
Apurimac 5.4 2.7 69.0 7.8 0.7 14.3 100.0 101
Arequipa 45 4.1 72.9 11 13 16.1 100.0 573
Ayacucho 55 29 70.9 4.1 0.6 16.0 100.0 175
Cagjamarca 52 15 76.1 4.0 0.6 12.6 100.0 515
Cusco 15 5.1 71.1 3.6 18 17.0 100.0 411
Huancavelica 51 17 711 51 0.0 17.0 100.0 123
Huénuco 2.2 6.6 67.9 34 15 18.4 100.0 291
Ica 5.6 2.1 74.2 4.8 12 12.1 100.0 375
Junin 4.7 39 74.6 35 10 12.2 100.0 589
LaLibertad 35 49 73.6 35 16 12.6 100.0 673
Lambayegue 4.8 29 79.0 3.6 0.0 9.7 100.0 605
Lima 45 4.6 727 35 25 121 100.0 4,824
Loreto 4.6 7.1 62.8 43 3.0 18.2 100.0 282
Madre de Dios 5.6 7.6 59.1 5.6 4.7 175 100.0 21
Moquegua 44 2.2 72.6 54 17 13.7 100.0 68
Pasco 36 2.3 72.9 3.2 1.9 16.2 100.0 114
Piura 2.0 25 82.9 4.9 0.7 6.9 100.0 896
Puno 11 15 79.2 2.4 0.2 15.6 100.0 438
San Martin 17 7.9 70.3 3.3 36 13.2 100.0 214
Tacna 25 4.1 72.6 14 25 17.0 100.0 152
Tumbes 16 22 75.7 4.9 16 14.0 100.0 99
Ucayali 45 10.6 57.8 58 32 17.9 100.0 141
Region natural
Lima Metrgpolitana 45 45 72.9 37 2.3 12.1 100.0 4,458
Resto Costa 3.8 37 76.6 3.6 14 10. 100.0 3,184
Sierra 35 31 74.0 35 1.0 14.9 100.0 3,523
Selva 37 6.5 66.4 4.2 26 16.4 100.0 1,050
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 45 45 72.9 37 23 121 100.0 4,458
Otras ciudades grandes 4.6 4.4 735 3.8 18 11.9 100.0 3,682
Resto urbano 2.7 39 73.0 2.8 2.0 15.6 100.0 1,321
Rural 2.7 3.0 75.3 39 0.7 14.4 100.0 2,754
Nivel de educacion
Sin educacion 18 0.8 42.1 7.6 0.3 474 100.0 281
Primaria 2.0 3.0 64.1 55 2.0 234 100.0 2,207
Secundaria 2.8 3.6 79.8 29 16 9.3 100.0 6,516
Superior 7.8 6.1 70.5 37 18 10.1 100.0 3,211
Total 2000 4.0 41 73.6 3.6 17 12.9 100.0 12,215
Total 1996 53 21 74.8 15 13 15.1 100.0 12,066

Nota: Todas las distribuciones estan basadas en méas de 300 casos sin ponderar

84 * Otros Determinantesde la Fecundidad




6.2 EpAD A LA PRIMERA UNION CONYUGAL

Laedad ala primera union congituye una primera aproximacion al comienzo dela exposicion a
riesgo de embarazo y a inicio dela vida reproductivay tiene por lo tanto un efecto importante sobre la
fecundidad porque cuanto mas jéven forma parejalamujer, mayor sera sutiempo de exposiciony mayor su
potencial de hijosalo largo de suvida. En condicionesextremas hipot éticas se haestimado como promedio
unatasa de fecundidad natural de 15 hijos por mujer. Laprdongacién dela solteriay el celibato reducen
este potencial e influyen en la disminucion de los niveles de fecundidad en una poblacién.

La proporcion de mujeres que se han casado o han entrado en convivencia antes de ciertas edades
exactas (15, 18, 20, 22 y 25) se presenta en el Cuadro 6.5, segun la edad de las mujeres al momento de la
entrevista(cohortes de mujeres). Para ciertas cohortes se hacal culado ademas |a edad medianaalaprimera
unién, es decir, edad ala cua ya haformado pareja el 50 por ciento de la cohorte.

Cuadro 6.5

Edad a la primera unién por grupos de edad

» Laedad medianaalaprimeraunion de las mujeresde 25-49 es 21 afios. Este indicador casi no havariado en
los tltimos 25 afios, pero para las mujeresmenores de 30 afios hay indicios deunaligeratendenciaa unirse
mas tardiamente.

e La proporcion de mujeres que se unen antes de los 20 afios parece estar disminuyendo: es menor en las
mujeres de 20-24 que en las de 45-49 afios de edad en siete puntos porcentuales (34 y 41 por ciento
respectivamente).

Cuadro 6.5 Edad alaprimeraunién por edad actual de las mujeres

Porcentaje de las mujeres entrevistadas que se uni6 antes de los 15, 18, 20, 22 y 25 afios y edad mediana alaprimera
unioén, por grupos de edad acual, Perti 2000

Porcentaje de mueres que se Porcentaje Edad
uni6 antes de cumplir: qguenunca NUmero medianaa
ha estado de la primera
Edad actual 15 18 20 22 25 enunién  mujeres unioén
15-19 2.1 NA NA NA NA 88.7 5,645 -
20-24 34 18.7 33.6 - - 52.9 4,739 -
25-29 3.6 21.9 37.2 50.5 65.0 28.1 4,245 21.9
30-34 4.8 22.7 38.0 53.5 69.5 13.6 4,077 215
35-39 45 25.3 41.8 55.3 70.7 9.1 3,476 21.1
40-44 5.7 23.3 39.2 54.8 70.1 7.2 3,132 21.2
45-49 4.2 24.6 40.9 54.4 70.1 6.6 2,529 21.2
Total 25-49, 2000 4.5 234 39.2 53.5 68.8 14.1 17,459 214
Total 25-49,1996 5.3 24.7 421 56.6 72.3 11.5 17,535 20.9

NA: No aplicable ) ) ) ) o ]
-Menos del 50 por ciento delas mujeres entrevistadas se haunido antes de cumplir la edad inferior dd intervalo.

Lacomparacidndelas propord onesacumu adasacadaedad permitehacer inferenciassobreposibles
tendencias en la edad a la primera union entre las distintas cohortes. Para estudiar los diferenciales
socioeconémicos en laedad ala primera union se presenta lamediana seguin diversas caracteristicas en el
Cuadro 6.6. Tanto los niveles de educaciéon como el nivel de urbanizacion (sitio de residencia) generan
diferencias importantes en la edad, ala primera union.

Cuadro 6.6
Edad mediana a la primera unidn por caracterigicas sleccionadas

* La edad mediana a la primera union tiene una mayor variacion segdn el nive educativo y el lugar de
residenciade la mujer.

e Lasmujeres que residenen LimaMetropolitana empiezan su vida conyugal 5 afios después que lasmujeres
residentesen laSelva (19 afios). D elacomparaci 6nde las medianas paral os distintos grupos de edad por area
deresidencia, pareceria quelaedad ala primera union delas mujeres Limefias esta aumentando y en el area
rural ha permanecido constante.
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e Sin considerar a Lima, son los departamentos de Arequipa, Icay Piuralos que presentan la més alta edad
medianaalaprimeraunion (22 afios). Contrariamente,lamenor ed ad mediana se presentaen el dep artamento
de Loreto (18 afios).

Cuadro 6.6 _Edad mediana ala primera unién por caracteristicas seleccionadas
Edad medianaalaprimeraunion entrelas mujeresal gunavez unidas, por edad actual, segln caracteristicas
seleccionadas, Per1 2000
Edad actual Total
mujeres
Caracteristica 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 25-49
Areaderesidencia
Urbana 233 22.3 222 224 222 225
Rural 19.5 19.9 19.4 19.5 19.7 19.6
Departamento
Amazonas 18.7 19.0 18.7 19.4 19.3 18.9
Ancash 20.9 21.1 20.5 20.8 20.5 20.8
Apurimac 19.2 19.9 19.1 19.6 19.7 19.5
Arequipa 22.8 22.6 22.1 22.8 22.2 22.5
Ayacucho 20.6 20.4 20.4 20.0 19.2 20.3
Cajamarca 195 20.0 19.9 19.7 20.0 19.8
Cusco 19.9 20.3 18.8 19.2 19.9 19.5
Huancavelica 194 194 18.8 19.6 19.1 19.3
Huanuco 19.2 19.7 19.6 20.8 20.8 19.8
Ica 23.2 219 22.3 21.9 20.8 22.2
Junin 22.0 20.4 20.1 21.1 20.5 20.8
LaLibertad 20.4 217 22.7 22.0 219 217
Lambayeque 21.2 21.4 21.4 20.3 21.0 21.1
Lima 24.7 233 233 233 229 23.6
Loreto 19.0 18.1 17.8 19.0 17.9 184
Madre de Dios 18.5 19.2 19.0 194 194 19.0
Moquegua 215 219 217 222 20.7 21.6
Pasco 214 20.2 19.1 19.0 19.3 19.9
Piura 22.5 22.7 22.3 21.2 21.8 22.3
Puno 20.3 20.5 19.7 19.6 20.3 20.1
San Martin 18.2 19.2 18.6 19.0 17.6 18.5
Tacna 21.8 21.3 21.1 22.1 19.6 21.3
Tumbes 20.2 20.6 20.5 19.8 20.3 20.3
Ucayadli 18.2 18.8 18.3 18.6 204 18.7
Region natural
Lima Metrgpolitana 25.0 235 23.7 239 22.8 239
Resto Costa 21.8 22.1 22.0 21.1 21.8 21.8
Sierra 20.5 20.6 20.1 20.5 20.4 20.4
Selva 18.6 191 1 18.8 18.7 18.8
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 25.0 235 23.7 23.9 22.8 239
Otras ciudades grandes 21.8 21.8 21.8 215 21.6 21.7
Resto urbano 215 20.7 205 211 211 209
Rural 19.5 19.9 19.4 19.5 19.7 19.6
Nivel de educacion
Sin educacion 18.7 18.3 18.3 18.9 194 18.8
Primaria 18.6 19.2 191 194 19.8 19.2
Secundaria 21.0 21.3 214 22.2 22.0 214
Superior - 264 259 26.0 26.8 -
Total 2000 21.9 21.5 21.1 21.2 21.2 21.4
Total 1996 21.3 20.9 20.8 21.0 20.7 20.9
Nota: Lasmedianas parael grupo 20-24 no se cal cularon porque menos delamitad de lasmujeres se habia
unido antes de cumplir 20 arfos. ) ) o ]
-Menos del 50 por ciento deentrevistadas seha unido antes de cunylir la edad inferior del intervalo
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6.3 EpAD A LA PRIMERA RELACION SEXUAL

Como se sabe que la edad a la primera unién no necesariamente coincide con el comienzo de las
relaciones sexual es, |a proporcion de mujeres quehan tenido rel aciones hasta ciertasedades exactas (15, 18,
20, 22y 25) se presenta en el Cuadro 6.7 seguin la edad al momento de laentrevista. La edad medanaala
primerarelacion por edad de la mujer segiin sitio de residenciay nivel educativo se presenta en el Cuadro
6.8. Se pueden compaar estos resultados con los del Cuadro 6.6 sdore la edad a laprimera unién para
concluir si losdiferencialesdelaedad alaprimerarel acidn sexual entre categorias educacionalesy por sitio
de residencia son casi tan importantes como en €l caso de la edad ala primera unién. Del andlisis de los
resultados por edad y por lugar deresidenciaes posible, en algunos casos, sacar conclusiones sobre cambios
en el tiempo.

Cuadro 6.7
Edad a la primera relacion sexual por gruposde edad

* Laedad medianaalaprimerarelacién sexual delas mujeres de 25-49 es 19 afios, 2 afios menor que su edad
mediana ala primera union conyugal.

e Laedad mediana ala primera relacion sexual casi se ha mantenido constante en los Ultimos 25 afios, pero
entre las menores de 30 afios ha disminuido més la proporcion de mujeres que tiene su primera relacion a
edadestempranas Es asi como la proporcion de mujeresque tuvieron su primerarelacion sexual antes delos
18 afios es menor en lasmujeres de20-24 afos queen las de 45-49 afios (34 y 40 por ciento respectivamente).

e Sblo el 12 por ciento de las mujeresde 20 a49 afios de edad nunca hatenido relaciones sexual es, porcentaje
que disminuye al 3 por ciento entre las mujeresmayores de 39 afios de edad.

Cuadro 6.7 Edad ala primerarelacion sexual por edad actual de las mujeres

Porcentaje de muijeres entrevistadas que tuvo su primera relacion antes de los 15, 18, 20, 22, y 25 afios y edad mediana ala
primera relacion, seguin edad actual, Perti 2000

Porcentaje que tuvo la primera Porcentaje  Numero Edad
relacion sexual antes de cumplir: que nunca de mediana a
hatenido entre- la primera
Edad actual 15 18 20 22 25 relaciones  vistadas relacion
15-19 5.1 NA NA NA NA 77.8 5,654 -
20-24 6.8 33.7 53.7 NA NA 34.2 4,739 -
25-29 6.4 354 55.7 67.8 79.8 14.7 4,245 19.3
30-34 8.6 38.3 59.4 725 83.8 5.4 4,077 18.9
35-39 9.0 39.6 58.5 70.6 83.1 4.0 3,476 18.9
40-44 9.4 38,5 60.0 73.2 82.7 25 3,132 18.9
45-49 9.1 40.4 57.7 715 82.1 2.6 2,529 19.0
20-49 8.0 37.2 57.2 69.3 78.6 124 22,198 19.1
25-49, 2000 8.3 38.2 58.2 71.0 82.2 6.5 17,459 19.0
25-49, 1996 9.2 39.0 58.2 70.7 82.2 5.9 17,534 18.9

NA: No aplicable
- Menos del 50 por ciento de entrevistadas ha tenido su primera relacién antes de cumplir la edad inferior del intervalo

Cuadro 6.8
Edad a la primera relacién sexual por caracteristicas seleccionadas

* Laedad mediana alaprimerarelacion sexual de lasmujeres con educacion superior es mayor encercade 6
afios alade las mujeres sin educacion (17 afios).

e Laedad medianaalaprimerarelacion sexual esmenor de 17.1 afios entre las mujer es queresiden en la Selva

y en los departamentos de Ucayali, San M artin, Loreto y Madre de Dios. En cambio, es mayor de 19.5 afios
entre las mujeres que residen en Lima Metropolitanay en los departamentos de Arequipa, Icay Piura.
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Cuadro 6.8 Edad medianaalaprimerarelacion por caracteristicas seleccionadas
Edad medianaa la primera rdacion entre las mujeres algunavez unidas, por edad actual, segin caracteristicas
sel eccionadas, Perd 2000
Edad actual Total
mujeres
Caracteristica 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 20-49
Areaderesidencia
Urbana - 20.1 194 19.6 19.6 19.8 19.9
Rural 17.8 18.0 18.1 17.9 17.8 17.6 17.9
Departamento
Amazonas 17.6 17.3 17.6 174 17.8 16.9 175
Ancash 18.8 19.1 18.9 18.8 19.1 184 18.8
Apurimac 18.4 17.8 18.1 17.3 18.1 179 18.0
Areguipa - 20.4 19.6 19.1 19.2 19.8 199
Ayacucho 18.3 18.7 18.1 18.0 18.1 17.6 18.2
Cajamarca 185 18.3 185 184 17.9 18.3 18.3
Cusco 18.2 17.8 18.2 17.6 17.1 17.1 17.7
Huancavelica 18.1 18.3 17.8 17.6 18.1 175 179
Huénuco 18.3 175 18.0 174 17.2 18.1 17.8
Ica 19.9 20.5 20.0 20.0 19.3 19.0 19.9
Junin 19.2 18.6 18.2 18.3 18.3 18.6 185
LaLibertad 19.6 18.9 19.8 20.0 19.1 19.6 194
Lambayeque - 20.0 19.3 18.9 19.4 19.4 19.7
Lima - 20.6 19.7 20.1 19.9 20.0 [ 20.0
Loreto 16.7 17.1 16.8 16.4 17.1 16.7 16.8
Madre de Dios 16.7 16.3 17.0 16.6 16.6 16.8 16.6
Moguegua 19.3 19.0 19.6 18.8 185 19.1 19.0
Pasco 189 19.0 179 17.7 18.0 17.7 18.3
Piura - 20.2 20.3 20.7 19.4 19.9 [20.1
Puno 18.9 18.8 18.9 18.6 18.1 19.1 18.7
San Martin 16.8 16.9 16.9 16.7 16.8 16.6 16.8
Tacna - 19.8 18.9 19.2 19.5 18.6 19.5
Tumbes - 19.6 19.0 19.0 19.0 19.2 19.4
Ucayali 16.9 16.9 16.7 16.5 17.0 19.0 16.9
Region natural
Lima Metrgpolitana - 20.9 19.8 20.3 20.2 20.3 [20.3
Resto Costa - 19.7 19.6 19.7 19.3 19.3 19.7
Sierra 18.9 18.6 18.6 184 18.2 18.3 18.6
Selva 17.2 17.0 16.9 16.7 17.1 17.1 17.0
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana - 20.9 19.8 20.3 20.2 20.3 [20.3
Otras ciudades grandes - 19.5 194 19.5 19.1 195 19.6
Resto urbano 19.2 18.9 18.6 18.7 19.2 19.2 18.9
Rural 17.8 18.0 18.1 17.9 17.8 17.6 17.9
Nivel de educacion
Sin educacién 17.5 17.6 16.9 16.8 17.4 17.1 17.2
Primaria 17.4 17.5 17.5 17.6 17.7 17.9 17.6
Secundaria 19.0 18.8 18.7 19.0 19.3 19.7 19.0
Superior - 23.2 22.2 22.9 22.9 233 [22.8
Total 2000 19.6 19.3 18.9 18.9 18.9 19.0 19.1
Total 1996 19.7 19.3 18.8 18.8 18.9 18.8 19.1
Nota: L as medianas para el grupo 20-24 no se cal cularon porque menos delamitad de las muyj eres sehabia unido antes
de cumplir 20 afios. Las medianas precedidas por corchetes se refieren a grupo 25-49, pues para esos grupos
poblacionales no es posible calcular la mediana para las edades 20-49..
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6.4 ACTIVIDAD SEXUAL PREVIA Y RECIENTE

La probabilidad de una mujer de quedar embarazada esta en funcion a su frecuencia de relaciones
sexuales en ausenciade proteccién anticonceptiva. En esta seccidn se discuten los resultados con relacion
alaexperienciay actividad sexual de lasmujeres en edad fértil. En el Cuadro 6.9 se presentainformacion
sobre tal frecuencia como un refinamiento de la medicion de la exposicion al riesgo de embarazo, segin
diversas caracteristicas incluyendo edad, duracidn de la unién, lugar de residencia, nivel de educaciony
meétodo de anticoncepcion usado en la actualidad. El cuadro se ha elaborado sobre la base de todas las
mujeres en edad fértil y presenta laproporcion gobal sexualmente activa enlas Ultimas cuatro semanas; y
para aguéllas sin ectividad sexual, la duracién de la abstinencia, segin sea de postparto o no. Los
comglntarios gue siguen estan referidos solamente a las mujeres que alguna vez han tenido relaciones
sexuales.

Cuadro 6.9
Actividad sexual previay reciente por caracteristicas demogréaficas

« EIl 74 por ciento de las mujeres en edad fértil han tenido relaciones sexual esalguna vez en su vida, el 50 por
ciento en las cuatro semanas que precedieron al dia de la entrevista. Entre quienes no tuvieron actividad
sexual, lamayoriafue por un motivo diferente aun parto. Estas proporcionesson similares alas observadas
en 1996.

e Laactividad sexual reciente es menor entre las mujeres de 15-19 afios (12 por ciento) pero aumentacon la
edad a casi 2 de cada 5 mujeres de 20-24 afiosy 2 de cada 3 de las mujeres entre los 30-34 afios de edad.

¢ Laactividad sexual segun la duracién de la union tiene un nivel muy similar entre las mujeres conmenos de
20 afios de unioén: tres de cada cuatro mujeres (alrededor del 76 por ciento) estaban activas sexual mente en
las cuatro semanas queprecedieron laencuesta. Después delos 20 afios de unién el nivel de actividad sexud
disminuye ligeramente hasta el 63 por ciento entre las mujeres con 25 afios 6 méas de union.

e La gran mayoria (mas del 86 por ciento) de las mujeres que usan métodos anticonceptivos son activas
sexualmente. Entre las mujeres esterilizadas, este nivel esligeramente menor (81 por ciento).

» Laproporciénde mujeresque algunavez tuvieron rel aciones sexual es pero estuvieron inactivas en las cuatro
semanas anteriores a la entrevistaes menor entre las mujeres de 15-19 afios (11 por ciento) y aumenta con
la edad, hasta alcanzar el 38 por ciento entre las mujeres de 45-49 afios.

Actividad sexual reciente por caracteristicas socioeconémicas

e La actividad sexual en las cuatro semanas que precedieron la encuesta fue mayor entre las mujeres sin
educacion (65 por ciento) que entre lasmujeres con educacion secundaria (44 por ciento), debido en parte
al hecho de que 1 de cada 3 de estas mujeres declaran nunca haber tenido relaciones. Casi todas |as mujeres
sin educecion declararon haber tenido relaciones en algiin momento.

» Por lugar deresidencia, |0s mayores niveles de actividad sexual se presentan entre lasmujeres residentes del
arearural, de la Selvay de |los departamentos de Apurimac, Amazonasy San Martin. En ellos, alrededor del
60 por ciento de las mujeres en edad fértil estuvieron activas ssxualmente en las cuatro semanas anteriores
al diade laentrevista.

e Los menores nivelesde actividad sexual se presentan entre lasmujeres que residen en Lima Metropolitana

y en los departamentosde Arequipa y Puno. En estos ambitos poblacional es menos del 47 por ciento de las
mujeres entrevistadas estuvieron recientemente activas sexual mente.

Otros Determinantesde la Fecundidad * 89



Cuadro 6.9 Actividad sexual reciente por caracteristicas socioeconémicas seleccionadas
Distribucion porcentual de las mujeres entrevistadas por actividad sexual enlas4 semanasque precedieronlaencuesta;
% gg(t)re aquéllasnoactivas, tipo yduracion delaabstinencia, segun caraderisti cas socioecondmicas sel eacionadas, Pert
Sin actividad sexual en Gltimas 4 semanas
Sexual - En abstendén En abstendén
mente (de postparto) (no postparto) Nunca
activa Sin tuvo NUmero
enUltimas 0-1 2 0 mas 0-1 2omés infor- rela- de
Caracteristica 4 semanas  afios afios anos afios macion  ciones Total  mujeres
Edad
15-19 11.5 2.9 0.5 6.2 10 0.2 77.8 100.0 5,645
20-24 414 51 21 12.9 34 0.8 34.2 100.0 4,739
25-29 61.2 4.2 1.6 13.0 4.6 0.6 14.7 100.0 4,245
30-34 70.5 2.8 19 13.6 5.0 0.9 54 100.0 4,077
35-39 69.2 2.7 1.3 14.0 74 14 4.0 100.0 3,476
40-44 67.2 12 0.8 15.8 11.2 13 2.5 100.0 3,132
45-49 57.2 0.2 0.3 18.6 19.0 21 2.6 100.0 2,529
Duracién dela unién
0-4 75.8 75 11 14.1 0.5 0.8 0.0 100.0 3,311
5-9 77.9 38 15 12,6 33 0.9 0.0 100.0 3,
10-14 79.9 25 0.5 11.8 45 0.8 0.0 100.0 3,504
15-19 74.4 2.7 0.8 13.9 6.9 12 0.0 100.0 2,881
20-24 69.2 11 0.6 17.1 11.0 1.0 0.0 100.0 2,477
25+ ] 62.7 0.5 04 19.6 14.8 2.0 0.0 100.0 2,147
Nuncaunidas 7.6 25 20 9.5 6.3 0.6 715 100.0 9,979
Area deresidencia
Urbana 47.4 23 1.0 13.6 6.6 0.8 28.4 100.0 19,453
Rural 57.5 4.7 19 10.5 49 12 19.2 100.0 \
Departamento
Amazonas 63.4 4.0 15 9.2 5.0 16 15.3 100.0 362
Ancash 51.3 5.9 17 12.0 5.2 12 22.8 100.0 1,026
Apurimac 62.2 39 15 10.7 38 14 16.5 100.0
Arequipa 46.6 25 0.8 15.3 7.8 0.9 26.1 100.0 1,232
Ayacucho 48.2 6.2 21 152 6.9 0.9 20.5 100.0 433
Cajamarca 59.0 21 2.2 7.9 55 12 22.1 100.0 1,442
Cusco . 55.7 35 14 115 6.3 11 20.6 100.0 1,130
Huancavelica 58.3 4.3 2.6 10.1 44 19 184 100.0
Huénuco 52.6 55 21 12.6 6.4 0.9 199 100.0 740
Ica 47.9 22 0.9 124 57 0.6 304 100.0 793
Junin 50.0 32 15 11.6 6.8 0.8 26.1 100.0 1,337
LaLibertad 50.4 2.7 2.0 9.5 6.8 0.8 27.9 100.0 1,484
Lambayegue 48.7 23 11 12.0 5.6 0.5 29.8 100.0 1,350
Lima 46.4 2.1 0.9 13.7 6.9 0.9 29.1 100.0 9,531
Loreto ) 57.2 6.4 0.8 194 34 1.0 11.8 100.0 820
Madre de Dios 59.7 34 0.7 17.4 4.7 11 13.0 100.0
Moquegua 55.2 2.0 0.7 12.8 6.4 0.8 22.2 100.0 173
Pasco 49.4 3.0 14 12.0 7.6 11 25.4 100.0 250
Piura 51.2 29 1.6 9.2 4.6 0.8 29.7 100.0 2,097
Puno ; 457 4.0 17 16.6 6.3 0.9 24.8 100.0 1,206
San Martin 64.0 3.7 0.3 131 3.7 0.6 14.7 100.0 692
Tacna 49.8 2.0 17 127 6.4 0.7 26.6 100.0 328
Tumbes 55.1 17 11 6.6 59 0.4 29.1 100.0 235
Ucayali 58.5 4.7 11 19.6 4.0 0.7 11.6 100.0 381
Region natural
Lima Metrgpolitana 45.7 2.0 0.7 . 6.9 0.8 30.0 100.0 8,634
Resto Costa 50.2 21 13 11.0 5.8 0.8 28.9 100.0 7,073
Sierra 51.8 41 18 12.2 6.2 11 22.8 100.0 9,0
Selva 60.1 45 0.9 14.6 4.3 0.9 14.7 100.0 3,115
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 45.7 2.0 0.7 13.8 6.9 0.8 30.0 100.0 8,634
Otras ciudades grandes 47.8 2.3 11 14.0 6.3 0.7 27.9 0 7,753
Resto urbano 51.2 2.6 14 121 6.6 0.9 25.2 100.0 3,066
Rural 57.5 4.7 1.9 105 4.9 12 19. 100.0 8,390
Nivel de educacion
Sin educacion 64.8 43 19 12.9 8.1 35 45 100.0 1,429
Primaria . 60.4 4.0 16 13.0 6.8 13 129 100.0 7,972
Secundaria 440 2.7 11 11.7 51 0.5 349 100.0 12,409
Superior 47.1 21 0.9 14. 6.8 0.6 28.4 100.0 6,0
M étodo anticonceptivo actud
Ningun metodo 221 4.7 2.1 14.1 10.0 12 45.8 100.0 15,602
Pildora 90.2 0.3 0.1 8.8 0.3 0.2 0.0 100.0 1,198
DIU . 85.5 0.3 04 115 1.9 04 0.0 100.0 1,620
Esterilizacion 81.1 0.7 04 12.7 45 0.5 0.0 100.0 2,1
Abstinencia peri6dica 87.5 0.1 0.0 11.8 0.0 0.5 0.0 100.0 2,579
Otros métodos 87.8 16 0.2 9.8 0.2 0.6 0.0 100.0 4,660
Total 2000 50.4 3.0 13 12.7 6.1 0.9 256 100.0 27,843
Total 1996 50.8 34 11 11.6 5.6 0.9 26.6 100.0 28,951
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6.5 INFERTILIDAD POSTPARTO

El riesgo de embarazo inmediatamente después del nacimiento de un hijo depende en parte de la
practicade lalactanciay de la duracién de |a abstinencia sexual postparto. EnlaENDES 2000 se preguntd
a todas las mujeres que habian tenido un hijo en los 5 afios anteriores a la encuesta si continuaban
amamantando al ultimo hijo, si habian reiniciado lasrelacionessexualesy si habian tenido su menstruacion.
También se averigud laduracion de lalactancia, de laabstinenciay delaamenarrea. Con estainformacion
es posible realizar estimaciones de la duracién de la amenorrea, de la abstinencia postparto, y del periodo
de no susceptibilidad al riesgo de embarazo, seguin el tiempo transcurrido, en meses, desde el nacimiento del
ultimo hijo. El Cuadro 6.10 y el Grafico 6.2 presentan, para distintas duraciones desde el nacimiento, la
proporcion de nifios cuyas madresestédn en cada uno de |os estados mencionados.

El promedio diredo del Cuadro 6.10 se obtuvo ponderando las duraciones con laproporcion de
mujeres correspondientes. Se presenta también e promedio calculado mediante e método de
Prevalencia/lnddencia (P/I) de uso frecuente en Epidemiologia paa estimar la duracién de una
enfermedad, con el fin defacilitar lacomparaci 6n con resultados de otras encuestas en las cuales se utilizo
dichametodologia. Paralaabstinencia, por ejemplo, lapreval enciasedefinecomo el nimero denifioscuyas
madres estan en abstinencia en e momento de la encuesta y laincidencia como el nhimero promedio de
nacimientos por mes. Este promedio se obtuvo de los nacimientos en €l periodo de 1-36 meses anteriores
alaencuesta paraevitar problemasde estacionalidad y posibles errores en d periodo de referencia. Parael
caculo de la mediana primero se suaviza la dstribucion y se asume que €ella equivde a la funcién de
sobrevivencia |, de unatabla de mortalidad.

Las duraciones medianasde la amenorrea, la abstinenciay lainsusceptibilidad de postparto se presentan en el
Cuadro 6.11 para caracteristicas seleccionad as.

Cuadro 6.10 y Gréfico 6.2 Cuadro 6.10 Amenorrea, abstinencia einsusceptibilidad de

postparto

) ) Porcentaje de nifios nacidos en los Ultimos tres afios cuyas
* Al momento de la entrevista, el 29 por ciento de las | madresestan en amenorrea, abstinencia, o insusceptibilidad
madres con nifios menores de 3 afios estaban en | depostparto, por meses desde el nacimento, Peru 2000

amenorrea de postparto y 15 por ciento en abstinencia

Amenorrea, abstinencia e insusceptibilidad de postparto

sexual postparto, para un total de 35 por ciento en En En  Eninsus Nugéem
condicion de insusceptibilidad de pogparto. M eses desde ameno-  absti-  ceptibi-  naci-
el nacimiento rrea nencia lidad® mientos

e Si bien la amenorrea en el pais tiene una duracion

promedio de 11 meses, ésta = present6 al 50 por ciento | <2 97.8 87.0 99.6 305
de las madres hasta los 9 meses. De otro lado, la 3,% g%? g‘z‘% %% gg%
abstinencia postparto dura, en promedio, algo mas de 6 6-7 63.7 171 69.2 358
meses, pero lamitad de lasmadres reinici6 su actividad | g.g 54.6 158 595 347
sexual antes de los 75 dias (2.5 meses). 10-11 40.9 12.3 46.2 403
12-13 317 10.3 36.8 420
« El periodoinsusceptible al rieggo del embarazo desde el | 14-15 23.7 115 32.2 378
nacimiento del hijo anterior, en promedio, es de 13 | 16-17 22.1 91 288 407
meses. Sin embargo, una de cada cuatro mujeres queda 18-19 16.7 7.9 22.9 421
) ; ! 20-21 8.9 6.6 15.3 367
expuesta de nuevo apartir del quinto mes. Lamedianase | 55.53 84 83 16.2 415
Siaen 8 meses 5657 i§7 B7 i
Cuadro 6.11 28-29 35 6.4 9.7 409
5B B 3
Duracién mediana de la amenorrea, la abstinencia y la 3 . . .
insusceptibilidad de postparto, por caracteristicas 34-35 28 3.7 6.4 408
seleccionadas 1I\-A0etgl' 28(7) 138 338 6,967
iana . . . -
* La duraci6on mediana de la abstinencia postparto es | Promedio aritmético 11.2 6.1 13.2 -
bastante uniforme por edad, &rea de residencia, | PromedioP/I 10.2 5.3 12.3 -
departamento, nivel de urbanizacion y nivel educativo, | P/l 1996 9.7 48 115

encontréndose en torno a 2.5 meses. Laexcepcion « da
en los departamentos de Puno (3.9 meses) y en Ancash
y Loreto (4 meses).

* Incluye las madres que estan bien en amenorrea de
postparto, en abstinencia o en ambas.
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En cambio, si hay diferencias en la duracion mediana
de la amenorrea por nivd educativo y area de
residencia. El promedio del periodo deamenorrea de
las madres sin nivel educativo (12.4 meses), es dos
veces el de las madres con educacién superior (5.9
meses). De otro lado, la duracion mediana de la
amenorrea en Lima (6.8 meses) es 3.9 meses menor
que en la Selva (10.7 meses) y 4.5 meses menor que
en el drearural (11.3 meses).

La duracién mediana de lainsusceptibilidad es igual
0 mayor a 12 meses entre las madres sin educacion,
entre las reddentes del area rural y en los
departamentos de La Libertad, Ucayali, Ayacucho y
Huénuco.

Grafico 6.2
Madres en Amenorrea, Abstinencia e
Insusceptibilidad de Postparto segun
Meses desd e el Ultimo Nacimiento

Porcentaje de ninos cuyas madres
estaban en periodo d

14

100
= Insusceptibilidad

Amenorrea -
=+ Abstinencia -

0 3 6 9 12 15 18 21 24 27 30 33 36

Meses desde el Nacimiento

Cuadro 6.11 Duracién mediana de insusceptibilidad de
postparto por caracteristicas seleccionadas

Duracién mediana en meses de la amenomrea, abstinencia, e
insusceptibilidad de postparto paralas madres de nacimentos
en los tres afios antes de la encuesta, por caracteristicas
seleccionadas, Peri 2000

Condicion de postparto Nucrpero
e
Ameno- Absti- Insuscep-  naci-
Caracteristica rrea nencia tibilidad mientos
Edad
<30 9.1 2.6 104 4,122
30+ 89 2.4 9.4 2,845
Areaderesidencia
Urbana 7.2 2.4 8.1 3,801
Rural 11.3 2.6 12.2 3,166
Departamento
Amazonas 8.8 2.6 9.2 125
Ancash 8.2 4.0 9.8 307
Apurimac 11.4 18 11.5 132
Arequipa 7.6 25 8.8 248
Ayacucho 10.3 2.9 14.7 162
Cajamarca 10.1 1.9 10.7 447
Cusco 11.0 18 11.2 386
Huancavelica 9.8 2.2 9.8 208
Huénuco 14.8 37 15.6 270
Ica 5.4 2.4 6.2 175
Junin 8.7 29 9.2 352
LaLibertad 10.3 2.8 125 355
Lambayejue 89 2.3 9.7 278
Lima 6.6 2.3 7.7 1,767
Loreto 11.2 4.0 12.5 325
Madre de Dios 9.0 2.6 9.9 21
Moquegua 59 2.3 6.9 32
Pasco 10.8 2.2 11.9 68
Piura 7.5 2.4 8.7 499
Puno 11.3 3.9 11.6 399
San Martin 11.2 34 11.6 188
Tacna 7.0 3.2 7.7 58
Tumbes 5.4 2.2 5.6 48
Ucayali 12.1 3.0 13.1 116
Region natural
Lima Metrgpolitana 6.8 24 75 1,542
Resto Costa 6.3 2.2 7.9 1,467
Sierra 10.6 2.7 11.8 2,895
Selva 10.7 2.9 11.6 1,063
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 6.8 24 75 1,542
Otras ciudades grandes 7.5 2.6 85 1,565
Resto urbano 6.7 2.0 8.6 694
Rural 11.3 2.6 12.2 3,166
Nivel de educacion
Sin educacién 124 3.0 14.6 513
Primaria 10.5 24 11.7 2,717
Secundaria 8.2 24 9.2 2,617
Superior 5.9 25 6.8 1,120
Total 2000 9.0 25 9.9 6,967
Total 1996 8.4 2.3 9.6 9,110

Nota: Lainformacion de 1996 se refiere alos menores de 5 afios
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6.6 ExpPosicIiON AL RIESGO DE EMBARAZO ENTRE LAS MUJERESDE 30Y MAs ANOS

A partir de ciertaedad, la exposicion a ri esgo de embarazo disminuye rpidamente como resultado
de lamenopausia, lainfertilidad terminal y la abstinencia prolongada.

Infertilidad ter minal: defini da como laausenciade nacimientos vivos en losUltimoscinco afios
entre mujeres que estuvieron continuamente en union y que no usaron alguna forma de

anticoncepcion.

Abstinencia prolongada, definida como la ausencia de relaciones sexuales en |os Ultimos tres

anos entre mujeres en union.

Menopausia, definida para este andlisis como 1) las mujeres que reportaron directamente ser
menoBaus cas;y 2) laausenciadel periodo menstrual durante 6 mesesentre mujeresque no estan

ni embarazadas ni en amenorrea de postparto.

Como la menopausia es quizas el indicador méas
importante de la terminacion de la exposicién al riesgo de
embarazo, en el Cuadro 6.12 se presentan las estimaciones para
las mujeres de 30 y mas afios uilizando la definicion
inmediatamente anterior.

Cuadro 6.12

e EI 15 por ciento de lasmujeres se encuentran en menopausia, es
decir, no estan embarazadas ni en amenorrea de postparto y su
ultimo periodo menstrual ocurrié hace 6 meses o0 mas.

¢ Laproporcionde mujeres en menopausia aumenta rapidamentea
partir de los 40 afios desde el 8 por ciento entre las mujeres de
40-41 hasta el 57 por ciento entre las mujeres de 48-49 afios.

Cuadro 6.12 Terminacién de exposicién a
riesgo de embarazo: menopausia

Porcentaj e de mujeres de 30y mésafios de edad
clasificadas momo menopausicas Peri 2000

Edad Porcentaje NUmero
30-34 5.9 3,429
35-39 55 3,094
40-41 8.2 1,284
42-43 13.3 1,170
44-45 24.5 1,063
46-47 314 1,080
48-49 56.7 886
Total 145 12,006
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PREFERENCIAS DE FECUNDIDAD 7

ENDES 2000 sobre los determinantes proximos de la fecundidad: laplanificacion familiar (Capitulo 5)
y lanupcialidad y exposicion al riesgo de embarazo (Capitulo 6). En el presente capitulo se presentan
los resultados sobre las preferencias reproductivas de las mujeres a tres niveles:

En los capitulos anteriores se presentaron los resultados del analisis de la informacion recolectada en

e Informacion en cuanto al deseo de (mas) hijos en general y para las mujeres que desean maés, el
tiempo que les gustaria esperar antes de tener otro hijo. Esta informacion permite clasificar a las
mujeres en dos grupos: las que desean espaciar, y las que desean limitar los nacimientos. Es de
relevancia para el estudio de la demanda total e insatisfecha de servicios de planificacion familiar.

e Informacionrecolectada sobre el tamafio ideal de la familia, o el promedio ideal de hijos, que al
compararse con el promedio de nacidos vivos permite obtener una primera idea del exceso de
fecundidad prevalente en el pais.

o Informacion sobre la fecundidad deseada en los afios inmediatamente anteriores a la encuesta,
como indicador del grado de cumplimiento de las preferencias reproductivas. El complemento, la
fecundidad no deseada, permite estimar el posibleimpacto que la prevencion de esos nacimientos
podria tener sobre las necesidades de planificacion familiar y las tasas de fecundidad.

7.1 EL DESEO DE MAS H1JOS

Durante mucho tiempo, los administradores de programas de planificacion familiar se preocuparon
unicamente por las mujeres que deseaban limitar la fecundidad, prestando muy poca atencion aaquéllas que
deseaban espaciar los nacimientos. Se reconoce ya que hay un grupo grande de mujeres que quieren
espaciar, especialmente si se tiene en cuenta que los nacimientos muy seguidos inciden en la salud y
bienestar de los hijos. Por lo tanto en la ENDES 2000 se ha preguntado a aquellas mujeres que deseaban mas
hijos, cuanto tiempo les gustaria esperar para tener otro (o tener el primero para aquéllas sin hijos).
Especificamente, a las nuliparas se les pregunt6 si deseaban tener hijos; al resto, si deseaban mas hijos. A
aquéllas que deseaban mas hijos se les preguntaba sobre cuanto tiempo deseaban esperar para tener el
proximo. El analisis detallado de la informacidn, junto con los datos referentes al uso o no de
anticonceptivos, permite estudiar la necesidad insatisfecha de planificacion familiar tanto para espaciar la
descendencia como para limitarla (Seccidon 7.2 mas adelante).

Laevolucion del deseo de mas hijos enlas cuatro ENDES realizadas enel pais se resume en el Cuadro
7.1. La distribucion de las mujeres en union de acuerdo con el deseo o no de mas hijos se presenta en el
Cuadro 7.2 por numero de hijos sobrevivientes. La misma distribucion, pero por grupos de edad se presenta
en el Cuadro 7.3.

Cuadros 7.1y 7.2; Grafico 7.1 Cuadro 7.1 Evolucion de las preferencias de fecundidad

Preferencias de fecundidad por hijos sobrevivientes C . . ,
/ / P J Distribucion porcentual de mujeres unidas segun deseo

El 67 por ciento de las mujeres en union no desean tener | d¢mas hijos, 1986 a 2000

mas hijos: 54 por ciento expresd su deseo de no tener mas
hijos en el futuro y 13 por ciento son usuarias de
esterilizacion.

ENDES ENDES ENDES ENDES
Preferencia 1986 1991-1992 1996 2000

El porcentaje de mujeres unidas que no desean tener mas No quiere mas ~ 63.9 63.1 59.4 34.5

. Esterilizada 6.1 7.3 9.7 12.8
hijoses menoren tres puntosporcentuales alobservado en
la ENDES 1986 (70 por ciento) y en dos puntos respecto Desea mds 22.8 20.8 25.5 28.3
al de la ENDES ,1996 (69 por ciento), por registrar una Indecisa 25 2.7 2.0 13
mayor proporcion de mujeres que desean tener mas hijos, ]
particularmente de mujeres unidas que desean tener otro Infértil 4.7 4.1 33 2.7
hijo pero mas tarde, después de dos o mas afios de espera. Total 100.0 100.0 100.0 100.0
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El deseo de no tener mas hijos aumenta rapidamente con la paridez, desde apenas el 4 por ciento entre las mujeres
nuliparas hasta mas de cuatro de cada cinco mujeres entre las que tienen 3 o mas hijos sobrevivientes.

Menos del 9 por ciento del total de entrevistadas desean tener unhijo dentro de los proximos dos afios, en contraste
con 2 de cada 3 entre las mujeres sin hijos. El deseo de tener hijos disminuye rapidamente al 8 por ciento entre las
que ya tienen 2 hijos y se reduce al 1 por ciento entre las que tienen 5 o mas hijos.

Casi una quinta parte (19 por ciento) de las mujeres desean tener un hijo después de dos aflos. Este deseo se da en
mayor proporcion entre las que tienenun hijo (56 por ciento) y entre las nuliparas (28 por ciento). Lue go disminuye
a menos del 4 por ciento entre las que tienen 4 o mas hijos.

Cuadro 7.2 Preferencias de fecundidad por nimero de hijos sobrevivientes

Distribucion porcentual de mujeres en union por preferencias de fecundidad, segun niimero de hijos sobrevivientes,

Pert 2000
Numero de hijos sobrevivientes' Total
mujeres
Preferencia 0 1 2 3 4 5 6+ 15-49
No desea mas 3.7 22.6 67.0 83.5 90.8 92.1 91.7 67.3
No quiere mas 3.6 22.1 59.9 63.4 67.1 68.5 73.4 54.5
Esterilizada 0.1 0.5 7.1 20.1 23.7 23.6 18.3 12.8
Desea mas, indecisa o infecunda
Desea tener otro pronto 59.5 17.8 7.9 4.0 2.2 1.6 1.3 8.9
Desea tener otro pero mas tarde * 28.3 55.7 20.7 8.8 3.5 2.2 1.1 19.4
Desea tener mas, no sabe cuando 0.6 0.6 0.3 0.1 0.1 0.1 0.0 0.3
Indecisa 0.1 1.8 1.7 1.0 0.9 0.9 1.2 1.3
Infértil 7.9 1.5 2.2 2.5 2.4 3.1 4.6 2.7
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100
Numero de mujeres 569 2,973 4,046 2,959 1,912 1,302 1,866 15,628

"Incluye el embarazo actual ? Desea otro hijoantes de dos afios * Desea esperar dos o mas afios

Grafico 7.1
Preferencias de Fecundidad entre las Mujeres en Union, segun Paridez

Porcentaje de Mujeres

Il infecunda
Desea pronto
Desea esperar
Esterilizada

Il No desea mas

2 3 4 5

Numero de Hijos Sobrevivientes
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Cuadro 7.3
Preferencias de fecundidad por edad

La proporcion de mujeres que no desean tener mas hijos aumenta rapidamente con la edad, desde un 31 por
ciento entre las mujeres de 15 a 19 afios hasta mas de las dos terceras partes a partir de los 30 afios.

Por otro lado, la proporcion de mujeres que desean tener un hijo pronto (dentro de los préximos dos afios),
es ligeramente mayor entre las mujeres de 25 a 39 afios de edad, alrededor del 11 por ciento. Entre las
menores de 25 afos y las mayores de 40 afios dicha proporcion es menos del 8 por ciento.

Si bien apenas el 6 por ciento de las mujeres de 15-19 afios expresaron el deseo de tener un hijo pronto, el
60 por ciento desea esperar dos afios o mas. Después de los 25 aflos, la proporciéon disminuye rapidamente
con la edad.

Cuadro 7.3 Preferencias de fecundidad por edad actual de las mujeres

Distribucion porcentual de mujeres en union por deseo de mas hijos, segun edad actual de las mujeres, Pertt 2000

Edad actual Total
mujeres
Preferencia 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 15-49
No desea mas 31.0 41.3 53.8 68.1 79.4 86.8 80.3 67.3
No quiere mas 30.9 40.3 48.9 55.0 60.0 63.8 63.6 54.5
Esterilizada 0.1 1.0 4.9 13.1 19.4 23.0 16.7 12.8
Desea mas, indecisa o infecunda
Desea tener otro pronto ' 6.4 7.6 9.8 10.7 11.5 7.9 4.7 8.9
Desea tener otro mas tarde > 60.0 48.9 343 18.5 6.4 0.9 0.1 19.4
Desea mas pero no sabe cuando 0.5 0.3 0.2 0.5 0.2 0.1 0.0 0.3
Indecisa 2.1 1.7 1.7 1.7 1.2 0.4 0.8 1.3
Infértil 0.0 0.1 0.2 0.5 1.5 3.8 14.0 2.7
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100
Numero de mujeres 582 1,969 2,756 3,126 2,737 2,537 1,921 15,628

! Desea otro hijoantes de dos afios 2 Desea esperar dos afios 0 mas

La evolucion entre 1986 y el afio 2000 de los porcentajes de mujeres actualmente en unioén que no
desean tener mas hijos se presenta en el Cuadro 7.4 por paridez y gruposde edad. Los porcentajes de mujeres
que no desean mas hijos o que estan esterilizadas se presentan en el Cuadro 7.5 de acuerdo al nivelde paridez
segun region, area de residencia y nivel de instruccion.

Cuadro 7.4
Evolucion de las preferencias de fecundidad por edad y paridez
Entre 1986 y el aflo 2000, el porcentaje de mujeres unidas que no desea tener més hijos ha disminuido entre
las nuliparas, las que tienen uno o dos hijos y entre las mujeres menores de 40 afios de edad. En cambio, se

ha incrementado entre las mujeres con tres o mas hijos y entre las mayores de 39 afios de edad.

Segun el nimero dehijos, la disminucion enpuntos porcentuales es mayor entre las mujeres unidas que tienen
un hijo sobreviviente (cuatro puntos, del 27 por ciento al 23 por ciento).

Segun la edad de la mujer, la disminucién en el porcentaje de mujeres unidas que no desean tener mas hijos

es mayor entre las que tienen 15-19 y 25-29 afios de edad, disminucién que se estima estd asociada a una
mayor oferta de métodos que le permiten un mejor manejo o regulacién de su fecundidad.
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Cuadro 7.4 Evolucién de las preferencias de fecundidad segun varias encuestas
Porcentaje de mujeres unidas que no desea mas hijos (o esterilizadas), por nimero de hijos sobrevivientes y edad, Pert
1986 a 2000
Numero de hijos sobrevivientes
Fuente Sin hijos Uno Dos Tres Cuatro Cinco Seis+ Total
ENDES 1986 6.4 26.8 67.9 77.0 85.9 89.8 84.0 70.0
ENDES 1991-1992 4.4 29.3 73.3 85.2 89.1 90.3 90.4 72.4
ENDES 1996 4.4 26.6 68.4 84.0 89.3 92.3 91.6 69.1
ENDES 2000 3.7 22.6 67.0 83.5 90.8 92.1 91.7 67.3
Grupos de edad
Fuente 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 Total
ENDES 1986 45.8 51.4 68.9 74.1 82.9 84.3 61.0 70.0
ENDES 1991-1992 41.6 54.4 66.6 75.9 86.0 85.9 71.2 72.4
ENDES 1996 43.1 47.8 60.2 70.2 83.6 85.2 78.8 69.1
ENDES 2000 31.0 41.3 53.8 68.1 79.4 86.8 80.3 67.3
Cuadro 7.5

Mujeres que no desean mas hijos por caracteristicas sociodemogradficas

La mayoria de las mujeres en union (67 por ciento) no desean tener mas hijos. Sin embargo, este deseo es
mayor entre las mujeres del area rural (73 por ciento) que entre las del area urbana (64 por ciento).
Asimismo, es mayor entre las mujeres de la Sierra (73 por ciento) que entre las mujeres del resto de la Costa
(66 por ciento) o las de Lima Metropolitana (62 por ciento).

Las mayores diferencias entre subgrupos poblacionales se encuentran seglin el nivel de educacion de las
mujeres en union, la misma que es de 28 puntos porcentuales entre las mujeres sin educacion ylas que tienen
educacion superior (84 y 56 por ciento respectivamente). Entre ellas, la brecha es mayor en las que tienen 1
hijo sobreviviente (48 por ciento vs 19 por ciento).

En Puno y Huancavelica, el 82 y 84 por ciento de las mujeres unidas expresaron su deseo de no tener mas
hijos, respectivamente. Contrariamente, en los departamentos de Amazonas, La Libertad, Ica, Lima y San
Martin, dicha prop orcidon es menor al 65 por ciento de las mujeres unidas de esos ambitos.

7.2 LA NECESIDAD INSATISFECHA Y LA DEMANDA DE SERVICIOS DE PLANIFICACION
FAMILIAR

En la seccion anterior se indicé que la proporcion de mujeres que desean espaciar los nacimientos
y/o limitar la familia, puede considerarse, en principio, como un indicador de la demanda potencial por
servicios de plan1ﬁcac10n familiar en el Perd. Una mejor aproximacion al analisis de la necesidad de
planificacion familiar se presenta en esta seccion. Primero se calcula la llamada necesidad insatisfecha de
planificacion familiar, tanto para espaciar como para limitar, a la cual se le agrega la estimacionde mujeres
que en la actualidad usan métodos, para obtener asi la demanda total de planificacion familiar en el pais.

La Necesidad Insatisfecha de Planificacion Familiar

Para los calculos de esta seccion, no se consideran con necesidad insatisfecha de planificacion
familiar las siguientes categorias de mujeres:
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Cuadro 7.5 Mujeres que no desean més hijos por caracteristicas seleccionadas
Porcentaje de mujeres en unién queno desea mas hijos o que estan esterilizadas, por niimero de hijos sobrevivientes
y caracteristicas seleccionadas, Pera 2000
Nuamero de hijos sobrevivientes' Total
. mujeres
Caracteristica 0 1 2 3 4 5 6+ 15-49
Area de residencia
Urbana 1.6 20.6 66.7 85.4 93.3 91.8 94.4 64.4
Rural 8.7 27.7 67.9 79.5 86.9 92.4 90.3 72.5
Departamento
Amazonas 0.0 22.1 51.2 73.1 82.5 87.5 88.5 63.3
Ancash 0.0 35.7 64.6 74.8 84.4 91.3 90.3 70.9
Apurimac 5.0 15.0 71.2 83.6 90.7 94.4 91.0 71.3
Arequipa 8.3 24.1 79.9 89.1 91.7 96.9 97.5 70.9
Ayacucho 9.1 39.4 70.3 88.0 91.2 92.5 93.4 77.4
Cajamarca 17.4 27.4 63.8 76.4 81.0 89.1 84.6 65.6
Cusco 15.8 28.6 80.0 92.3 92.4 00.0 92.2 77.9
Huancavelica 22.2 41.6 76.1 89.3 96.6 97.0 98.8 83.5
Huénuco 5.6 322 62.2 82.8 80.8 87.5 89.8 71.3
Ica 0.0 19.5 56.6 86.3 91.2 85.4 92.7 62.4
Junin 0.0 17.3 71.2 83.6 88.6 89.7 85.9 68.3
La Libertad 0.0 20.0 65.1 76.4 82.5 82.4 88.4 62.7
Lambayeque 0.0 24.7 64.8 83.3 96.6 89.8 92.0 70.2
Lima 0.0 20.2 65.6 83.5 95.8 92.8 93.7 62.3
Loreto 0.0 23.7 64.3 83.8 87.4 91.8 90.7 68.6
Madre de Dios 0.0 32.8 71.1 92.5 92.2 95.9 96.9 75.9
Moquegua 4.0 27.5 79.7 90.9 94.3 87.9 95.7 66.0
Pasco 0.0 14.4 57.4 75.3 88.9 89.7 89.4 65.4
Piura 2.8 10.9 62.4 86.2 90.2 94.7 92.1 65.2
Puno 16.7 40.8 81.1 96.0 94.8 97.8 97.6 82.1
San Martin 0.0 7.6 51.6 74.0 84.5 933 96.3 61.6
Tacna 0.0 29.1 73.8 93.6 91.5 89.3 96.2 69.5
Tumbes 0.0 21.9 63.5 86.5 90.0 90.7 98.3 66.2
Ucayali 11.1 28.1 68.7 73.7 92.0 89.1 96.9 69.0
Region natural
Lima Metropolitana 0.0 20.4 66.3 84.2 96.7 94.7 95.1 61.6
Resto costa 3.0 19.1 63.3 85.1 90.9 88.6 92.8 65.7
Sierra 9.3 28.6 72.5 83.2 88.6 92.8 91.6 72.8
Selva 2.6 20.3 62.7 79.3 87.5 92.8 89.4 67.4
Nivel de urbanizaciéon
Lima Metropolitana 0.0 20.4 66.3 84.2 96.7 94.7 95.1 61.6
Otras ciudades grandes 2.1 21.6 68.4 86.2 90.3 89.7 93.9 66.1
Resto urbano 5.1 18.5 63.9 86.2 93.5 91.5 94.6 67.5
Rural 8.7 27.7 67.9 79.5 86.9 92.4 90.3 72.5
Nivel de educacion
Sin educacion 15.2 48.0 73.9 83.5 87.2 91.4 91.4 84.4
Primaria 9.3 30.2 68.0 79.1 90.0 94.2 91.7 76.3
Secundaria 1.5 20.3 64.1 85.6 92.8 87.8 91.8 60.9
Superior 0.7 18.8 70.3 87.1 91.5 85.8 98.9 55.5
Total 2000 3.7 22.6 67.0 83.5 90.8 92.1 91.7 67.3
Total 1996 4.4 26.6 68.4 84.0 89.3 92.3 91.6 69.1
Nota: Incluye mujeres cuyo esposo o compaiiero esta esterilizado
"Incluye el embarazo actual

e Mujeres que no estan actualmente en union.

e Mujeres que estan practicando la planificacion familiar.

e Mujeres actualmente embarazadas o amenorréicas que estaban empleando alguna forma de

anticoncepcion cuando quedaron embarazadas.

e Mujeres actualmente embarazadas o amenorréicas cuyo ultimo embarazo fue deseado.
e Mujeres infértiles, es decir, aquéllas sin hijos nacidos vivos en los ultimos cinco afios a pesar

de haber estado en union y no haber usado la anticoncepcion.

e Mujeres fértiles que desean un hijo en los proximos 2 afios.
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Quienes no estan en ninguna de estas categorias forman parte del grupo con necesidad insatisfecha
(véase el Grafico 7.2 para la ilustracion de los componentes):

Necesidad insatisfecha para limitar:

® Mujeres actualmente embarazadas o amenorréicas cuyo ultimo embarazo no fue deseado.

® Mujeres fértiles que no estan ni embarazadas ni amenorréicas y que manifestaron que no desean mas
hijos.

Necesidad insatisfecha para espaciar:

® Mujeres actualmente embarazadas o amenorréicas cuyo ultimo embarazo si fue deseado, pero mas
tarde.

® Mujeres fértiles que noestan niembarazadas ni amenorréicas y que manifestaron que si desean més hijos
prefieren esperar por lo menos dos afios.

La Demanda Total de Planificacion Familiar

Los niveles de necesidad insatisfecha revelan s6lo en parte el potencial de la demanda de
planificacion familiar en el pais. La informacion de ENDES 2000 permite estimar la demanda total de tales
servicios, tanto para espaciar como para limitar. La demanda total incluye tres componentes:

® [as mujeres con necesidad insatisfecha de planificacion familiar;

® [as mujeres que actualmente estan usando métodos anticonceptivo s (necesidad satisfecha); y

® [asmujeres embarazadas o amenorréicas que quedaron embarazadas mientras usaban un método (falla
de método).

Las estimaciones de la necesidad insatisfecha, la demanda satisfecha y la demanda total de
planificacion familiar (para espaciar, para limitar y total) se presentan en los Cuadros 7.6.1 a 7.6.3 para
diferentes niveles de exposicion de las mujeres, por caracteristicas seleccionadas. Un indicador grueso del
éxito alcanzado por los programas de planificacion familiar se obtiene calculando el porcentaje de demanda
satisfecha con respecto ala demandatotal. La demanda de planificacion familiar por lugar de residencia se
presenta en el Grafico 7.3.

Cuadros 7.6.1 a 7.6.3
Necesidad insatisfecha de planificacion familiar

El 10 por ciento de las mujeres en unién del pais tienen necesidad insatisfecha de planificacion familiar, en
gran parte para limitar el tamafio de su familia (7 por ciento). Este porcentaje es ligeramente menor al
observado en 1996 (12 por ciento).

Sise excluyen las mujeres de 4 5-49 afios, la necesidad para limitar aumenta ligeramente con la edad del 5 por
ciento entre las mujeres jovenes hasta el 8 por ciento entre las mujeres de 40-44 afios. En cambio, la
necesidad de espaciar disminuye con la edad: es mayor entre las mujeres de 15-19 afios (19 por ciento) y
disminuye a menos del 1 por ciento entre las mujeres de 40 y mas afios.

La necesidad insatisfecha de planificacion familiar es mayor en el area rural (15 por ciento) que en el area
urbana (8 por ciento). De igual forma, es mayor en la Sierra (13 por ciento) que en el resto de la Costa (8
por ciento) o en Lima Metropolitana (7 por ciento). Entre las mujeres sin educacion, la necesidad insatisfecha
es mas de tres veces la de las mujeres unidas con estudios universitarios (17 por ciento en comparacién con
5 por ciento).

Los departamentos de Ayacucho (19 por ciento) y Huancavelica (22 por ciento) presentan los mas altos
niveles de necesidad insatisfecha.

Demanda total de planificacion familiar

La demanda total por servicios de planificacion familiar (uso de métodos mas necesidad insatisfecha) entre
las mujeres unidas se estima en el 83 por ciento, 57 por ciento para limitarel tamafio de la familia y 26 por
ciento para espaciar los nacimientos. La demanda total se ha incrementado en un punto porcentual resp ecto
al valor observado en 1996 (81 por ciento).

Mientras que la demanda totalpara espaciar disminuye con la edad, la demanda para limitar aumenta con ella.
Solo entre las menores de 25 afios, la demanda de métodos para espaciar supera a la demanda por limitar. E1
menor nivel de demanda total (53 por ciento) se encuentra entre las mujeres de mayor edad (45-49 afios), casi
en su totalidad con propdsitos de limitar el tamafio familiar.
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Los mayores niveles de la demanda total se presentan entre las mujerescon estudios superiores y entre lasque
residen en localidades con 100 mil o mas habitantes (83 por ciento) y en los departamentos de Puno (85 por
ciento), Ica (86 por ciento) y Tacna (88 por ciento). De otro lado, los menores niveles se encuentran entre
las mujeres sin educacion (70 por ciento) y las que residen en los departamentos de Cajamarca y
Huancavelica (79 por ciento, en cada caso).

Del total de mujeresunidas condemanda de planificacién familiar (83 por ciento), el 88 por ciento de ellas
tiene satisfecha dicha necesidad por el hecho de estar usando métodos. El porcentaje de demanda satisfecha
se ha incrementado en 3 puntos porcentuales al pasar del 85 por ciento en 1996 al 88 por ciento en el afio
2000. Este nivel es mayor entre las mujeres con estudios superiores (94 por ciento) y entre las residentes en
localidades de 100 mil o mas habitantes (91 por ciento). Varios departamentos tienen niveles de demanda
satisfecha de alrededor del 95 por ciento: Tumbes, Ica, Junin y Moquegua.

No estan usando anticoncepcién: 31.1%

Embarazadas/Amenorréicas:12.9% No embarazada/No Amenorréica:18.2%
Fértiles: 8.6% Infértiles: 9.6%

, ; - )] :
Fallé mé- Embara ° No desea- | Desea mas| No desea Desea
zo pla- planea-

0do: 3.4% | neado:5.0% | do: 2.0%| do: 2.5% | tarde: 1.5%| mas: 4.2% |pronto: 2.9%

NECESIDAD
INSATISFECHA:
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Cuadro 7.6.1 Necesidad de servicios de planificacién familiar para las mujeres en union, por caracteristicas seleccionadas
Porcentaje de mujeres en union con necesidad insatisfecha y necesidad satisfecha de planificacion familiar y demanda total de
planificacion familiar, por caracteristicas seleccionadas, Perti 2000
. Necesidad satisfecha’ Demanda Numero
Necesidad insatisfecha (uso de métodos) Demanda total satis- de
fecha mujeres
Para Para Para Para Para Para (porcen- en
Caracteristica espaciar limitar  Total espaciar limitar Total espaciar limitar Total taje)* union
Edad
15-19 19.0 4.6 23.6 37.2 14.4 51.6 62.7 19.2 82.0 71.2 582
20-24 9.6 5.8 15.3 41.4 23.8 65.2 54.9 30.8 85.8 82.1 1,969
25-29 4.6 6.0 10.5 345 37.7 72.2 423 45.8 88.1 88.0 2,756
30-34 2.8 7.0 9.9 23.0 52.9 75.9 27.5 62.4 89.9 89.0 3,126
35-39 1.4 8.2 9.6 12.3 62.8 75.1 14.3 73.5 87.8 89.1 2,737
40-44 0.3 8.1 8.4 4.6 67.4 71.9 5.0 76.3 81.3 89.7 2,537
45-49 0.1 4.4 4.5 1.2 47.4 48.6 1.3 52.0 53.3 91.6 1,921
Area de residencia
Urbana 3.0 4.6 7.6 23.1 49.9 73.0 27.8 55.5 83.3 90.9 9,992
Rural 4.7 10.3 14.9 15.4 46.1 61.5 21.9 59.1 81.0 81.6 5,636
Departamento
Amazonas 6.2 7.7 13.9 23.1 41.7 64.8 31.3 52.5 83.8 83.4 246
Ancash 3.7 11.6 15.4 17.1 45.4 62.5 22.5 59.5 82.0 81.3 608
Apurimac 5.1 7.9 13.0 17.5 46.3 63.9 26.2 56.1 82.3 84.3 250
Arequipa 2.3 4.4 6.7 18.2 57.2 75.4 21.5 62.6 84.1 92.1 659
Ayacucho 4.7 14.4 19.2 12.4 43.1 554 19.4 61.0 80.4 76.2 258
Cajamarca 4.8 8.7 13.5 19.4 43.4 62.9 25.2 53.5 78.7 82.9 927
Cusco 2.2 9.5 11.8 13.8 53.5 67.3 17.0 65.9 83.0 85.8 719
Huancavelica 6.5 15.9 22.4 8.9 40.7 49.6 18.8 60.0 78.8 71.6 259
Huénuco 4.9 12.5 17.4 16.6 43.6 60.2 23.6 59.1 82.7 78.9 449
Ica 1.7 3.5 5.2 25.3 52.1 77.5 29.6 56.4 86.0 93.9 418
Junin 1.8 2.6 4.4 19.2 55.4 74.5 22.9 60.6 83.4 94.7 748
La Libertad 3.1 5.7 8.8 21.4 46.9 68.3 26.5 54.1 80.6 89.0 811
Lambayeque 4.8 8.0 12.8 16.2 49.4 65.6 22.0 58.6 80.6 84.1 746
Lima 3.0 43 7.3 24.8 48.0 72.9 29.7 53.2 82.9 91.2 4,707
Loreto 4.7 11.6 16.3 18.3 44.9 63.1 24.4 57.6 82.0 80.1 37
Madre de Dios 5.4 7.9 133 133 53.5 66.9 20.0 62.0 82.0 83.8 44
Moquegua 1.6 24 4.0 21.3 54.5 75.8 243 57.7 82.0 95.2 105
Pasco 3.9 4.7 8.6 20.7 50.2 70.9 25.8 56.1 81.9 89.5 136
Piura 4.6 4.9 9.5 20.7 48.2 68.9 26.7 54.5 81.2 88.3 1,201
Puno 4.6 12.0 16.6 11.4 50.1 61.4 18.6 66.4 85.0 80.5 768
San Martin 4.1 4.7 8.9 26.3 46.2 72.5 33.1 51.8 84.9 89.6 478
Tacna 2.2 3.7 5.9 21.8 57.6 79.4 25.7 62.5 88.2 93.3 176
Tumbes 2.6 2.6 5.2 23.4 54.4 77.8 27.0 57.4 84.3 93.8 135
Ucayali 2.9 8.0 10.9 19.3 51.2 70.4 23.1 60.2 83.4 86.9 241
Region natural
Lima Metropolitana 3.1 4.1 7.2 25.5 47.9 73.4 30.5 52.9 83.3 91.4 4,177
Resto costa 32 4.6 7.8 21.4 50.7 72.1 26.0 56.5 82.5 90.6 3,889
Sierra 4.0 9.4 13.4 15.6 48.3 63.9 21.5 60.1 81.6 83.6 5,497
Selva 4.2 8.4 12.6 20.5 46.4 66.9 26.6 83.4 84.9 2,065
Nivel de urbanizacién
Lima Metropolitana 3.1 4.1 7.2 25.5 47.9 73.4 30.5 52.9 83.3 91.4 4,177
Otras ciudades grandes 2.7 4.5 7.2 22.1 51.8 73.9 26.4 57.2 83.6 91.4 4,071
Resto urbano 34 6.2 9.6 19.9 50.3 70.2 24.9 57.9 82.7 88.4 1,744
Rural 4.7 10.3 14.9 15.4 46.1 61.5 21.9 59.1 81.0 81.6 5,636
Nivel de educaciéon
Sin educacion 2.7 13.8 16.5 4.7 45.5 50.2 8.3 62.1 70.4 76.5 1,149
Primaria 3.9 9.6 13.5 12.4 51.1 63.5 17.9 63.2 81.1 83.3 5,765
Secundaria 4.1 4.4 8.5 26.5 48.1 74.6 32.5 53.5 86.0 90.1 5,893
Superior 2.2 2.5 4.7 30.0 45.4 75.5 34.6 48.4 83.0 94. 2,822
Total 2000 3.6 6.7 10.2 20.3 48.5 68.9 25.7 56.8 82.5 87.6 15,628
Total 1996 3.5 8.6 12.1 18.2 46.0 64.2 24.4 57.0 81.4 85.1 16,685
' Necesidad insatisfecha para limitar: mujeres actualmente embarazadas o amenorréicas cuyo ultimo embarazo no fue deseado
y mujeres fértiles que no estin ni embarazadas ni amenorréicas que no desean mas hijos. Necesidad insatisfecha para espaciar:
mujeres actualmente embarazadas o amenorréicas cuyo ultimo embarazo si fue deseado, pero mas tarde y mujeres fértiles que
no estan ni embarazadas ni amenorréicas que si desean mas hijos pero prefieren esperar por lo menos dos afios.
> La necesidad satisfecha para espaciar se refiere a las mujeres que usan algin método de planificacion familiar porque desean
espaciar los nacimientos gequndleron que desean tener mas hijos o estan indecisas al respecto). La necesidad satis;lecha para
ﬁ'_mitc)zr se refiere a aquellas mujeres que estan usando porque desean limitar los nacimientos (respondieron que no desean mas
ijos).
;La denam;da total incluye mujeres embarazadas o amenorréicas que quedaron embarazadas mientras usaban un método (falla
e método).
* [(Necesidad satisfecha)+(falla de método)]/(demanda total)
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Cuadro 7.6.2 Necesidad de servicios de planificacion familiar para el total de mujeres entrevistadas, por caracteristicas
seleccionadas

Porcentaje del total de mujeres entrevistadas con necesidad insatisfecha y necesidad satisfecha de planificacion familiar y
demanda total de planificacion familiar, por caracteristicas seleccionadas, Pert 2000

. Necesidad satisfecha® Demanda Numero
Necesidad insatisfecha (uso de métodos) Demanda totaP satis- de
fecha mujeres
Para Para Para Para Para Para (porcen- entre-
Caracteristica espaciar limitar  Total espaciar limitar Total espaciar limitar  Total taje)*  vistadas
Edad
15-19 2.8 0.5 3.3 7.0 1.8 8.8 10.7 2.4 13.1 74.5 5,645
20-24 4.4 2.5 7.0 23.9 11.6 355 30.7 14.7 454 84.6 4,739
25-29 34 4.0 7.4 27.3 26.4 53.7 33.1 31.8 64.9 88.6 4,245
30-34 2.2 5.5 7.7 20.7 43.6 64.4 24.4 51.1 75.5 89.8 4,077
35-39 1.2 6.6 7.8 11.0 524 63.4 12.9 61.1 73.9 89.4 3,476
40-44 0.4 6.7 7.0 43 57.7 62.0 4.7 65.3 70.0 90.0 3,132
45-49 0.1 3.5 3.5 1.1 38.9 40.0 1.2 42.5 43.7 91.9 2,529
Area de residencia
Urbana 2.0 2.5 44 16.0 28.0 44.0 19.1 31.1 50.2 91.2 19,453
Rural 33 7.0 10.4 11.5 323 43.8 16.2 41.3 57.5 82.0 8,390
Departamento
Amazonas 4.5 5.4 9.9 17.0 30.8 47.8 23.1 38.6 61.7 84.0 362
Ancash 2.6 7.0 9.6 12.4 28.1 40.5 16.5 36.6 53.1 81.9 1,026
Apurimac 3.9 5.7 9.6 14.3 33.7 48.0 20.9 40.7 61.6 84.4 352
Arequipa 1.5 2.3 3.8 12.6 32.9 45.5 14.8 35.7 50.5 92.4 1,232
Ayacucho 3.1 8.8 11.9 9.7 26.7 36.4 14.7 37.6 52.3 77.2 433
Cajamarca 3.2 6.0 9.2 13.3 29.5 42.7 17.1 36.5 53.6 82.8 1,442
Cusco 1.5 6.1 7.6 11.6 36.3 479 13.8 44.2 58.0 86.9 1,130
Huancavelica 4.9 10.9 15.8 7.1 29.0 36.1 14.6 42.4 57.0 72.3 383
Huanuco 32 7.7 10.9 13.2 28.9 42.1 18.0 38.5 56.5 80.7 740
Ica 1.5 1.9 33 15.7 30.2 459 19.0 32.6 51.6 93.5 793
Junin 1.1 1.5 2.6 14.2 31.9 46.0 16.5 34.9 514 94.9 1,337
La Libertad 1.9 3.1 5.0 14.9 27.5 42.4 18.1 314 49.6 89.9 1,484
Lambayeque 3.1 4.4 7.5 10.8 29.0 39.8 14.7 34.1 48.7 84.6 1,350
Lima 2.1 2.2 4.3 17.1 26.4 435 20.4 29.2 49.6 91.4 9,531
Loreto 34 7.8 11.1 16.9 31.9 48.9 21.6 40.5 62.2 82.1 820
Madre de Dios 4.6 5.7 10.3 13.0 39.5 52.5 18.7 45.6 64.3 84.0 66
Moquegua 1.3 1.4 2.7 14.8 36.4 51.3 17.2 383 55.6 95.1 173
Pasco 2.4 2.8 52 13.8 29.6 434 17.0 332 50.2 89.7 250
Piura 2.7 2.9 5.6 13.0 28.9 41.9 16.5 32.6 49.1 88.6 2,097
Puno 3.0 7.7 10.7 7.8 32.7 40.5 12.5 432 55.8 80.8 1,206
San Martin 33 3.5 6.7 21.7 334 55.1 27.6 37.7 65.2 89.7 692
Tacna 1.5 2.0 3.5 15.2 334 48.5 18.0 36.0 54.0 93.6 328
Tumbes 1.8 1.6 3.4 14.9 335 48.4 17.2 352 52.5 93.5 235
Ucayali 2.6 5.2 7.8 19.5 36.4 55.8 22.8 422 65.0 88.0 381

Region natural

Lima Metropolitana 2.1 2.0 4.1 17.3 259 43.2 20.7 28.4 49.1 91.6 8,634
Resto costa 2.0 2.6 4.6 14.3 29.9 44.2 17.2 333 50.6 90.9 7,073
Sierra 2.7 5.9 8.5 11.4 30.8 42.2 15.4 38.2 53.6 84.1 9,021
Selva 3.1 5.7 8.8 17.5 33.0 50.5 22.3 40.1 62.4 85.8 3,115
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 2.1 2.0 4.1 17.3 25.9 43.2 20.7 28.4 49.1 91.6 8,634
Otras ciudades grandes 1.7 2.5 4.2 15.3 29.5 449 18.1 32.5 50.7 91.8 7,753
Resto urbano 2.3 3.6 5.9 13.9 30.3 44.2 17.3 34.9 52.1 88.7 3,066
Rural 33 7.0 10.4 11.5 32.3 43.8 16.2 41.3 57.5 82.0 8,390
Nivel de educacion
Sin educacion 2.2 11.1 13.3 4.0 37.9 41.9 6.8 51.5 58.3 77.1 1,429
Primaria 3.2 7.1 10.3 9.8 39.1 48.9 14.2 48.2 62.4 83.4 7,972
Secundaria 2.3 2.2 4.5 15.9 25.0 40.9 19.5 27.7 47.2 90.5 12,409
Superior 1.4 1.2 2.6 21.0 23.2 443 23.8 24.7 48.5 94.6 6,033
Total 2.4 3.8 6.2 14.6 29.3 44.0 18.3 34.1 52.4 88.1 27,843

Nota: Ver definiciones en Cuadro 7.6.1
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Grafico 7.3
Demanda de Planificacion Familiar por
Lugar de Residencia y Educacion
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Cuadro 7.7 Evolucion del numero ideal de hijos

Distribucion porcentual de todas las mujeres por nimero ideal de
hijos, Perta 1986 al 2000

ENDES ENDES ENDES ENDES
Numero ideal 1986 1991-1992 1996 2000
Ninguno 1.7 2.1 0.3 2.3
1 hijo 11.8 9.0 9.4 10.9
2 hijos 40.1 52.3 53.9 53.9
3 hijos 23.7 19.3 18.5 17.3
4 hijos 11.8 10.5 9.7 9.5
5+ hijos 7.9 4.9 3.9 4.4
No especificado 3.0 1.9 4.2 1.7
Total 100.0 100.0 100.0 100.0
Promedio ideal 2.7 2.5 2.5 2.4

7.3 NUMERO IDEAL DE H1J0OS

En las secciones anteriores se analizo el
deseo futuro de mas hijos, el cual obviamente,
estaba influenciado por el nimero de hijos ya
tenidos. También se pregunto en la entrevista por
el nimero ideal de hijos, independientemente de
la situacion actual; es decir, el nimero de hijos
que a la mujer le hubiera o habria gustado tener si
ella pudiera comenzar de nuevo su vida
reproductiva.

Usualmente existe una alta asociacion
entre el numero ideal y el real de hijos tenidos,
especialmente en las mujeres de mayor edad. Por
una parte, las parejas que desean familias nu-
merosas terminan con buen nimero de hijos; por
otra, al responder en la encuesta a la pregunta
correspondiente, las mujeres pueden ajustar su
descendencia ideal a la real, en un proceso de
racionalizacion. La distribuciéon de las mujeres
entrevistadas en las encuestas ENDES entre 1986
y 2000, segun el numero ideal de hijos, se
presentaen el Cuadro 7.7; y el numero ideal segin
el numero de hijos sobrevivientes en el Cuadro
7.8. En este cuadro se presenta ademas el
promedio ideal para todas las mujeres y para las
actualmente unidas.

Es posible también que las mujeres con
alta paridez sean, en promedio, de mas edad que
las que tienen familia pequefa; esto no soélo
debido al menor tiempo de exposicion al riesgo
del embarazo, sino también a los cambios en las
actitudes en las generaciones mas jovenes con
respecto a la planificacion familiar y sobre los
roles de los miembros del hogar.

Cuadros 7.7y 7.8

Numero ideal de hijos por sexo y numero de hijos
sobrevivientes.

El nimero promedio ideal de hijos preferido por
todas las entrevistadas es 2.4, una disminucion
respecto al observado en 1986 (2.7). En este
periodo, la proporcién de mujeres cuyo namero
ideal de hijos es menos de tres se ha incrementado
de 54 a 67 por ciento.

Elpromedio ideal de hijos aumentacon el nimero de hijos sobrevivientes,desde 2.1 entre las mujeres sin hijos

o con un hijo hasta 3.3 en las que tienen 6 o més hijos.

La mayoria de entrevistadas (54 por ciento ) hubieran preferido tener 2 hijos.

El nimero promedio ideal de hijos preferidos por las mujeres actualmente unidas (2.6) es similar al de todas

las mujeres entrevistadas (2.4).
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Cuadro 7.8 Numero ideal y promedio ideal de hijos
Distribucion porcentual de mujeres entrevistadas por nimero ideal de hijos y promedio ideal para todas las mujeres entrevistadas
y para las actualmente en union, segiin nimero de hijos sobrevivientes, Pert 2000
Nuamero de hijos sobrevivientes' Total
Numero ideal F mujeres
promedio idea 0 1 2 3 4 5 6+ 15-49
Numero de hijos
0 2.9 2.0 1.7 1.7 1.5 3.0 2.9 2.3
1 13.3 15.3 9.0 10.2 6.7 4.3 4.6 10.9
2 64.9 62.8 53.5 37.6 453 41.1 28.7 53.9
3 12.7 13.8 21.7 28.5 9.8 22.4 22.3 17.3
4 3.9 3.6 9.9 15.2 26.0 10.5 20.0 9.5
5 0.8 0.7 1.6 2.6 3.1 10.8 4.4 2.1
6+ 0.3 1.0 1.7 2.7 5.0 4.9 10.6 2.3
Respuestas no numericas 1.2 0.8 0.9 1.5 2.5 3.0 6.5 1.7
Total 100.0  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0 100
Numero de mujeres 9,538 4,576 4,690 3,399 2,130 1,45 2,054 27,843
Promedio ideal de hi{os 2
Promedio para todas las mujeres 2.1 2.1 2.4 2.7 2.9 2.9 33 2.4
Numero total mujeres 9,421 4,540 4,647 3,348 2,077 1,413 1,921 27,366
Promedio para actualmente unidas 2.1 2.1 2.5 2.7 2.8 2.9 33 2.6
Numero de mujeres unidas 566 2,955 4,009 2,914 1,866 1,263 1,739 15,312
" Incluye el embarazo actual
* Excluye las entrevistadas que dieron respuestas no numéricas

Cuadro 7.9
Numero medio ideal de hijos por caracteristicas sociodemogrdficas.

El numero medio ideal de hijos aumenta con la edad de la entrevistada, desde 2.0 hijos en las mujeres de
15-19 a 2.9 entre las que tienen 45-49 afios.

El nimero medio ideal de hijos casi es similar en todos los ambitos del territorio nacional. Los mayores
promedios ideales de hijos se presentan entre las entrevistadas sin educacidn (2.9) y entre las mujeres que
residen en los departamentos de Cajamarca y Loreto, ambitos donde el nimero medio ideal de hijos es2.7.

Contrariamente, entre las entrevistadas con educacion superior el promedio ideal de hijoses 2.3 y entre las
residentes en los departamentos de Arequipa, Moquegua y Puno, dicho promedio es menor de 2.2

7.4 PLANIFICACION DE LA FECUNDIDAD

Para cada hijo nacido en los cinco afios anteriores a la encuesta, y para el embarazo actual, cuando
era aplicable, se pregunto6 a la mujer si ese embarazo, en particular, fue planeado, o lo hubiera deseado para
algtin tiempo posterior, o definitivamente fue un embarazo no deseado. A diferenciade la informacioén ya
presentada sobre deseo futuro de mas hijos o tamafo ideal de la familia, las preguntas sobre fecundidad
deseada se refieren al pasado y por lo tanto conllevan riesgos de memoria y de veracidad o de racionalizacion
de la respuesta frente a hechos ya consumados y de trascendencia afectiva. A pesar de estas limitaciones,
es posible obtener un indicador del grado de éxito logrado por la pareja en el control reproductivo en los afios
recientes. La informacion tambiénes util para calibrar el efecto sobre la fecundidad de la prevencion de los
nacimientos no deseados, aunque éstos probablemente estén subestimados.

En el Cuadro 7.10 se presenta la distribucion de todos los nacimientos ocurridos durante los cinco

afios antes de la encuesta, mas los embarazos actuales, de acuerdo a las intenciones reproductivas de la mujer
al momento de embarazarse y segun orden del nacimiento y edad de la madre al nacimiento.
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Cuadro 7.9 Promedio ideal de hijos por caracteristicas seleccionadas

Promedio ideal de hijos para todas las mujeres entrevistadas, por edad, segun caracteristicas seleccionadas, Peru

2000
Edad de la mujer Total
mujeres
Caracteristica 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 15-49
Area de residencia
Urbana 2.1 2.1 2.2 2.4 2.5 2.7 2.9 2.3
Rural 2.0 2.2 2.5 2.7 2.9 3.0 3.1 2.5
Departamento
Amazonas 2.0 2.2 2.6 2.7 3.0 3.1 3.5 2.6
Ancash 2.3 2.1 2.5 2.6 2.8 2.6 3.1 2.5
Apurimac 1.8 2.1 2.4 2.6 2.8 2.8 2.9 2.4
Arequipa 1.9 2.0 2.0 2.0 2.2 2.5 2.5 2.1
Ayacucho 2.0 2.1 2.3 2.6 2.8 2.8 2.7 24
Cajamarca 2.0 2.3 2.6 2.7 3.5 33 3.2 2.7
Cusco 1.8 2.1 22 2.5 2.6 2.5 2.5 2.3
Huancavelica 1.9 2.2 2.3 2.5 2.7 2.6 2.8 2.4
Huénuco 1.8 1.7 2.3 2.3 2.3 2.6 2.6 2.2
Ica 2.2 2.2 2.2 2.5 2.5 2.9 3.1 2.4
Junin 1.9 2.0 2.1 22 24 2.6 24 22
La Libertad 2.1 2.2 2.5 2.5 2.9 3.1 3.6 2.6
Lambayeque 2.1 2.2 2.4 2.5 3.0 3.1 3.2 2.6
Lima 2.1 2.1 2.2 2.4 2.4 2.7 2.9 2.3
Loreto 2.1 22 2.5 32 33 33 3.8 2.7
Madre de Dios 1.8 2.0 22 2.3 2.6 2.6 2.7 2.3
Moquegua 1.9 1.9 1.8 2.0 2.2 2.4 2.5 2.1
Pasco 2.0 2.2 2.4 2.6 2.7 2.8 3.0 2.4
Piura 2.1 22 24 2.7 2.8 3.2 3.2 2.6
Puno 1.8 1.9 2.0 2.1 2.4 2.4 2.5 2.1
San Martin 2.3 2.5 2.6 2.7 2.7 3.0 3.1 2.6
Tacna 2.0 2.0 1.9 22 2.3 2.4 2.7 22
Tumbes 2.1 2.0 24 2.6 2.8 3.3 32 2.5
Ucayali 1.9 22 2.3 2.5 2.8 2.8 3.1 24

Region natural

Lima Metropolitana 2.1 2.2 2.2 2.4 2.4 2.7 2.9 2.3
Resto costa 2.1 2.1 2.3 2.5 2.7 2.9 3.2 2.5
Sierra 1.9 2.1 2.3 2.4 2.7 2.7 2.8 2.3
Selva 2.1 2.2 2.5 2.8 2.9 3.0 3.2 2.5
Nivel de urbanizacién
Lima Metropolitana 2.1 2.2 2.2 2.4 2.4 2.7 2.9 2.3
Otras ciudades grandes 2.0 2.1 2.2 2.3 2.5 2.7 2.8 2.3
Resto urbano 2.0 2.1 2.3 2.5 2.7 2.8 2.9 2.4
Rural 2.0 2.2 2.5 2.7 2.9 3.0 3.1 2.5
Nivel de educacion
Sin educacion 1.9 2.0 2.6 2.9 33 3.1 3.1 2.9
Primaria 1.9 2.2 2.5 2.6 2.8 3.0 2.9 2.6
Secundaria 2.1 2.1 2.2 2.4 2.5 2.7 3.0 2.3
Superior 2.2 2.2 2.2 2.3 2.4 2.6 2.8 2.3
Total 2000 2.0 2.1 2.3 2.5 2.6 2.8 2.9 2.4
Total 1996 2.1 2.2 2.3 2.6 2.7 2.9 3.1 2.5

Cuadro 7.10
Planificacion de la fecundidad

Cerca de una tercera parte (31 por ciento) de los nacimientos ocurridos en los Gltimos cinco aflos no eran
deseados, es decir, cerca de un millon de nifios nacieron sin que los padres hubieran querido tenerlos.

Elporcentaje de hijos no deseados aumenta con elorden de nacimiento yla edad de la madre, siendo superior

al cincuenta por ciento cuando el nacimiento es de cuarto o mas orden o la madre es mayor de 34 afios de
edad.

Sise agrega a los nacimientos ocurridos amadres que ya no querian mas hijos, aquéllos que hubieran querido
ser diferidos, el 56 por ciento de los nacimientos ocurridos en los Gltimo cinco afios no fueron deseados en
el momento de su concepcion.

106 | Preferencias de Fecundidad



Cuadro 7.10 Planificacién de la fecundidad
Distribucion porcentual de nacimientos en los cinco afios que precedieron la encuesta y embarazos actuales, por
intencion reproductiva de la madre, segin edad de la madrey orden de nacimiento, Pera 2000
Intencion repro ductiva
Numero
Edad de la Lo Lo No Sin de
madre y orden queria queria queria infor- naci-
del nacimiento entonces después mas macioén Total mientos'
Orden de nacimiento
1 57.0 36.7 6.1 0.2 100.0 4,124
2 50.7 32.0 17.1 0.3 100.0 3,141
3 41.5 21.1 37.2 0.2 100.0 2,064
4+ 26.2 10.8 62.9 0.2 100.0 4,080
Edad de la madre
al nacimiento
<19 44.4 41.8 13.5 0.2 100.0 1,970
20-24 47.0 33.9 18.8 0.3 100.0 3,589
25-29 46.8 24.2 28.9 0.1 100.0 3,210
30-34 42.4 16.5 41.0 0.1 100.0 2,552
35-39 36.9 9.1 53.7 0.3 100.0 1,512
40-44 29.2 3.6 66.9 03 100.0 528
45-49 15.4 1.6 82.9 0.0 100.0 47
Total 2000 43.8 25.3 30.7 0.2 100.0 13,408
Total 1996 41.7 23.2 34.8 0.3 100.0 17.104
Nota: Orden de nacimiento incluye el embarazo actual.
" Numero de nacimientos mas embarazos actuales

7.5 TASAS DE FECUNDIDAD DESEADA

Con el fin de medir el impacto de los
nacimientos no planeados sobre el nivel de la
fecundidad, se obtiene una tasa global de

Grafico 7.4
Fecundidad Observada y Deseada
por Lugar de Residencia y Educacion

fecundidad considerando solamente los naci-
mientos deseados. Un nacimiento se considera
deseado si el nimero de hijos sobrevivientes en
el momento del embarazo es menor que el
numero ideal de hijos tal como lo informo la
entrevistada. Las tasas de fecundidad deseada
estan basadas en los nacimientos ocurridos en
los 36 meses anteriores a la encuesta,
excluyendo el mes de la entrevista. Las tasas de
fecundidad deseada expresan el nivel de
fecundidad que teéricamente resultaria si todos
los nacimientos no deseados pudiesen ser
prevenidos. Los resultados se muestran en el
Cuadro 7.11 y en el Gréfico 7.4.

Cuadro 7.11
Tasas de fecundidad deseada

La tasa global de fecundidad en el pais seria de
1.8 hijos en promedio por mujer si todos los
nacimientosno deseados pudiesen ser prevenidos.
Como a la fecha no lo son, la tasa global
observadaes de 2.9 hijos en promedio por mujer,
1.1 hijos mas que los deseados, es decirun 61 por
ciento mas alta que la tasa global de fecundidad
deseada.
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Si todos los nacimientos no deseados pudiesen ser prevenidos, las mayores reducciones en el nivel de fecundidad,
en términos absolutos, se darian entre las mujeres sin educacion (2.1 hijos), las mujeres que residen en el area rural
(1.8 hijos) y en los departamentos de Hudnuco (2.5 hijos) y Huancavelica (3.1 hijos).

De otro lado, por ser casi similar la tasa global deseada con la observada, los menores niveles de reduccion se
presentarian entre las mujeres con educacion superior (0.3 hijos), entre las residentes de Lima M etropolitana (0.5
hijos) y en el departamento de Tacna (0.5 hijos).

Cuadro 7.11 Fecundidad deseada v observada

Tasa global de fecundidad (TGF) deseada y observada
para los tres afios que precedieron la encuesta, por
caracteristicas seleccionadas, Pen1 2000

TGF
Caracteristica Deseada  Observada
Area de residencia
Urbana 1.5 2.2
Rural 2.5 4.3
Departamento
Amazonas 2.4 3.8
Ancash 2.2 3.4
Apurimac 2.5 4.2
Arequipa 1.5 2.2
Ayacucho 2.4 4.2
Cajamarca 2.6 3.5
Cusco 2.1 4.0
Huancavelica 3.0 6.1
Huénuco 1.8 4.3
Ica 1.8 2.5
Junin 1.8 3.2
La Libertad 1.9 2.9
Lambayeque 1.5 2.4
Lima 1.5 2.1
Loreto 2.5 4.3
Madre de Dios 2.2 3.5
Moquegua 1.5 2.1
Pasco 1.9 3.2
Piura 1.9 2.6
Puno 2.0 3.8
San Martin 2.1 3.0
Tacna 1.5 2.0
Tumbes 1.7 2.3
Ucayali 1.9 32
Region natural
Lima Metropolitana 1.5 2.0
Resto Costa 1.6 2.4
Sierra 2.2 3.7
Selva 2.2 3.8
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 1.5 2.0
Otras ciudades grandes 1.6 2.3
Resto urbano 1.7 2.6
Rural 2.5 4.3
Nivel de educacion
Sin educacion 3.0 5.1
Primaria 2.3 4.1
Secundaria 1.7 2.4
Superior 1.5 1.8
Total 2000 1.8 2.9
Total 1996 2.2 3.5

Nota: Las tasas se calcularon a partir de los nacimientos
ocurridos a las mujeres de 15-49 afos durante el periodo
de 1-36 meses antes de la encuesta. Las tasas globales de
fecundidad observadas son las mismas presentadas en el
Cuadro 4.3.
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MORTALIDAD INFANTIL, EN LA NINEZ Y MATERNA 8

nacimientos de cada una de las mujeres entrevistadas, en la que se averigu6 el sexo, fecha de
nacimiento, edad actual y la condicidén de sobrevivencia de cada hijo nacido vivo. En el caso de los
nacidos vivos que fallecieron se registraba la edad a la que habia ocurrido el deceso, con tres variantes:

! ligual que en ENDES anteriores (1986, 1991-1992 y 1996), en la ENDES 2000 se obtuvo la historia de

En dias para nifios que murieron durante el primer mes de vida;
En meses para los que perecieron entre uno y 23 meses; y
En afios para los que fallecieron después de cumplir los dos afios.

8.1 MORTALIDAD INFANTIL Y ENLA NINEZ

Los datos recolectados en las historias de nacimientos permiten calcular, para periodos determinados,
las siguientes probabilidades de morir:'

Mortalid ad neonatal: probabilidad de morir durante el primer mes de vida (MN);

Mortalid ad infantil: probabilidad de morir durante el primer afio de vida (;q);

Mortalid ad post-infantil:  probabilidad condicional de morir entre el primero y el quinto aniversario (4q,);
Mortalidad en la niflez: probabilidad de morir antes de cump lir 5 aflos (5().

Al igual que las otras variables demograficas, la mortalidad esta sujeta a errores de declaracion. La
confiabilidad de las estimaciones de la mortalidad depende de los niveles de omision de hijos que han
fallecido al poco tiempo de nacer, especialmente cuando la defuncion ha ocurrido bastante tiempo antes de
la encuesta. Es importante, de igual manera, la calidad diferencial de la declaracién de las fechas de
nacimiento de hijos sobrevivientes e hijos muertos. Otro error que puede ocurrir es la declaracion erronea
de la edad al morir o de la fecha de defuncion del hijo. En encuestas de otros paises se ha observado una
tendencia en las madres a redondear hacia "un afio" (12 meses) como edad del hijo al morir, ain cuando el
nifo hubiera fallecido no exactamente a los 12 meses sino en meses proximos a esa edad. Este redondeo
hace que en el mes 12 se produzca una gran concentracion de defunciones. Cuando el traslado de las muertes
ocurridas alos 10 u 11 meses de vida, hacia el afio, es grande, se origina una subestimacion de la mortalidad
infantil y la sobreestimacion de la mortalidad de la nifiez. En el caso de laENDpES 2000 y al igual que en las
ENDES anteriores, no hay evidencias significativas de desplazamientos deedades al fallecer informadas para
los menores de un afio hacia los 12 meses o mas en las declaraciones referidas a los 5 afios anteriores a la
encuesta (véase el Cuadro C.6 del Apéndice C).

Niveles y Tendencias de la Mortalidad Infantil y en la Nifiez

En el Cuadro 8.1 se presentan estimaciones de la mortalidad infantil y en la nifiez para varios
quinquenios anteriores a la ENDEs 2000, calculadas a partir de la historia de nacimientos y defunciones
obtenida en las entrevistas a mujeres en edad reproductiva. Especial atencion debe prestarse a la mortalidad
durante el primer mes de vida (mortalidad neonatal), pues cuando desciende la mortalidad se espera que los
riesgos tiendan a concentrarse en el primer mes de vida, por provenir ellos fundamentalmente de razones
congénitas. En cambio, las causas de las defunciones entre los 2 y los 11 meses son atribuibles a los
condicionantes socio-econdmicos imperantes en los hogares y en su entorno.

! Las estimaciones de mortalidad no son rasas sino probabilidades calculadas siguiendo los procedimientos
estandar de tablas de mortalidad. Para cada periodo calendario se tabulan las muertes y las personas expuestaspara los
intervalos de edad en meses: 0, 1-2, 3-5, 6-11, 12-23, 24-35, 36-47 y 48-59, para luego calcular probabilidades de
sobrevivencia en cada intervalo de edad. Finalmente se calculan las probabilidades de morir multiplicando las
respectivas probabilidades de sobrevivir y restando de 1. Una descripcion detallada del método para calcular las
probabilidades de morir se encuentra en Rutstein (1984).
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Cuadro 8.1 y Grafico 8.1

Mortalidad infantily en la nifiez para varios quinquenios

De cada 1,000 nifios que nacieron en el Pert durante 1995-2000, 33 de ellos murieron antes de cumplir su
primer afio de vida. La tasa de mortalidad infantil evidencia una reducciéon del 37 por ciento respecto a la
estimada para el periodo de 1990-1995 (52 por mil), mayor a la reduccion observada entre los quinquenios
de 1985-1990 y 1980-1985, la cual fue menos del 20 por ciento. (Véase también el Grafico 8.1).

La reduccion de la mortalidad durante el primer aflo de vida ha sido mayor en el periodo postneonatal, es
decir, entre el segundo y el onceavo mes de vida, al pasar de 26 defunciones por cada mil nacidos vivos en
el quinquenio 1990-1995 a 15 en el quinquenio 1995-2000, para una reduccion del 42 por ciento. La
mortalidad neonatal, por otra parte, disminuy6 en 33 por ciento al pasarde 27 a 18.

Si se mira la mortalidad neonatal como proporcioénde la mortalidad infantil, se observa que a nivelnacional
esa proporcién subio de 52 a 55 por ciento entre 1990-1995 y 1995-2000.

La probabilidad de que un nifio muera antes de cumplir los 5 afios de vida ha disminuido de 73 a 47
defunciones por mil nacidos vivos entre los periodos quinquenalesde 1990-1995y 1995-2000, disminucion
que es del orden de 36 por ciento.

La disminucién de la mortalidad en la nifiez, entre los dos ultimos periodos quinquenales, ha sido mayor en
los menores de un afio (37 por ciento) que entre los nifios de 1 a 4 aflos (36 por ciento). En cambio, entre los
periodos quinquenales de 1985-1990 y 1995-2000, la disminuci6én fue mayor en el periodo postinfantil, es
decir, entre losniflos de 1 a4 afios (19 por ciento versus 24 por ciento)

Grafico 8.1
Evolucion de la M ortalidad Infantil
entre 1990-1995 y 1995-2000

Zona Urbana Zona Rural Total

1990-1995 Ml 1995-2000
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Las estimaciones de la mortalidad infantil parecen razonables al analizar la tendencia histérica a
partir de varias fuentes. En el Cuadro 8.2 se presentan las estimaciones para varios quinquenios obtenidas
a partir de historias de nacimientos de la ENDES 1991-1992, ENDES 1996, y ENDES 2000. * En el Cuadro 8.3
se resumen las diferentes estimaciones, tanto con el método directo como con el indirecto.® Los resultados
se ilustran en el Grafico 8.2.1 para la mortalidad infantily en el Grafico 8.2.2 parala mortalidad en la nifiez.

Cuadro 8.1 Mortalidad infantil y en la nifiez para varios Cuadro 8.2 Mortalidad infantil y en la nifiez para varios

quinquenios por residencia gquinguenios segun varias encuestas
Mortalidad infantil y en la nifiez para varios quinquenios Mortalidad infantil y en la nifiez para varios quinquenios
anteriores a la encuesta, segiin zona de residencia, Pert1 2000 anteriores a la encuesta, segun varias encuestas, Peri 2000
Afos Post Afios Post-
antes Neo- neo- In- Post-  Enla antes Neo- neo- In- Post- Enla
de la natal natal fantil infantil nifiez de la natal natal fantil infantil nifiez
encuesta  (MN) (MPN)  (;q,) q)) (:90) encuesta (MN) (MPN)  (;q,) (99) (590)
TOTAL ENDES 2000
0-4 18 15 33 14 47 0-4 18 15 33 14 47
5-9 27 26 52 22 73 5-9 27 26 52 22 73
10-14 34 30 64 29 91 10-14 34 30 64 29 91
15-19 37 38 76 41 114 15-19 37 38 76 41 114
20-24 32 44 76 49 122 20-24 32 44 76 49 122
AREA URBANA ENDES 1996
0-4 14 10 24 9 32 0-4 24 19 43 17 59
5-9 16 17 33 13 45 5-9 29 28 57 22 78
10-14 27 22 48 17 65 10-14 30 36 66 38 100
15-19 32 34 66 26 90 15-19 32 45 77 48 121
20-24 24 36 60 30 88 20-24 35 51 86 62 142
AREA RURAL ENDS 1991-92
0-4 24 21 45 20 64 0-4 27 30 57 26 81
5-9 38 36 74 34 106 5-9 37 40 77 38 112
10-14 43 41 84 46 126 10-14 34 49 83 49 128
15-19 45 44 89 64 147
20-24 46 56 101 81 174

Cuadros 8.2y 8.3; y Graficos 8.2.1y 8.2.2

Si bien pareceria que los resultados de la ENDES 1996 estarian subestimando ligeramente los niveles de
mortalidad, las series obtenidas son muy coherentes entre si y muestran una tendencia muy clara hacia niveles
mas bajos de la mortalidad, que empezd hace por lo menos 25 afios.

Desde otro punto de vista, las estimaciones parecen razonables también si se tiene en cuenta el notable
proceso de concentracion de la poblacion en las grandes ciudades en los ultimos afios, lo que ha hecho que
mas gente esté cerca de los establecimientos de salud y, que por tal razén, mas que por una ampliacién de
ellos, desde la ENDES 1996 se observa que ha aumentado el acceso a los servicios.

Ademas, como se vera en el Capitulo 9, hay una mayor cobertura en las atenciones profesionales prenatales
y en el parto y se ha mantenido alta la cobertura de las vacunaciones, por ejemplo. La disminucion de la
fecundidad también ha tenido un rol importante en el descenso de la mortalidad, pues ha disminuido la
proporcion de embarazos de alto riesgo. Otro factor adicional importante a tomar en cuenta es el sustancial
y continuado incremento en los niveles educativos de la mujer peruana.

Las estimaciones directas de la mortalidad infantil y en la nifiez a partir de la ENDES 2000 (33 muertes
infantiles por mil nacidos vivos y 47 muertes por debajo de 5 afios centradas a mediados de 199 8) son muy
similares a las obtenidas por el método indirecto (34 y 48 por mil, respectivamente). Los procedimientos
detallados se incluyen en el Apéndice C como parte de la evaluacion de la calidad de la informacion.

? Los datos de la ENDES 1991-92 han sido ajustados por la falta de cobertura de las “zonas rojas”, areas
principalmentes rurales donde habia actividad terrorista intensa.

3En el método indirecto, las tasas han sido calculadas con datos sobre hijosnacidos vivos e hijos sobrevivientes
de mujeres de 25 a 34 afios, usando el modelo Oeste de Coale-D emeny, con la variante dos de T russell (Hill, Zlotnik
y Trussell, 1981) para las encuestas antes de 1996; y con el modelo Norte de Coale-Demeny para ENDES 2000 y la
variante de Palloni-Heligman para ENDES 1996. Los detalles se encuentran en el Apéndice C.
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Cuadro 8.3 Evolucion de la mortalidad infantil

Tendencias de la mortalidad infantil en el Pert seglin cinco encuestasy dos métodos deestimacion, Pert

1970-1998
Estimaciones con el método directo Método Indirecto
ENDES ENDES ENDES ENDES ENAF Esti-
Afo 2000 1996 1991-92 1986 1977-78  macion Fuente
1970 108
1971
1972 105 ENAF 1977-78
973
974 86 86 91
975 96
976
977
978
979 77 83 83
980
981 84 ENDES 1986
982
983 76
984 66 77 76
1985
1986 69 ENDES 1991-92
987
988 64
989 57 57
990
991
992
1993 52
1994 43 51 ENDES 1996
1995
1996
1997
1998 33 34 ENDES 2000

Grafico 8.2.1
Evolucion de la M ortalidad Infantil
segun Varias Encuestas

Tasa de Mortalidad Infantil
120

110
100
90

= ENAF 1977-78
ENDES 1986

€ ENDES 1991-92
"= ENDES 1996
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Ano Calendario
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Grafico 8.2.2
Evolucion de 1a Mortalidad en la Nifez
segin Varias Encuestas

Tasa de Mortalidad en la Ninez

=~ ENAF 1977-78
ENDES 1986
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"= ENDES 1996
ENDES 2000
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8.2 DIFERENCIALES DE LA MORTALIDAD INFANTIL Y EN LA NINEZ

Para el analisis de los diferenciales de la mortalidad es recomendable ampliar el periodo de
referencia hacia los 10 afios anteriores a la encuesta, debido a que si bien el tamafio de la muestrapuede ser
suficiente para proporcionar estimaciones confiables para un periodo de 5 afios en algunas de las
caracteristicas estudiadas, aiin asi varias de las estimaciones siguen siendo débiles. Por esta razon, las cifras
que se presentan en los Cuadros 8.4 (caracteristicas demograficas), 8.5 (caracteristicas socioeconémicas)
y 8.6 (evolucion de la mortal idad por caracteristicas selec cionadas), deben ser tomadas s6lo como indicativas
de los desniveles existentes entre los diversos grupos socio-demograficos analizados, sobre todo en lo
referente a los departamentos.

Cuadro 8.4
Mortalidad infantil por caracteristicas dem ograficas.

Como era de esperar, la tasa de mortalidad infantil de los nifios es mayor que la de las nifias (46 versus 40 por
mil). Los diferenciales de mortalidad se incrementan segun la edad de la madre, el orden del nacimiento del
nifio y la amplitud del tiempo transcurrido entre un nacimiento y otro.

Cuando se analizan los resultados por edad de la madre se encuentra el tradicional comportamiento: alto
riesgo de mortalidad para niflos de madres jovenes, los menores riesgos para aquellos nifios cuyas madres
tienen entre 20 y 39 afios para un aumento importante de los riesgos al aumentar la edad de 1a madre. El riesgo
de mortalidad infantil es alto paralos nifios de madres ad olescentes (52 por mil) pero es mas alto cuando la
madre tiene entre 40 y 49 afios de edad (80 por mil). Este Gltimo es 100 por ciento mas alto que el riesgo de
mortalidad de los nifios de madres con edad entre 20 a 29 afios (40 por mil).

Igualmente, los riesgos aumentan rapidamente con el orden del nacimiento. Cuando el nacimiento es de
cuarto o de sexto orden, el riesgo de muerte durante el primer afio es un 55 por ciento mayor que el riesgo
de un nacimiento que sea el primero (51 versus 33 por mil). Y el riesgo se convierte en mas del doble cuando
el nacimiento es de séptimo o de mayor orden. En estos casos, el nivel de mortalidad es de 67 defunciones
de menores de un afio por cada mil nacid os vivos.
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El analisis de los resultados por la duracion del p eriodo intergenésico p ermite apre ciar otro asp ecto en el que
se vinculan estrechamente la fecundidad y la mortalidad infantil. Cuando los embaraz os son muy seguidos,
el tiempo disponible para que la mujer se recupere del embarazo y del parto es corto y también se reduce el
tiempo que la madre puede dispensar para el cuidado de varios nifios, fomentando inclusive una corta
lactancia que afecta la nutricién deellos. Los resultados confirman que el riesgo de muerte es mayor cuando
el periodo intergenésico es menor a dos afios (tasa de mortalidad infantil de 78 por mil). Este riesgo de
mortalidad es casitres veces mayor que el observado cuando el intervalo intergenésico es de por lo menos
cuatro afios (tasa de mortalidad de 28 por mil).

Cuadro 8.4 Mortalidad infantil v en la nifiez en los diez afios anteriores a la encuesta, por
caracteristicas demograficas seleccionadas
Tasas de mortalidad infantil y en la nifiez para los diez afios anteriores a la encuesta, por
caracteristicas demograficas seleccionadas, Peru 2000
Post- Post- En la
Neonatal neonatal' Infantil  infantil nifiez
Caracteristica (MN) (MPN) (90 (ap (90
Sexo del nifio
Hombre 25 21 46 19 64
Mujer 20 20 40 17 57
Edad de 1a madre
al nacimiento
Menos de 20 afios 26 27 52 17 68
20-29 20 19 40 18 56
30-39 22 19 41 19 60
40-49 52 29 80 24 102
Orden del nacimiento
Primer nacimiento 17 16 33 13 45
2-3 21 18 39 15 54
4-6 26 25 51 24 73
7+ 37 30 67 30 95
Intervalo con nacimiento previo
Menos de 2 afios 41 37 78 32 107
2 afios 25 23 47 21 67
3 afios 15 16 31 17 47
4 afios y mas 16 12 28 9 37
Total 23 21 43 18 60
Nota: Todas las tasas estdn basadas en mas de 500 casos (personas expuestas), menos las
precedidas por un corchete, las cuales estan basadas en 250-500 casos. Las tasas basadas en
menos de 250 casos (*) no se muestran.
' Calculada como la diferencia entre la tasa de mortalidad infantil y la neonatal

Cuadros 8.5y 8.6; y Grafico 8.3
Mortalidad infantil por lugar de residencia y nivel de educacion (Cuadro 8.5)

Aligual que en encuestas anteriores, los resultados de la ENDES 2000 corroboran que uno de los factores mas
importantes en la generacion de diferenciales en la mortalidad infantil es el nivel de educacion d e las madres.
Los nifios de madres sin educacion presentan un riesgo de mortalidad infantil més de tres veces mayor al
riesgo de los nifios de madres con educacién superior (73 por mil en comparacidén con 20 por mil).

Segun el lugar de residencia, los mayores niveles de mortalidad infantil se presentanen la Sierra, en el area
rural y en los departamentos de Apurimac, Huancavelica y Cusco. En estos ambitos poblacionales, de cada
mil nacidos vivos, entre 58 y 84 nifios fallecen antes de alcanzar su primer afio de vida.

En comparacion conlos niflos de Lima Metrop olitana cuyo nivel de mortalidad infantil esde 17 por mil, los
nifios de Cusco tienen riesgos 5 veces mayores de morir durante el primer afio (tasa de mortalidad de 84 por
mil). Por otro lado, los nifios de Apurimac y Huancavelica tienen riesgos de morir cuatro veces mayores que
los de Lima. Si se exceptiian unos pocos departamentos (Ica, Tacna, Madre de Dios y Moquegua), los nifios
de los demas departamentos tienen riesgos de mortalidad por lo menos dos veces mayores que los de Lima.

Otro factor de importancia es el estatus o grado de autonomia de la mujer en el hogar, medido por el namero
de decisiones en las cuales la mujer tiene la ultima palabra o el nimero de razones para negarse a tener
relaciones sexuales. Los nifios de madres que invocan un menor nimero de razones para negarse a tener
relaciones sexuales presentan un riesgo de mortalidad dos veces mayor al de los nifios de madres con mayor
autonomia (mortalidad infantilde 81 por mil versus 40 por mil). Igualmente, los riesgos d e mortalidad durante
el primer afio disminuyen sistematicamente a medida que aumenta el numero de decisiones en que la mujer
tiene la ultima palabra.
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Cuadro 8.5 Mortalidad infantil y en la nifiez en los diez afios anteriores a la encuesta, por
caracteristicas socioecondmicas seleccionadas
Tasas de mortalidad infantil y en la nifiez para los diez afios anteriores a la encuesta, por
caracteristicas socioecondmicas seleccionadas, Pera 2000
Post- Post- Enla
Neonatal neonatal' Infantil  infantil nifiez
Caracteristica (MN) (MPN) G4¢) GLq1) (s9,)
Area de residencia
Urbana 15 13 28 11 39
Rural 31 29 60 27 85
Departamento
Amazonas 25 22 47 22 69
Ancash 22 28 50 23 72
Apurimac 41 30 71 25 93
Arequipa 22 18 40 18 58
Ayacucho 29 21 50 20 68
Cajamarca 25 26 51 19 69
Cusco 48 36 84 27 108
Huancavelica 43 28 71 40 108
Huanuco 36 27 63 32 93
Ica 11 10 21 11 32
Junin 20 23 43 20 62
La Libertad 27 18 45 16 60
Lambayeque 15 23 38 9 47
Lima 12 8 20 7 27
Loreto 23 30 53 27 79
Madre de Dios 12 15 28 13 40
Moquegua 13 15 28 5 33
Pasco 32 26 58 21 78
Piura 18 19 37 18 54
Puno 29 30 59 27 85
San Martin 23 25 49 22 70
Tacna 9 15 24 11 34
Tumbes 26 9 36 11 47
Ucayali 26 26 52 30 80
Region natural
Lima metropolitana 11 [ 17 5 23
Resto Costa 16 18 34 12 46
Sierra 31 27 58 25 81
Selva 26 25 51 5 75
Nivel de urbanizacion
Lima metropolitana 11 6 17 5 23
Otras ciudades grandes 17 15 32 14 45
Resto urbano 20 22 42 16 58
Rural 31 29 60 27 85
Nivel de educacién
Sin educacion 39 35 73 35 106
Primaria 27 27 54 24 76
Secundaria 16 14 30 10 40
Superior 15 5 20 4 24
Numero de decisiones
en que la madre tiene
la dltima palabra
0 23 30 52 28 79
1-2 28 27 55 23 77
3-4 24 21 45 19 63
5+ 21 18 39 16 55
Numero de razones
que justifican que la madre
se niegue a tener relaciones
0 43 38 81 36 114
1-2 35 23 57 31 87
3-4 21 20 40 16 56
Total 23 21 43 18 60
Nota: Todas las tasas estan basadas en mas de 500 casos (personas expuestas), menos las
precedidas por un corchete, las cuales estan basadas en 250-500 casos. Las tasas basadas en
menos de 250 casos (*) no se muestran.
' Calculada como la diferencia entre la tasa de mortalidad infantil y la neonatal
? Decisiones: el cuidado de su salud, compras grandes del hogar, compras para necesidades
diarias, visitar a familia/amigos, la comida del dia.
* Razones: sabe que ¢l tiene ETS, sabe que €l tiene otra mujer, parto reciente, estar cansada
o no estar de humor.
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Grafico 8.3
Diferenciales de la Mortalidad Infantil y en la Nifiez

por Lugar de Residencia y Nivel de Educacion
(Periodo 1986-1996)
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Evolucion de la mortalidad infantil (Cuadro 8.6)

La mortalidad infantil ha disminuido en todos los grupos y ambitos poblacionales.

Entre ENDES 1991-92 y ENDES 2000, la tasa de mortalidad infantil disminuyd en mas de 32 por ciento entre
los nacimientos de 2do y 3er orden, entre los hijos de madres de 30-39 afios y entre los hijos de madres con
educacion primaria.

Segun lugar de resid encia, la tasa de mortalidad infantil disminuyd masen el area urbana, particularmente en
Lima Metropolitana y Otras ciudades grandes (43 por ciento, en ambas). Entre las regiones naturales, la
mortalidad infantil disminuyd mas en el resto de la Costa (39 por ciento) que en la Sierra (28 por ciento).

Conrelacion a las categorias educacionales, la mortalida d infantil ha cambiado poco entre los hijos de madres
con educacion superior, en parte porque el nivel ya era bastante bajo. La disminucién mas importante ha
ocurrido entre las madres con primaria o sin educacion, sibien las tasas todavia se encuentran por encima del
promedio nacional (43 por mil).

8.3 LA MORTALIDAD PERINATAL

La distincion entre un nacido muerto y una muerte neonatal no es facil de hacer y requiere que la
madre recuerde a menudo signos de vida después del parto. Las causas de mortinatos y muertes neonatales
estan correlacionadas y si s6lo se examina una de ellas se puede subestimar el nivel de la mortalidad
perinatal. En la ENDES 2000 se recolectd informacion sobre mortinatos a partir de enero de 1995, en el
calendario de eventos incluido al final del cuestionario. En el Cuadro 8.7 se detallan los resultados: se
incluye el nimero de nacidos muertos (muertes fetales en embarazos de 7 o mas meses de duraci(')n) las
muertes neonatales tempranas (aquellas ocurridas entre nacidos vivos durante la primera semana), el nimero
de embarazos de 28 semanas o mas de gestacion y la tasa de mortalidad perinatal. Esta se calcula como la
suma de nacidos muertos y muertes neonatales tempranas dividida por los embarazos de 7 0 mas meses de
duracion.
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Cuadro 8.6 Mortalidad infantil en los diez afios anteriores a varias
encuestas, por caracteristicas seleccionadas
Tasas de mortalidad infantil para los diez afios anteriores a cada
encuesta, por caracteristicas seleccionadas, Perti 2000
) ENDES ENDES ENDES
Caracteristica 2000 1996 1991-92
Sexo del niiio
Hombre 46 56 68
Mujer 40 43 59
Edad de la madre
al nacimiento
Menos de 20 afios 52 59 79
20-29 40 43 58
30-39 41 54 63
40-49 80 81 101
Orden del nacimiento
Primer nacimiento 33 38 46
2-3 39 42 58
4-6 51 58 72
7+ 67 84 96
Intervalo con
nacimiento previo
Menos de 2 afios 78 88 108
2 aflos 47 45 54
3 aflos 31 45 54
4 aflos y mas 28 32 31
Area de residencia
Urbana 28 35 48
Rural 60 71 90
Region natural
Lima Metropolitana 17 23 30
Resto Costa 34 41 56
Sierra 58 69 80
Selva 51 52 75
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 17 23 30
Otras ciudades grand es 32 42 56
Resto urbano 42 44 55
Rural 60 71 90
Nivel de educacién
Sin educacién 73 79 102
Primaria 54 62 83
Secundaria 30 32 39
Superior 20 26 21
Total 43 50 64
[: Mortalidad para el intervalo 2-3 afios

Cuadro 8.7
Mortalidad perinatal

La tasa de mortalidad perinatal es de 23 defunciones por mil embarazos de 7 o méas meses de duracién, con un
componente similar de nacidos muertos y muertes neonatales tempranas.

La mortalidad perinatal para las madres que tenian 4049 afios en el momento del nacimiento es especialmente alta
(47 por mil),en comparacioén con los otros gruposde edad, en particular, respecto a las madres de 20-29 afos de edad
(18 por mil).

Si se exceptuan las mujeres que no habian estado embarazadas antes, los niveles mas bajos de mortalidad perinatal
lo presentan lasmujeres que tuvieron un intervalo de 27 meses o mas entre la concepcion y el término del embarazo
previo (20 por mil), en tanto que es mas del doble cuando el intervalo es menor a los 15 meses (53 defunciones por
mil nacimientos). Estas duraciones corresponden a intervalos intergenésicos de 36 meses 0 mas y menosde 24 meses
si se agregan los nueve meses de embarazo.

Entre las mujeres con educacion primaria, los riesgos de tener un nacido muerto o una muerte neonatal son 2 veces
los de las mujeres con educacion superior (28 y 13 por mil respectivamente).

Segun el lugar de residencia, los mayores niveles de mortalidad perinatal se presentan entre las mujeres que residen
en los departamentos de Pasco y Cusco, con tasas de 40 y 48 muertes perinatales por cada mil embarazos de 7 o mas
meses de duracion, respectivamente. La tasa de mortalidad perinatal de Cusco (48 por mil) es casi 5 veces la de Tacna
(10 por mil), la mas baja entre todos los departamentos, seguido por Ica (13 por mil) y Lima (15 por mil).
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Cuadro 8.7 Mortalidad perinatal por caracteristicas socioecondmicas
seleccionadas
Numero de nacidos muertos y tasa de mortalidad perinatal para loscinco afios
anteriores a la encuesta, por caracteristicas socioeconoémicas seleccionadas,
Pert 2000
Numero Tasa Numero de
Numero de de embarazos
de muertes morta- de 7y mas
nacidos,  neonatales lidad meses de
Caracteristica muertos' tempranas’ perinatal’  duracién
Edad de la madre
al nacimiento
<20 aflos 16 36 29 1,833
20-29 44 71 18 6,269
30-39 44 49 25 3,714
40-49 10 14 47 520
Intervalo con el embarazo
revio
er embarazo 32 43 21 3,538
<15 meses 6 24 53 564
15-26 meses 25 41 27 2,481
27-38 meses 13 29 21 ,05
39+ meses 39 33 20 3,695
Area de residencia
Urbana 51 76 19 6,691
Rural 64 95 28 5,645
Departamento
Amazonas 5 3 34 225
Ancash 8 9 29 565
Apurimac 1 5 25 235
Arequipa 4 5 23 421
Ayacucho 0 6 23 271
Cajamarca 13 6 23 812
Cusco 9 24 48 687
Huancavelica 3 5 23 350
Huanuco 6 8 29 487
Ica 2 2 13 298
Junin 11 4 23 638
La Libertad 3 12 22 659
Lambayeque 5 8 2 532
Lima 17 28 15 3,039
Loreto . 4 7 20 538
Madre de Dios 0 1 22 3
Moquegua 1 0 20 59
Pasco 2 3 40 127
Piura 8 10 20 917
Puno 8 12 28 696
San Martin 5 6 32 349
Tacna 0 1 10 103
Tumbes 0 2 23 8
Ucayali 1 3 22 202
Nivel de educacion
Sin educacion 11 15 26 1,000
Primaria 59 79 28 4,946
Secundaria 36 60 22 4,452
Superior 8 18 13 1,938
Total 114 171 23 12,337
' Nacidos muertos son muertes fetales en embarazos de 7 0 mas meses de
duracion
? Las muertes neonatales tempranas son aquéllas ocurridas entre nacidos vivos
durante los primeros 7 dias (edades 0-7 dias)
* La tasa de mortalidad perinatal es la suma de nacidos muertos y muertes
neonatales tempranas dividida por los embarazos de 7 o mas meses de
duracién, por mil

8.4 GRUPOS DE ALTO RIESGO REPRODUCTIVO

El estudio de la mortalidad también puede emprenderse a través de las categorias de alto riesgo de
mortalidad en la poblacion, no solo desde el punto de vista de los nifios nacidos vivos, sino también desde
el punto de vista del grupo de mujeres cuyos hijos se encuentran en categorias de alto riesgo de mortalidad
en el futuro. El Cuadro 8.8 contiene, para el total del pais, el porcentaje de nifios nacidos en los ultimos
cinco afos en grupos de alto riesgo de mortalidad, y el porcentaje de mujeres enunion en riesgo de concebir
un nifio con alto riesgo de mortalidad, segiin categorias. La razon de riesgo en la segunda columna del
Cuadro 8.8 se define como el cociente entre: (1) la proporcion de nifios muertos en los ultimos cinco afios
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entre aquellos nacidos en una categoria especifica de riesgo, y (%) la proporcion de nifios muertos entre
aquellos nacidos a mujeres en ninguna categoria de riesgo elevado. Los primeros nacimientos a mujeres
entre 18 y 34 afos constituyen una categoria especial de riesgo no evitable.

~Normalmente se consideran como de riesgo elevado los nacimientos que ocurren en las siguientes
condiciones:

La madre tiene menos de 18 afios al momento del nacimiento del nifio;
La madre tiene 35 o mas afios al momento del nacimiento del nifio;

El intervalo intergenésico es menos de 24 meses;

El orden del nacimiento es mayor de 3.

Tomando en cuenta estos grupos se construyen categorias especiales de riesgo combinando dos o
mas de ellos. Por otro lado, las mujeres se asignan a una categoria dada dependiendo de lasituacién en que
se encontrarian en el momento del nacimiento del nifio si éste fuese concebido en el mes de la entrevista:
edad actual menor de 17 afios y 3 meses; edad actual mayor de 34 afios y 3 meses; el nacimiento anterior
ocurrié hace menos de 15 meses (equivalente a un intervalo intergenésico de 24 meses); el nacimiento
anterior fué de orden 3 o superior. Los resultados detallados del Cuadro 8.8 se resumen en el Grafico 8.4.

Cuadro 8.8 y Grafico 8.4
Categorias de alto riesgo reproductivo

Cerca de la mitad (48 por ciento) de los nacimientos de los ultimos cinco afios ocurri6é en alguna condicion de alto
riesgo reproductivo. Estosnifios, en promedio, tendrian un riesgo de morir en los primeros cinco afios de vida 40 por
ciento mayor con respecto a los hijos de madres en ninguna categoria de riesgo elevado.

Maés de la mitad (25 por ciento) del total de nacimientos que ocurrieron en alto riesgo reproductivo (48 por ciento)
son nacimientos de orden mayor a3 (15 por ciento); 6 nacimientos de madres mayores de 34 afios yal mismo tiempo
de orden mayor a 3 (10 por ciento).

Cuadro 8.8 Categorias de alto riesgo reproductivo

Porcentaje de nifios nacidos en los cinco afios anteriores a la encuesta en categorias de riesgo
elevado de mortalidad y porcentaje demujeres en union en riesgo de concebir un hijo conriesgo
elevado de mortalidad, por categoria de riesgo, Pera 2000

Nacimientos en los 5 aflos
anteriores a la encuesta

Porcentaje
) . Razon de  de mujeres
Categoria de riesgo Porcentaje riesgo en unioén
En ninguna categoria de riesgo elevado 26.8 1.0 34.51
Categoria de riesgo inevitable’ 24.9 0.8 3.7
Total en categorias de riesgo elevado 48.3 14 61.8
En una sola categoria de riesgo elevado 31.9 1.1 28.3
Madre menor de 18 al nacimiento (Edad<18 5.5 1.4 0.5
Madre mayor de 34 al nacimiento (Edad>34 3.7 0.7 11.0
Intervalo de nacimiento <24 meses (IN<24) 7.5 1.4 7.2
Orden de nacimiento mayor de 3 (ON>3) 15.1 1.0 9.6
En varias categorias deriesgo 16.4 1.8 33.4
Edad<18 & I§I<243 0.4 32 0.3
Edad>34 & IN<24 0.3 2.5 0.5
Edad>34 & ON>3 9.9 1.5 26.2
Edad>34 & IN<24 & ON>3 1.6 1.9 22
IN<24 & ON>3 43 2.3 43
Total 100.0 100.00
Numero 12,222 - 15,628

'Incluye las mujeres esterilizadas

*Incluye los primeros nacimientos a mujeres entre 18 y 34 afios
*Incluye las categorias combinadas edad<18 y ON>3

-: No aplicable
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Grafico 8.4
Mujeres y Nifios en Categorias
de Riesgo Elevado de Mortalidad

RIESGO
ALTO

RIESGO POR
ORDEN
4 O MAYOR

RIESGO POR

INTERVALO

MENOR DE 2
ANOS NACIMIENTOS

EDAD Y
ORDEN
(35+, 4+)

INTERVALO Y
ORDEN

OTROS
RIESGOS

8.5 MORTALIDAD ADULTA Y MATERNA

La mortalidad materna, lo mismo que la adulta, es un fenémeno de rara ocurrencia, si se compara
con la mortalidad infantil, ain en paises con altos niveles de mortalidad. En la ENDES 1991-1992 se incluy6
por primera vez un médulo especial con el propdsito de evaluar los niveles de mortalidad materna a partir
de informacion de la sobrevivenciade las hermanas de las mujeres entrevistadas, utilizando métodos directos
e indirectos de estimacion. Desafortunadamente, las estimaciones de la ENDES 1991-1992 estan basadas en
un numero relativamente reducido de muertes.

Dadas estas limitaciones y la importancia del tema, tanto la ENDES 1996 como la ENDES 2000 se
disefiaron con el objeto de realizar estimaciones mas sélidas de mortalidad materna y adulta a nivel total y
urbano-rural. Para todas las mujeres 15-49 afios entrevistadas (y hombres 15-59 en 1996) en todos los
hogares visitados se formularon las siguientes preguntas sobre todos y cada uno de sus hermanos y hermanas
de parte de la misma madre:

Nombre, sexo y condicién de supervivencia
Edad para los sobrevivientes; y edad al fallecimiento y cudnto hace que muri6 para aquéllos que
fallecieron

e Para las hermanas que fallecieron se recolect6 informacion sobre paridez

e Siestaba embarazada cuando muri6, si muri6 durante un mal parto o aborto, o simuri6 durante los
dos meses siguientes después de un parto o aborto

¢ Si el fallecimiento se debié a complicaciones de un embarazo o el parto

Calidad de la Informacion

Las estimaciones de mortalidad adulta y materna se basan en supuestos con relacion a la cobertura
de los hermanos y hermanas de los entrevistados, la condicion de sobrevivencia, y para los fallecidos, las
circunstancias en las cuales murieron, implicitos en el método utilizado, llamado metodo de los hermanos.
En el Apéndice C se presenta una evaluacion detallada de la calidad de la informacion. En general, no se
evidencian sesgos en la informacion recolectada.
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Estimacion de la Mortalidad Adulta

El Cuadro 8.9 ilustra los célculos para el periodo de 0-6 afios que precedio la ENpES 2000. En
realidad los célculos de las tasas se hacen en términos de mesespersona de exposicidon (vividos), no nimero
de personas. Cada persona contribuye con meses de exposicion a los diferentes grupos o intervalos de edad
por los cuales pasa la persona durante el periodo de 7 anos. Quien muera durante el periodo contribuye, con
meses de exposicion, para el denominador de la tasa, hasta el mes del fallecimiento, y por supuesto
contribuye con una muerte al numerador de latasa. En el Cuadro 8.9 se han dividido los meses-persona por
12 para expresar los denominadores en afios-persona.

Cuadro 8.9
Mortalidad adulta masculina y femenina

Como era de esp erarse, la mortalidad ad ulta se incrementa con la edad. Entre los hombres el ascenso es ligero
hasta la edad de 45 a 49 afos, pero es mas notorio entre lasmujeres: aquéllas de 40 afios y mas duplican las
tasas de las mujeres de 20 a 34 afios.

La mortalidad masculina es mayor que la femenina en todos los grupo de edad, siendo 54 por ciento mayor
la tasapara todo el grupo de 15 a 49 afios de edad.

Comparando con las tablas de vida que sirven como base de las proyecciones actuales de poblacion del INEI,
las estimaciones basadas en la encuesta no presentan diferencias sustanciales excepto para las edades
mayores, 45 a 49 afios para los hombres y 40 a 49 afios para las mujeres.

Cuadro 8.9 Tasas de mortalidad adulta para hombres y mujeres, por edad
Estimacion directa de tasas de mortalidad especificas por edad para hombres y_mujeres 15-49 afios a partir de
informacion suministrada por las entrevistadas sobre la sobrevivencia de Tos hermanospara el periodo de 0-6 afios
antes de la encuesta, Peri 2000
Tasas estimadas para hombres Tasas estimadas para mujeres
Afios Tasas de Afos Tasas de
Defun- de mortalidad Defun- de mortalidad
Edad ciones exposicion (por mil) ciones exposicion (por mil)
15-19 99.6 59,901 1.663 83.4 58,043 1.437
20-24 137.0 69,780 1.949 72.5 68,019 1.066
25-29 135.8 65,453 2.075 61.0 65,001 0.939
30-34 140.4 59,889 2.345 53.6 58,567 0.916
35-39 103.1 48,506 2.126 76.6 46,917 1.633
40-44 86.4 32,739 2.638 63.9 31,810 2.010
45-49 58.0 20,898 2.777 46.3 20,274 2.285
General 759.4 357,166 2.126 457.5 348,633 1.312
Ajustada ' 2.143 1.388
' Con la distribucion por edad de la respectiva poblacion

Estimacion de la Mortalidad Materna

Una de las ventajas del método de los hermanos para la estimacion de la mortalidad materna es que
si las estimaciones de mortalidad adulta, particularmente la femenina, parecen razonables (y éste es el caso
tanto en la ENDES 1996 como en la ENDES 2000), las estimaciones de mortalidad materna también pueden
serlo.*

La mortalidad materna puede estimarse indirectamente a partir de la sobrevivencia de las hermanas
o directamente si se dispone de informacion adicional sobre edad de las hermanas sobrevivientes, edad a la
muerte y fecha de la defuncion, al igual que la paridez pde las hermanas que murieron. A diferencia del
método indirecto, el método directo permite hacer estimaciones para varios periodos, incluyendo el
quinquenio anterior a la encuesta si el tamafio muestral lo permite. Por estas y otras razones, se prefieren

* Los procedimientos de estimacién de la mortalidad adulta y materna se detallanen A. M. Marckwardt. 1994.
Illustrative Analysis: Maternal Mortality in Peru. DHS Illustrative Analysis Series.
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aqui las estimaciones realizadas con el método directo, tinicas que se presentan. Analisis mas detallados de
la mortalidad materna en otras publicaciones incluirdn las estimaciones del método indirecto.

La informacion basica para los calculos de la mortalidad materna se presenta enel Cuadro 8.10 por
grupos quinquenales de edad: el nimero de personas entrevistadas, el nimero de hermanas que cumplieron
15 afios, el nimero de hermanas que murieron después de los quince afios, el nimero de muertes por causas
maternas y el porcentaje que murieron de causas maternas.

Cuadro 8.10
Informacion basica para la mortalidad materna
Las estimaciones de la mortalidad tienen de marco informativo los datos otorgados por las 27,843 mujeres
entrevistadas, las cuales al ser consultadas sobre la sobrevivencia de las hermanas dieron informacién para

57,801 hermanas que cumplieron los 15 afios.

En las entrevistas se registraron 1,562 muertes de hermanas, de las cuales 316 (el 20 por ciento) fueron
atribuibles a causas matemas. No se observa un patrén consistente en el porcentaje de muertes por edad.

Cuadro 8.10 Informacion bésica para la estimacion de morntalidad materna

Nuamero de informantes, niimero de hermanas que llegaron a los 15 afios, niimero que fallecieron después de los 15
afios, nimero de muertes maternasy porcentaje que fueron atribuibles a causas maternas, Pera 2000

Numero Hermanas Hermanas Hermanas Numero Porcentaje de

de que que murieron que cumplieron de hermanas que

Edad actual de infor- cumplieron alos 15 15 afios muertes murieron de

la entrevistada mantes 15 aflos o después (ajustadas) maternas causas maternas

15-19 5,645 7,004 82 14,161 20.4 24.7
20-24 4,739 8,412 96 11,887 18.3 19.1
25-29 4,246 9,361 184 10,650 40.1 21.9
30-34 4,077 10,105 236 10,105 52.0 22.0
35-39 3,476 8,798 296 8,798 69.4 23.5
40-44 3,132 7,799 307 7,799 68.0 222
45-49 2,529 6,323 361 6,323 48.0 13.3
Total 27,843 57,801 1,562 69,722 315.8 20.2

"Incluye 42 muertes que fueron estimadas como atribuibles a causas maternas con informacién faltante sobre la causa de la
muerte (del total de 316). Para estas muertes no se tiene informacion de cuando ocurrieron: durante el embarazo, durante el
parto o en los dos meses siguientes al parto.

Si bien con la informacién adicional recolectada en la ENDES 2000 sobre edad de las hermanas
sobrevivientes, edad a la muerte, y fecha de la defuncion, es posible estimar los niveles de mortalidad
materna para varios periodos con el llamado método directo, en esta ocasion solo se presentan las
estimaciones para el periodo de 7 afios que precedio la ENDES 2000, aproximadamente el periodo 1993-2000.
Los resultados se detallan en el Cuadro 8.11.

En la columna 4 del Cuadro 8.11 se presentan las tasas de mortalidad materna especificas por edad,
expresadas por cada 100,000 mujeres, calculadas directamente dividiendo el nimero de muertes en cada
grupo de edad por los afos-persona de exposicion. El resultado es una estimacion insesgada de la
probabilidad de muerte por causas maternas siempre y cuando el riesgo de mortalidad para todas las
hermanas sea igual. A diferencia del método indirecto, las estimaciones por grupos de edad del método
directo son tasas anuales a partir de las cuales se puede calcular la tasa de mortalidad materna para las
mujeres 15-49 afios, para lo cual es aconsgjable estandarizar las tasas especificas utilizando la distribucién
por edad de la poblacion femenina representada por la de las mujeres entrevistadas.

Para expresar el nivel de mortalidad materna , no entéreminos de mujeres sino de nacidos vivos, se
divide la tasa de mortalidad materna por 100,000 mujeres por la tasa general de fecundidad (por 1,000
mujeres) y se multiplica luego por 1,000, obteniendo asi la razon de mortalidad materna, interpr etada como
el nimero de defunciones maternas por 100,000 nacidos vivos.
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Mortalid ad materna para el pais

Cuadro 8.11

La tasa de mortalidad materna estimada para el periodo de 1994-2000 es de 18.3 muertes maternas por cada
100,000 mujeres en edad reproductiva. Esta estimacion se basa en un total de 64 muertes maternas para los
7 afios que precedieron la encuesta.

Si este nivel de mortalidad se expresa en funcion de nacimientos, la estimacion resultante es de 185 muertes
maternas por cada 100,000 nacimientos para los 7 afios anteriores de la encuesta.

La ENDES 1996 permitié realizar una estimacion de mortalidad materna de 265 defunciones por 100,000
nacidos vivos para el periodo 1990-1996. A pesar de los amplios errores de muestro implicitos en las
estimacionesde las dos encuestas, se puede concluir que si se ha presentado una disminucion en la mortalidad
materna y que ladisminuciéon ha sido importante.

Cuadro 8.11 Estimaciones de mortalidad materna con el método directo

Tasas de mortalidad materna por edad parael periodo de 7 afios antes de la encuesta, Pera 2000

Tasa Distribu- Fecundidad
Total Muertes de Numero cion de para el
de maternas Afios mortalidad de mujeres periodo
muertes periodo de expo- por 100,000 infor- por por 1,000

Edad maternas 0-6 afos sicion mujeres mantes edad mujeres
15-19 20.4 12.870 58,043 222 5,645 20.3 72
20-24 18.3 13.359 68,019 19.6 4,739 17.0 156
25-29 40.1 8.603 65,001 13.2 4,245 15.2 150
30-34 52.0 7.192 58,567 12.3 4,077 14.6 128
35-39 69.4 13.562 46,917 28.9 3,476 12.5 89
40-44 68.0 8.138 31,810 25.6 3,132 11.2 37
45-49 48.0 0.358 20,273 1.8 2,529 9.1 7
Total 15-49 315.8 64.082 348,633 18.4 27,843 100.0 106
Tasas ajustadas 18.3 99

Nota: La tasa de fecundidad para el total 15-49 (106) es una tasa general de fecundidad y equivale a una tasa global de
fecundidad de 3.2. Sin embargo, para el calculo de la Raz6én de Mortalidad Materna se utilizan las tasas ajustadas de
mortalidad (18.3 por 100,000 mujeres) y fecundidad (99 nacimientos por 1,000 mujeres). Estas tasas se obtienen ajustando
(ponderando) las tasas especificas poredad con la distribucion por edad de las mujeres entrevistadas.
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SALUD MATERNO-INFANTIL 9

demograficacon predominanciade nifios, losnivel estodavia altos de fecundidad en comparacion con

otros paises vecinosy laprevalenciade enfermedades endémicasy el rebrote de otras que habian casi
desaparecido. Los cuadros de morbilidad infantil estdn muy relacionados con las condidones de vida la
contaminacion ambiental y con algunospatrones culturales que tienen que ver conlaforma como se valora
lavida de un nifio, y por otro, con el papel que se reconoce alamujer en lavidanacional.

L os problemas de salud materno-infantil merecen preferente atencion en el Per(, debidoalaestructura

En el Perl no hay estadisticas continuas que pemitan ver de manera confiable la evducion de la
salud de la poblacién; mas bien el panorama se ha agravado en los Ultimos afios con | os recortes del gasto
publico en términos reales, que han ocasionado un deterioro de |os servicios estadisticos del Ministerio de
Salud y de los organismos vinculados con el sector social en general. LaEnDpEs 2000 esla cuartaencuesta
de demografiay salud desde que se realizd la primera en 1986. Las otras dos se realizaron en 1991-92 y
1996.

La ENDES 2000 contiene una cantidad apreciabl e de informacion sobre aspectos relacionados con
lasalud materno-infantil que permiten llenar, en parte, €l vacio. En este cgpitul o se presentan los resultados
referidos a temas tales como: la atencion prenatal, la asistencia durante el parto y el cudado postparto, la
coberturade las vacunas, y la prevalenciay tratamiento de ciertas enfermedades, especialmente la diarrea
e infecciones de las vias respiratorias. El objetivo basico es el de identificar los grupos més vulnerables y
asi contribuir parala planificacién de los programas de salud materno-infantil. La situaciénnutricional de
los nifios y de las madres se discute en el Capitulo 10.

La coberturay calidad de la atencién prenatal, durante y después del parto constituyen factores
estrechamente ligados ala salud materno-infantil y son, por o tanto, elementos que deben ser tomados en
cuentaa evaluar la situacion general de salud del pais. En ENDES 2000 se les pregunté a las mujeres si
ciertas situaciones eran para ella un gran problema o no en caso de que se enfermara y quisierarecibir
tratamiento médico. También se averigud, para los Ultimos nacimientos ocurridos en los cinco afios
precedentes a la encuesta, si la madre habia recibido la vacuna antitetanica y si habia tenido atencion
prenatal, durante el partoy después del pato, al igual que el lugar de ocurrenda del parto.

9.1 ATENCION PRENATAL

Losresultadosalas preguntas sobre | a percepcion de problemas en el acceso alosserviciosde salud
se presentan en d Cuadro 9.1 por caracteristicas sel eccionadas. Enel Cuadro 9.2 se presentaladistribucién
porcentual de los Ultimos nacimientos en los cinco afios que precedieron la encuesta, por tipo de cuidado
prenatal, segun edad de la madre y orden de nacimiento, a igual que por lugar de residenciay nivel de
educacion. El contenido delaatencidn prenatal (tipo de servicios) sedetallaen el Cuadro 9.3. En el Gréfico
9.1 se presentainformacion sobre |as visitas prenatales y |os meses de embarazo ala primeravisita.

Cuadro9.1
Per cepcion del acceso a servicioscomo un gran problema

* Maésde 8 de cada 10 muj eres entrevistadas tienen al menos un problema para buscar consejo o tratamiento
médico, destacando entre ellos el problemade tipo econdmico conseguir dinero para el tratamiento (65 por
ciento ). En segundo lugar s encuentra un problema de confianza enla categoriano hay personal desalud
femenino (45 por ciento); y, en tercer lugar un problema relacionado con ladistancia al establecimientode
salud (34 por ciento), y el otrono querer ir sola (33 por ciento) que guardarelacién con la confianza que se
tiene del proveedor de salud.
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Table 9.1 Percepcion del acceso a los servici os de salud como un gran problema
Porcentaje de mujeres que pacibieron el acces a los servicios de salud como un gran problema, por tipo de problema y
caracteristiceas seleccionadas, Perl 2000
Tipo de problema de acceso alos servicios de salud
Por
Conseguir Distancia No hay lo
Saber Conseguir  dinero  al estable- Tener No personal menos NUmero
donde permiso parael cimiento quetomar  querer de salud un de
Caracteristica ir parair tratamiento desalud transporte ir sola femenino problema mujeres
Edad
15-19 20.8 17.1 60.2 31.6 26.4 53.7 62.8 87.4 5,645
20-29 17.8 123 63.9 321 28.7 32.3 46.0 83.1 8,984
30-39 18.6 13.0 67.0 35.6 30.8 24.7 38.3 81.0 7,553
40-49 195 125 69.1 353 311 26.4 35.2 79.8 5,661
Numer o de hijos vivos
0 185 14.8 54.6 27.8 222 46.1 56.9 825 9,911
1-2 16.8 116 63.5 32.0 28.0 24.7 375 78.8 9,112
34 20.2 12.8 74.0 37.1 33.2 25.5 38.0 84.4 5,373
5+ 24.2 16.0 85.1 49.2 46.9 32.0 42.7 91.0 3,448
Estado conyugal
Soltera 18.7 151 56.5 28.1 225 45.0 56.6 83.2 9,979
Casada o unida 19.1 126 69.4 374 337 27.2 38.8 82.4 15,628
Algunavez unida 19.0 12.8 72.6 31.6 28.5 24.5 38.5 83.1 2,236
Areaderesidencia
Urbana 14.5 10.8 57.3 22.2 16.8 29.5 42.0 78.4 19,453
Rural 294 19.9 82.9 59.9 58.3 42.2 52.5 92.7 8,390
Departamento
Amazonas 28.8 16.2 735 51.1 495 39.1 439 83.8 362
Ancash 18.2 132 66.0 35.6 32.3 37.1 51.6 85.4 1,026
Apurimac 25.8 17.4 721 36.6 315 24.7 36.7 79.6 352
Arequipa 21.4 15.1 63.0 28.5 24.3 30.4 45.0 84.6 1,232
Ayacucho 38.2 27.2 81.6 55.8 53.4 52.0 61.4 91.3 433
Cajamarca 424 384 83.8 58.9 59.0 53.8 61.1 92.3 1,442
Cusco . 31.0 14.2 715 52.8 49.2 48.4 47.2 92.0 1,130
Huancavelica 28.1 26.3 87.3 66.5 67.1 457 54.1 93.9 383
Huénuco 25.6 19.8 78.3 49.7 47.1 29.1 329 90.0 740
Ica 16.9 14.3 60.9 27.3 22.3 335 46.7 77.3 793
Junin 13.2 85 717 36.1 26.6 28.7 46.6 89.2 1,337
LaLibertad 13.7 9.2 65.4 35.8 314 31.0 47.0 80.0 1,484
Lambayegue 19.8 15.0 70.6 385 327 41.7 47.0 85.5 1,350
Lima 14.0 10.0 54.4 22.7 16.6 28.9 77.3 9,531
Loreto ) 21.2 13.0 734 43.0 38.0 38.9 36.5 89.1 820
Madre de Dios 12.0 121 65.7 35.3 319 26.6 40.1 83.8
Moguegua 155 134 48.6 26.5 224 24.0 38.2 718 173
Pasco 26.1 18.3 72.5 37.3 333 354 46.7 87.1 250
Piura 8.5 74 61.6 24.7 22.9 26.9 339 76.4 2,097
Puno 344 19.1 84.9 54.4 55.1 41.1 60.9 94.9 1,206
San Martin 10.6 74 68.6 24.8 3.6 20.8 34.8 82.0
Tacna 204 14.2 58.2 26.4 23.3 344 47.7 84.3 328
Tumbes 49 3.0 73.1 151 12.8 26.6 41.3 86.1 235
Ucayadli 18.2 105 62.2 315 27.7 25.5 30.5 78.7 381
Region natural
Lima Metrgpolitana 13.0 9.8 52. 14.7 42.7 75. 8,634
Resto costa 13.8 10.3 63.8 275 234 317 42.4 80.4 7,073
Sierra 28.2 20.0 75.8 47.7 44.8 39.5 51.8 90.0 9,021
Selva 20.3 12.4 2. 384 38.9 85 3,115
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 13.0 9.8 52.1 211 14.7 28.7 427 75.9 8,634
Otras ciudades grandes 16.5 11.8 60.0 23.5 18.6 315 414 80.6 7,753
Resto urbano 13.4 11.0 65.3 22.2 18.3 27.1 41.5 80.1 3,066
Rural 29.4 19.9 82.9 59.9 58.3 422 2.7 8,390
Nivel de educacion
Sin educacion 35.0 24.1 90.6 61.1 59.0 45.5 54.1 5.4 1,429
Primaria 26.8 18.3 84.2 49.7 47.7 37.2 48.5 92.1 7,972
Secundaria 15.6 10.3 61.5 26.7 215 33.8 479 829 12,409
Superior 115 112 411 20.0 14.0 245 329 66.9 6,033
Trabajo actual
Notrabaja 17.1 11.9 63.2 314 26.8 36.5 455 82.4 9,631
Trabaja por dinero 17.4 135 61.6 28.3 234 284 41.9 80.2 14,117
Trabajasin paga 28.7 17.4 813 57.3 55.4 43.5 55.4 92.4 4,080
Sininformacion * * * * * * 16
Total 18.9 13.5 65.0 33.6 29.3 334 451 82.7 27,843
Nota: No se calculaladistribucién paramenos de 25 casos
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» El problemade orden econémico es reportado por mas del 80 por ciento entre las mujeres con 5 o mas
hijos, las que tiene educacion primaria o menos, las que trabajan sin pagay entre las residentesen el
arearural y en los departamentos de Ayacucho, Cajamarca, Puno y Huancavelica.

e El problemade confianza, “no hay personal de salud femenino”, es mas frecuente entre las mujeres de
15-19 afios (63 por ciento), solteras(57 por ciento), sin hijos(57 por ciento), las que trabajan sin paga
(55 por ciento), sin educacion (54 por ciento) y entre lasresidentesen el arearural (53 por ciento) y en
la Sierra (52 por ciento). En los departamentos de Ayacucho, Cajamarca y Puno este problema es
declarado por mas del 60 por ciento de las mujeres entrevistadas.

Cuadros9.2y 9.3; y Graficos 9.1y 9.2
Cuidado prenatal (Cuadro 9.2)

e EI 85 por ciento delos ultimos nacimientos menores de cinco afiosr ecibio asistenciaprenatal, lacasi totalidad
por parte de profesionales o técnicos de lasalud (84 por ciento): 35 por ciento por médicos, 36 por ciento por
parte de obstetricesy 13 por ciento por enfermeras/sanitarios/promotoras. El cuidado prenatal profesional
se haincrementado en 12 puntos porcentual es respecto a lo observado en 1996 (72 por ciento ).

¢ Lamayoriade mujeres (74 por ciento) realizaron su primera visita de control prenatal antes de | os seismeses
de gestacion pero el 50 por ciento de ellas larealizo antes de los 3.2 meses. De otro lado, d 69 por ciento
realiz6 4 o més visitas de control prenatal con una medianade 5.8 visitas prenatales. (Ver Gréafico 9.1).

« Entre los embarazos de alto riesgo por edad u orden de nacimiento, los menos favorecidos en cuanto a
atencién prenatal son los de orden 6 6 mas, pues s6lo d 65 por ciento de ellos recibié cuidados de
profesionales o técnicosde la salud. Dicho nivd es 12 puntos menos que € alcanzado entrelos embarazos
de madres mayores de 34 afos (77 por ciento). L os embarazosmas favorecidos sonlos primogénitos(91 por
ciento).

« El cuidado prenatal profesional es mayor enel area urbana (92 por ciento) que en el rearural (72 por ciento)
y en el resto de la Costa (89 por ciento) que en la Selva (71 por ciento) si se exceptia Lima Metropolitana
en donde alcanza d 96 por ciento. Asi mismo, esmayor para los embaraz os de madres con mayor autonomia
en el hogar (86 por ciento) que en los de madres con menor autonomia (57 por ciento), vista ésta a partir del
namero de razones que justifican que la esposa se niegue a tener relaciones sexuales. Sin embargo, las
diferencias en los niveles de atencion prenaal son mayores por nivel educativo: para casi latotalidad entre
losembarazos demadres con esudios superiores(99 por ciento) en comparacion con apenas el 58 por ciento
entre los de madres sin educacion (vease el Gréafico 9.2).

e En los departamentos de Tacna, Moquegua, Cusco e Ica, mas del 94 por ciento de los embarazos recibi6
cuidado prenatal profesional, en contrage con menosdel 69 por ciento en Amazonas, Loreto, Huanuco y
Cajamarca.

Contenido de la atencidn (Cuadro 9.3)

« Lasaccionesmasfrecuentes en laatencién prenatal sonel control depeso, delapresén arterial ylamedicién
delabarriga,lasquefueronrealizadas a cad todas|as mujeresque recibieron control prenatal (97 por ciento).
La explicacion de los sintomas o complicaciones que pueden presentarse durante d embarazo so6lo fue
realizada al 75 por ciento de las mujeres.

» En menor proporcion, a cuatro de cada cinco madres le aplicaron |a vacuna antitetanica a dos de cada tres
les tomaron muestra de orina y a otras en proporcion similar muestra de sangre. U n 60 por ciento recibio
pastillas de hierro

e Laexplicacion delos sintomaso complicaciones del embarazo es menosfrecuente entre |as madres menores
de 20 afios (72 por ciento), con embarazos del sexto orden o mas (67 por ciento), aquéllassin educeacion (61
por ciento), y entre las madres que residen en laregién naural de |a Sierra (70 por ciento), en el arearural
(68 por ciento); y en los departamentos de Cusco, Ancash, Cajamarcay Ayacucho, donde menos del 70 por
ciento recibi6 dicha explicacion.

» El examen de orinay de sangre es menos frecuente entre las madres mayoresde 34 afios, con6to o mas orden
de nacimiento, sin educacion y entre las residentes en el arearural.

« Lasmayoresproporciones de mujeres querecibieron pastillas de hierro se presentan entre las madres con ler
orden de nacimiento (66 por ciento), coneducacion superior (76 por ciento) y entre las madres que residen
en el &rea urbana, particularmente enLimaMetropolitana (74 por ciento). En Tumbes, Ucayaliy Loreto, mas
del 75 por ciento de las madres recibieron pastillas de hierro. En cambio, en los departamentos de Junin,
Pasco y Puno, dicha proporcién fuemenor al 40 por ciento.
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Cuadro 9.2 Atencién prenaal paralos menores de cinco afios
Distribucion porcentual deultimos nacimientos en los cinco afios que precedieron la encuesta, por persona que proporciono el
cuidado prenatal, segin caracteristicas seleccionadas, Perd 2000
Per sona que propor ciond atencion prenatal® .
No Nimero
Enfermera/ Coma- recibio de
o . . Sanitario/ drona/ Otra atencion naci-
Caracteristica Médico  Obstetriz Promotora  Partera persona  prenatal Total mientos
Edad dela madre al nacimiento
Menos de 20 afios 6.2 422 0.2 0.0 17.6 100.0 1,309
20-34 36.1 374 12.3 04 0.1 135 100.0 6,606
35+ 35.2 27.6 0.7 0.1 217 100.0 1,621
Orden del nacimiento
Primer nacimento 41.2 41.9 8.2 0.3 0.1 8.2 100.0 2,832
2-3 39.1 37.6 10.5 0.3 01 124 100.0 3,808
4-5 27.6 34.2 16.6 0.6 0.0 20.7 100.0 1,537
6+ 16.4 24.2 247 1.0 0.1 33.2 100.0 1,359
Areaderesidencia
Urbana 48.6 40.9 2.8 0.1 0.0 7.3 100.0 5,551
Rural 151 30.1 26.8 0.9 0.1 26.8 100.0 3,984
Departamento
Amazonas 21.3 22.5 15.3 2.2 0.0 38.6 100.0 165
Ancash 24.4 33.0 21.0 0.0 0.0 21.6 100.0 418
Apurimac 12.9 34.2 427 0.0 12 8.8 100.0 176
Arequipa 43.0 427 35 0.0 0.0 10.4 100.0 338
Ayacucho 155 431 22.3 0.2 0.0 18.4 100.0 201
Cgjamarca 15.3 22.2 30.1 05 0.0 31.4 .0 599
Cusco 23.0 337 384 0.2 0.0 4.6 100.0 501
Huancavelica 12.6 26.1 39.4 0.0 0.2 215 100.0 220
Huénuco 11.5 25.0 29.1 0.6 0.0 338 100.0 348
lca 51.6 419 2.2 0.3 0.0 4.1 100.0 249
Junin 24.8 444 9.0 0.0 0.0 21.2 100.0 470
LaLibertad 344 315 111 16 0.0 214 100.0 501
L ambayeque 29.1 50.0 2.1 0.6 0.0 18.1 100.0 414
Lima 61.2 32.7 0.9 0.1 0.0 5.0 100.0 2,570
Loreto . 16.0 32.3 14.5 04 0.2 36.2 100.0 388
Madre de Dios 24.0 46.5 17.2 0.7 0.0 11.6 100.0 29
Moquegua 35.2 54.9 4.6 0.0 0.0 4.9 100.0 51
Pasco 181 331 21.6 17 0.2 25.0 100.0 98
Piura 21.7 515 39 16 0.0 15.3 100.0 710
Puno ; 22.8 45.0 19.0 0.2 04 12.6 100.0 498
San Martin 231 44.0 16.2 0.3 0.0 15.9 00.0 275
Tacna 479 417 54 0.0 0.0 5.0 100.0 9
Tumbes 22.2 70.5 0.0 0.3 0.0 7.0 100.0 73
Ucayadli 27.3 28.3 17.3 0.5 0.0 26.4 100.0 155
Region natural
Lima Metrgpolitana 64.5 3L 0.6 0.0 0.0 3.6 100.0 2,253
Resto Costa 36.8 49.6 24 0.9 0.0 104 100.0 2,184
Sierra 20.5 329 24.9 04 0.1 209 100.0 3,7
Selva 20.5 33. 16.7 0.6 0.1 28.4 100.0 1,361
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 64.5 313 0.6 0.0 0.0 3.6 100.0 2,253
Otras ciudades grandes 41.2 45.5 3.8 0.2 0.1 9.0 100.0 2,293
Resto urbano 30.2 52.0 55 0.2 0.0 119 100.0 1,006
Rural 15.1 30.1 26.8 0.9 0.1 26.8 100.0 3,984
Nivel de educacién
Sin educacion 10.0 16.5 314 0.8 0.1 41.2 100.0 691
Primaria . 18.4 33.2 227 0.7 0.1 24.7 100.0 3,506
Secundaria 41.2 44.8 54 0.3 0.0 8.2 00.0 3,675
Superior 64.5 331 0.9 0.1 0.1 13 100.0 1,6
NuUmer o de decisiones en que
lamujer tienela Ultima palabra
0 17.9 . 16. 12 0.0 32.6 100.0 272
1-2 275 29.3 16.9 0.6 0.0 254 100.0 1,456
34 34.8 37.1 125 04 0.1 15.1 100.0 2,
5+ 374 38.3 11.7 04 0.1 11.9 100.0 5,161
NuUmer o derazones quejustifican
que esposa se niegue
atener relaciones
0 10.2 16.8 29.5 1.0 0.1 41.6 100.0 303
1-2 18.6 24.8 23.7 0.9 0.0 31.9 100.0 668
34 36.7 38.0 114 0.4 0.1 13.3 100.0 8,565
Total 2000 34.6 36.4 12.8 04 0.1 155 100.0 9,535
Total 1996 35.2 [ 365 ] 1 0.0 26.5 100.0 11,293
Nota: Lasestimaciones se refieen alos nadmientos en @ periodo 0-59 meses que precedieron la encuesta, incluyéndose asi 10s nacimientos
en el mesdelaentrevista. Solo seincluye e Gltimo nacimiento de la mujer, tanto en laEnDEs 2000 como en 1996. El total incluye 0.2 por
ciento sin informacion en las dos encuestas.
'Si la entrevistada mencian6 més de una fuente de atencid, se considea sdlo lamés calificadca
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Cuadro 9.3 Contenido de |a atencién prenatal paramenores de 5 afios

Porcentaj e de Ultimos nacimientos en | os Ultimos 5 afos para quienes |as madres recibieron atencién durante el embaazo, por

el contenido de la atencion y caracteristicas seleccionadas, Perti 2000.

Contenido de la atencion

Le explicaron La Le Le Recibi6  Recibié  NUmero
sintomas midieron tomaron  tomaron Tomaron pastillas  vacuna de
o y compli- La la presion muestra  muestra de contra naci-
Caracteristica caciones  pesaron barriga arteriadl deorina sangre hierro tétanos  mientos
Edad dela madre
al nacimiento
<20 72.0 96.8 96.7 96.7 67.5 64.5 58.7 82.9 1,077
20-34 75.6 97.5 97.4 97.0 68.5 66.1 60.6 82.8 5,703
35+ 74.4 96.6 96.7 95.8 66.2 61.3 59.8 77.2 1,265
Orden del nacimiento
1 79.0 98.0 97.8 97.9 78.2 75.9 66.1 83.3 2,595
2-3 75.5 97.9 97.7 97.5 70.1 67.9 62.0 81.3 3,334
4-5 70.1 95.7 96.4 95.3 57.2 53.5 51.7 82.4 1,214
6+ 67.4 95.0 94.3 93.2 451 39.7 48.4 79.5 902
Area deresidencia
Urbana 78.9 98.8 98.5 98.3 82.5 80.3 65.4 82.6 5,138
Rural 67.8 94.5 94.8 94.1 42.3 38.4 51.2 80.8 2,907
Departamento
Amazonas 72.8 90.2 91.8 91.8 43.3 39.3 57.4 79.7 101
Ancash 66.2 93.7 96.4 97.4 64.2 58.9 55.6 80.1 328
Apurimac 85.8 98.3 98.1 97.6 41.1 38.1 66.7 84.9 160
Arequipa 73.0 98.9 97.5 98.2 68.8 67.7 51.4 75.2 302
Ayacucho 69.7 934 97.1 94.3 53.4 49.5 60.9 86.4 163
Cajamarca 68.6 94.6 94.2 93.0 34.9 31.8 60.1 76.4 407
Cusco 55.6 95.1 96.2 94.6 36.9 29.2 43.3 79.0 478
Huancavelica 72.7 96.8 97.6 97.8 33.8 29.7 71.0 76.2 173
Huénuco 74.9 96.0 94.7 93.8 55.4 51.1 48.9 82.0 230
Ica 78.2 99.0 98.7 98.7 86.0 85.3 60.9 89.9 239
Junin 78.5 95.4 95.4 95.4 71.9 59.7 39.3 82.8 368
La Libertad 77.8 96.6 96.0 95.6 59.9 58.2 56.2 75.1 394
Lambayeque 72.7 96.3 95.1 94.8 63.3 61.4 55.1 82.4 339
Lima 78.8 99.4 99.2 98.5 91.6 91.6 70.5 85.0 2,438
Loreto 82.8 97.8 97.8 98.4 72.8 70.3 77.5 85.6 246
Madre de Dios 84.0 98.3 98.0 91.9 68.9 66.9 62.5 82.7 25
Moquegua 84.4 97.2 98.6 98.6 75.7 73.3 53.5 75.7 48
Pasco 80.3 94.8 91.8 94.1 63.3 57.4 39.0 78.7 73
Piura 70.5 95.9 94.9 95.1 68.6 61.1 66.5 82.7 601
Puno 71.1 97.6 98.5 97.2 36.4 32.3 35.6 77.6 435
San Martin 82.5 98.8 98.2 98.5 62.2 66.5 62.2 87.1 229
Tacna 84.6 98.4 98.4 100.0 82.1 82.1 51.2 67.1 85
Tumbes 86.9 98.7 99.3 99.3 90.8 90.8 76.5 81.4 68
Ucayali 814 98.0 96.1 98.0 60.8 61.1 76.5 83.7 114
Region natural
Lima Metropolitana 79.8 99.6 99.4 98.7 92.2 92.6 73.5 85.1 2,171
Resto Costa 76.0 97.4 96.7 97.2 75.7 72.2 61.1 82.2 1,958
Sierra 69.5 95.5 96.2 95.6 47.3 41.9 48.9 79.0 2,945
Selva 78.2 97.1 96.2 95.5 60.7 59.9 63.3 83.0 971
Nivel de urbanizacién
Lima Metropolitana 79.8 99.6 99.4 98.7 92.2 92.6 73.5 85.1 2,171
Otras ciudades grandes 78.2 98.3 97.9 98.6 76.8 72.8 60.2 79.1 2,082
Resto urbano 78.2 98.1 97.9 96.8 719 67.5 57.6 84.4 885
Rural 67.8 94.5 94.8 94.1 42.3 38.4 51.2 80.8 2,907
Nivel de educacién
Sin educacion 61.4 94.8 92.3 92.1 34.3 26.1 41.3 80.2 406
Primaria 67.5 95.3 95.8 94.3 47.3 43.8 48.3 81.7 2,630
Secundaria 77.9 98.2 98.0 98.3 78.5 76.4 64.4 85.1 3,369
Superior 83.9 99.3 99.0 98.9 87.7 85.9 75.7 76.1 1,640
Total 74.9 97.3 97.2 96.8 68.0 65.1 60.2 81.9 8,045

Nota: Las estimaciones se refieren alos nifios nacidos en d periodo 1-59 meses que precedieron la encuesta, excluyéndose asi

los nacimientos enel mes de la entrevista. S6lo seinduye el Ultimo nacimiento de la mujer.

¢ Laaplicacion de la vacuna antitetanica es masfrecuente entre las madres menoresde 35 afios, las de primer
orden de nacimiento, con educacién secundaria, entre |as madres que residen en la Selvay en el areaurbana,
particularmente en Lima Metropolitana en propordonesque varian de 83 por ciento a 85 por ciento. En
Loreto, Ayacucho, San M artin e Ica, la vacuna fue aplicada a més del 85 por ciento de las madres, en

contraste con Tacna, donde so6lo fue aplicada al 67 por ciento de las madres.
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Gréfico 9.1
Atencion Prenatal para Nifios
Menoresde 5 Afios
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. Graéfico 9.2 _
Atencion Prenatal y del Parto por Profesional
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Toxoide Antitetanico

L as condiciones de higiene e inmunizacién que rodean el parto, sobretodoen lo queserefierealos
instrumentos utilizados para el corte del cordon umhilical, hacen que en el Per( seanecesariala aplicacion
delavacunaantitetani cadurante lagestacion, paraprevenir al nifio decontrae el tétano neonatal al momento
del alumbramiento. Sinembargo, |osresultados de encuestasanteriores permitieron concluir que, de manera
general, en el pais no habia unapolitica de aplicacion de la vacuna antiteténica, a menos que | as mujeres no
estuviesen enteradas de su objetivo a momento de su aplicacion. Se concluyé entonces que por dichas
razones era importante identificar los grupos deriesgo para orientar las campafias y reducir asi la morbi-
mortalidad infantil.

Al igual que en encuestas anteriores, como parte de lainformacion sobre las condiciones de salud
de los menores de cinco &ios, en la ENpEs 2000 se preguntd a las madres si ellas recibieron una vacuna
contra el tétanos durante la etapa gestacional. Yaenel Cuadro 9.3 se incluyeron |os niveles generales de
vacunacion antitetanica en los distintos subgrupos poblecionales y en el Cuadro 9.4 se presenta la
informacion de acuerdo con el nimero de dosispara grandes grupos de edad, orden de nacimiento, sitio de
residenciay nivel de educacion.

Cuadro 9.4
Vacunacion contra el tétano neonatal

» Entrelosulimos nacimientosen los5 afios antesdelaENDES 2000, el 82 por ciento recibi6 proteccion contra
el tétano neonatal mientras|la madreestaba embarazada, lamitad de ellas (51 por ciento) con dos dosis 0 mas.
Entre los embar azos de alto riesgo por edad u orden de nacimiento, los menos protegidos son los hijos de
madres mayores de 34 afios y los nifios de orden 6 6 mas: el 23 por ciento y el 21 por ciento de ellos,
respectivamente, no recibio proteccion contra el tétanos neonatal.

¢ Segun el lugar de residencia, los menoresniveles de vacunacién antitetanica se presntan en la Sierray en
otrasciudades grandes(79 por ciento, en cada caso); y en losdepartamentos de Arequipa(75 por ciento), La
Libertad (75 por ciento) Moquegua (76 por ciento) y Tacha (67 por dento). En Lima Metropolitana, el 85
por ciento de los nacimientos recibio dicha proteccion.

» Segln nivel educativo, laproporcion de nacimientos cuyamadre recibié lavacunaantitetanicaesmayor entre
las madres con educacion secundaria (85 por ciento) que entre las madres con educacion superior (76 por
ciento). Entre los nacimientos de madres sin educacion, el 80 por ciento recibi6 dicha proteccion.

9.2 ASISTENCIA DEL PARTO

Lugar de Ocurrencia del Parto

Lainformacionsobre el lugar de ocurrenciadel parto paralos Gltimos nacimientos en loscinco afios
anterioresalaENDEs 2000 se resume en el Cuadro 9.5 por caracteristicas socioecondmicas sel eccionadas:
edad de la madre, orden de nacimiento y atencién prenatal, sitio de residenciay nivel de educacion.

Cuadro 9.5
Lugar de ocurrencia del parto

e EI 58 por ciento de |os Ultimos nacimientos en los cinco afios antes de la ENDES 2000 tuvieron lugar en un
servicio de salud y este resultado guarda relacion, en gran parte, con la distribucion de los servicios de salud
en el territorio nacional. Esta proporcion se ha incrementado en 3 puntosporcentud es regecto al observado
en 1996 (55 por ciento).

e El porcentaje de ultimos nacimientos ocurridos en un establecimiento de salud es menor entre las madres
mayores de 34 afios (51 por ciento) y, muy en particular, entre los nacimientos de sexto 6 mayor orden (25
por ciento). Sin embargo, el menor nivel de nacimientos ingitucionales se observa entre madres que no
recibieron cuidado prenatal (18 por ciento).

« Como era de esperar, la prevalencia de partosinstitucionales es mayor en el area urbana (82 por ciento),
especialmente en Lima Metropolitana (94 por ciento), que enel arearurd (24 por ciento). Esda brechade 70
puntosporcentud es es 9n embargo superada porlaobservada entrel os nacimi entos demadres con educaci 6n
superior (93 por ciento) y los de madres sin educacion (15 por ciento), la cual asiende a 78 puntos
porcentual es.
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* En los departamentos de Tacna, Moquegua, Tumbes e Ica, méas del 81 por ciento de los nacimientos
ocurrieron en un servicio de salud, en comparacion con Huanuco, Amazonas, Cajamarca, Puno y
Huancavelica, donde los favorecidos fueron menos del 29 por ciento de los nacimientos.

Cuadro 9.4 Vacuna contra el tétanos neonatal
Distribucién porcentual de Gltimosnacimientos en loscinco afios que precedieron |aencuesta, por nimero
de vacunas del toxoide tetanico durante el embarazo, segin caracteristicas seleccionadas, Peri 2000
Numero de vacunas contra el tétano
Numero
Dos No sabe/ de
Una dosis Sin infor- naci-
Caracteristica Ninguna dosis 0 més macion Total mientos
Edad delamadre
a nacimiento
<20 17.1 19.6 61.3 2.0 100.0 1,077
20-34 17.2 221 59.3 14 100.0 5,703
35+ 22.8 21.6 53.4 22 100.0 1,265
Orden del nacimiento
1 16.7 194 62.0 19 100.0 2,595
2-3 18.7 22.8 57.3 13 100.0 3,334
4-5 17.6 23.3 57.3 18 100.0 1,214
6+ 20.5 22.0 55.8 16 100.0 '902
Areaderesidencia
Urbana 174 20.5 60.4 1.6 100.0 5,138
Rural 19.2 23.8 55.5 16 100.0 2,907
Departamento
Amazonas 20.3 18.0 60.0 16 100.0 101
Ancash 19.9 185 58.9 2.6 100.0 328
Apurimac 15.1 23.7 59.4 19 100.0 160
Arequipa 24.8 20.6 53.5 11 100.0 302
Ayacucho 13.6 22.0 61.8 2.6 100.0 163
Cajamarca 23.6 26.4 46.5 35 100.0 407
Cusco 21.0 223 55.6 1.0 100.0 478
Huancavelica 23.8 23.6 52.3 0.2 100.0 173
Huéanuco 18.0 20.7 60.7 0.6 100.0 230
Ica 10.1 21.8 65.5 2.6 100.0 239
Junin 17.2 25.7 55.1 2.0 100.0 368
LaLibertad 24.9 16.2 56.9 2.0 100.0 394
Lambayeque 17.6 18.7 62.2 15 100.0 339
Lima 15.0 20.5 62.7 19 100.0 2,438
Loreto 14.4 241 61.2 0.3 100.0 246
Madre de Dios 17.3 32.8 47.7 22 100.0 25
Moquegua 24.3 28.1 434 4.2 100.0 48
Pasco 21.3 23.9 54.8 0.0 100.0 73
Piura 17.3 195 62.4 0.8 100.0 601
Puno 224 28.0 49.1 04 100.0 435
San Martin 129 21.8 64.6 0.6 100.0 229
Tacna 329 28.5 35.8 2.8 100.0 85
Tumbes 18.6 26.5 54.9 0.0 100.0 68
Ucaydi 16.3 219 61.1 0.7 100.0 114
Region natural
LimaM etrq)olltana 149 194 63.8 19 100.0 2,171
Resto Cost 17.8 19.8 60.6 1.8 100.0 1,958
Sierra 21.0 24.5 53.0 15 100.0 2,945
Selva 17.0 222 60.2 0.6 100.0 971
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 14.9 194 63.7 1.9 100.0 2,168
Otras ciudades grandes 20.8 204 57.4 15 100.0 2,090
Resto urbano 15.4 235 59.9 11 100.0 879
Rural 19.3 238 55.4 16 100.0 2,907
Nivel de educacion
Sin educacién 19.8 24.5 52.3 34 100.0 406
Primaria 18.3 22.8 57.3 17 100.0 2,630
Secundaria 14.9 21.8 61.9 14 100.0 3,369
Superior 239 19.0 55.7 14 100.0 1,640
Total 2000 18.1 217 58.6 16 100.0 8,045
Total 1996 17.2 19.2 63.1 0.5 100.0 8.278
Nota: Las estimaciones se refieren alos nacimientos en los 1-59 meses que precedieron la encuesta.
Solamente se incluyen |os Gltimos nacimientos a madres que recibieron control prenatal.
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Cuadro 9.5 Lugar del pato paralos nacimentos en |os Ultimoscinco afios

Distribucién porcentual de Gltimos nacimientos en los cinco afios que
de ocurrencia del parto, seguin caracteristicas sel ecd onadas, Pert 200!

grecedi eron laencuesta, por lugar

No sabe/ Ndmero
En En Sin de
servicio la Otro infor- naci-
Caracteristica de salud casa lugar maci6n Total mientos
Edad delamadre
al nacimiento
<20 55.6 43.2 12 0.1 100.0 1,309
20-34 60.2 38.8 1.0 0.1 100.0 6,606
35+ 50.6 48.1 1.0 0.3 100.0 1,621
Orden del nacimiento
Primer nacimento 73.9 24.8 12 0.1 100.0 2,832
2-3 64.4 34.7 0.8 0.0 100.0 3,808
45 41.8 56.6 15 0.1 100.0 1,537
6+ 245 74.5 0.7 0.3 100.0 1,359
Areaderesidencia
Urbana 82.4 16.5 1.0 0.1 100.0 5,551
Rural 23.8 75.1 1.0 0.1 100.0 3,984
Departamento
Amazonas 27.3 717 1.0 0.0 100.0 165
Ancash 384 55.6 6.0 0.0 100.0 418
Apurimac 49.3 50.3 0.4 0.0 100.0 176
Arequipa 79.4 19.0 16 0.0 100.0 338
Ayacucho 47.2 52.2 0.4 0.2 100.0 201
Cajamarca 22.2 76.5 0.8 0.5 100.0 599
Cusco 394 59.9 0.7 0.0 100.0 501
Huancavelica 19.6 80.2 0.2 0.0 100.0 220
Huanuco 28.3 711 0.6 0.0 100.0 348
Ica 925 7. 0.3 0.0 100.0 249
Junin 46.0 53.2 0.5 0.3 100.0 470
LaLibertad 51.6 46.6 19 0.0 100.0 501
Lambayegue 57.4 41.4 12 0.0 100.0 414
Lima 89.5 9.9 0.7 0.0 100.0 2,570
Loreto 39.6 59.0 0.2 12 100.0 388
Madre de Dios 74.9 24.7 04 0.0 100.0 29
Moguegua 83.6 15.8 0.7 0.0 100.0 51
Pasco 50.7 49.0 0.0 0.2 100.0 98
Piura 63.4 35.9 0.7 0.0 100.0 710
Puno 20.5 78.9 0.6 0.0 100.0 498
San Martin 45.8 51.7 2.3 0.3 100.0 275
Tacna 82.2 15.8 19 0.0 100.0 90
Tumbes 85.7 14.3 0.0 0.0 100.0 73
Ucayali 46.3 52.8 1.0 0.0 100.0 155
Region natural
Lima Metrgpolitana 935 5.7 0.7 0.0 100.0 2,253
Resto Costa 73.3 25.1 16 0.0 100.0 2,184
Sierra 33.8 65.2 0.9 0.1 100.0 3,738
Selva 40.6 58.0 1.0 0.4 100.0 1,361
Nivel de urbanizacion
Lima Metrapolitana 935 5.7 0.7 0.0 100.0 2,253
Otras ciudades grandes 79.9 18.6 14 0.2 100.0 2,293
Resto urbano 63.3 35.6 1.0 0.1 100.0 1,006
Rural 23.8 75.1 1.0 0.1 100.0 3,984
Nivel de educacion
Sin educacién 145 84.3 1.0 0.1 100.0 691
Primaria_ 30.6 68.1 13 0.1 100.0 3,506
Secundaria 76.2 22.6 11 0.1 100.0 3,675
Superior 93.3 6.3 04 0.0 100.0 1,663
NUmer o de visitas prenatales
Ninguna 175 81.3 11 0.1 100.0 1,475
1-3visitas 371 61.8 11 0.1 100.0 1,491
4+ visitas ) 71.9 27.1 1.0 0.0 100.0 6,529
No sabe/sin informacion 37.6 4.7 0.0 17.8 100.0 41
Total 2000 57.9 41.0 1.0 0.1 100.0 9,535
Total 1996 54.6 43.4 1.9 0.0 100.0 11,293

Nota: L as estimaciones serefieren alos nacimientosen el periodo 0-59 meses que precedieron laencuesta,
incluyéndose asi | os nacimientosen el mesdelaentrevista. Tanto en el 2000como en 1996, sélo sei ncluye

el ultimo nacimiento de lamujer.

*: No se calculaladistribucién porcentual para menos de 25 casos.
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Tipo de Asistencia duranteel Parto

En el Cuadro 9.6 se presenta la distribucion porcentual de nacimientos en los cinco afios que
precedieron la encuesta, por tipo de asistencia durante el parto, segin edad, orden de nacimiento, atencion
prenatal e indicadores de autonomia de la mujer. Los diferenciales por lugar de residenciay educacion se
detallan en el Cuadro 9.7.

Cuadros9.6y 9.7
Tipo de atencion durante el parto

e Solo el 59 por ciento de los nacimientosfueron atendidos por profesionales y técnicos de la salud: 36 por
ciento por médicos, 19 por ciento por obstetrices y 4 por ciento por enfermeras. El resto de nacimientos
fueron asistidos por parteras empiricas (21 por ciento) o algun familiar u otra persona (18 por ciento).

« Laatencion del parto por profesonaleso técnicos del parto es mayor enlos primeros nacimientos (75 por
ciento) que en losde sexto 0 mayor orden (30 por ciento). Asimismo, es mayor en |os nacimientos con cuatro
0 mas visitas de atencién prenatal (78 por ciento) que en los nacimientos sin cuidado prenatal (22 por ciento).
La atencion profesonal no muestra grandes diferencias por edad de la madre.

« Lasmayores diferenciasen el porcentaje de aencidn profesional s observan por lugar de residencia, nivel
de autonomia de la mujer y nivel de educacion de la madre. En LimaMetropolitana, el nivel de atencién
profesional (94 por ciento), esmas de tres vecesel del arearural (29 por ciento) y masde dos veces el de la
Sierra (38 por ciento). El nivel de atencion profesional de las madres con mayor nimero de razones para
negarse a tener relaciones (63 por ciento) es mas de tres veces el nivel de aquéllas que tienen un menor
numero de razones para negarse (20 por ciento). De otro lado, la atencién profesional a madres con estudios
superiores (96 por ciento) es mas de cinco veces la de las madres sin educacion (18 por ciento).

e En los departamentos de Moquegua, Tacna, Tumbes e Ica, mas del 85 por dento de los nacimientos
recibieron atencién profesional. Contrariamente, en los departamentos de Amazonas, Puno, Cajamarca,
Huénuco y Huancavelica, dicho porcentaje fue menor al 29 por ciento.

Cuadro 9.6 Atencion durante el parto para los menores de cinco anos por edad, orden de nacimiento y nimero de visitas
prenatales

Distribucién porcentual de nacimientos en loscinco afios que precedieron la encuesta, por persona %Je proporciond laatencion
durante el parto, segiin edad de la mujer, orden de nacimiento y nimero de visitasprenatales, Peri 2000

Per sona que proporciond atencion durante el parto * No
recibié NUmero
Enfermera/ Coma- atencion de
Sanitario/ drona/ Otra durante naci-

Caracteristica Médico  Obstetriz Promotora  Partera persona el parto Total mientos
Edad de la madre al nacimiento

Menos de 20 afios 334 185 5.3 25.4 16.7 0.3 100.0 1,817

20-34 36.3 204 4.2 20.1 18.0 0.8 100.0 8,519

35+ 35.1 14.0 5.3 214 21.6 21 100.0 1,886
Orden del nacimiento

Primer nacimiento 47.8 23.7 35 15.2 9.5 0.1 100.0 3,760

2-3 39.7 21.2 4.0 18.9 15.2 0.6 100.0 4,688

4-5 235 14.9 4.8 27.8 26.9 2.0 100.0 1,995

6+ 13.3 8.7 7.5 31.9 35.7 25 100.0 1,779
Numero de visitas prenaltales2

Ninguna 10.5 7.6 34 41.8 33.1 3.3 100.0 1,475

1-3 visitas 23.7 16.1 6.0 29.4 23.8 1.0 100.0 1,491

4+ visitas 2 49.5 24.3 4.4 11.8 9.7 0.3 100.0 6,529

No se preguntd 22.7 14.6 45 27.6 28.4 11 100.0 2,687

No sabe/sin informacion 32.8 9.0 8.3 27.9 12.0 0.0 100.0 41
Total 2000 35.7 19.1 4.5 21.1 18.3 0.9 100.0 12,222
Total 1996 322 [ 24.2 ] 23.6 18.6 0.1 100.0 15,639

Nota: Las estimadones serefieren alos nacimientosen el periodo 0-59 meses que precedieron laencuesta, incluyéndose asi los
nacimientosen el mes de laentrevista. Se induyen todos los nacinmientos en los cinco afios El total incluye 0.3 por ciento de
nacimientos sin informacion sobre atencion prenatal en 2000 y 0.1 por ciento en 1996.
! Si laentrevistadamencion6 més deuna fuente de atend6n, se considera sélo la méas calificada

S6lo se hizo la preguntapara los Ultimos nacimientos
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Cuadro 9.7 Atencion durante el parto paralos menores de cinco afios por caracteristicas socioecondmicas seleccionadas
Distribucién porcentual de nacimientos enlos cinco afios que precedieron la encuesta, por personaque proporciond la atencion
durante el parto, seglin caracteristicas socioecondémicassel eccionadas, Pert 2000
Per sona que proporcion6 atencion durante el parto * No
recibio Numero
Enfermera/ Coma- atencién de
Sanitario/ drona/ Otra durante naci-
Caracteristica Médico  Obstetriz Promotora  Partera persona el parto Total mientos
Area deresidencia
Urbana 56.0 26.8 2.2 8.8 5.6 0.3 100.0 6,641
Rural 115 10.0 7.2 35.7 335 17 100.0 5,582
Departamento
Amazonas 16.1 8.7 35 58.8 12.2 0.5 100.0 220
Ancash 21.6 175 29 30.2 24.6 31 100.0 557
Apurimac 23.3 14.6 17.3 25.1 18.5 1.0 100.0 234
Arequipa 53.7 22.4 15 5.7 16.5 0.0 100.0 417
Ayacucho 17.2 25.1 13.3 13.2 30.2 0.6 100.0 276
Cajamarca 10.7 10.1 6.3 55.7 15.6 0.8 100.0 799
Cusco 19.9 125 15.3 12.6 38.6 0.0 100.0 678
Huancavelica 8.7 8.1 4.2 139 61.2 37 100.0 347
Huénuco 13.0 9.6 52 35.9 335 25 100.0 481
Ica 53.8 39.6 0.8 34 24 0.0 100.0 297
Junin 211 26.7 6.2 219 23.6 04 100.0 627
LaLibertad 374 109 32 28.9 154 4.0 100.0 656
Lambayeque 345 25.3 14 35.7 24 0.2 100.0 527
Lima 69.3 20.5 13 2.7 5.9 0.1 100.0 3,022
Loreto 18.5 13.2 6.5 29.7 30.7 0.6 100.0 5
Madre de Dios 39.9 29.9 59 12.6 10.7 0.7 100.0 36
Moquegua 48.3 349 34 4.0 9.1 0.3 100.0 58
Pasco 232 239 9.6 239 17.2 15 100.0 125
Piura 29.7 345 20 29.2 4.1 04 100.0 909
Puno 134 9.5 4.9 18.0 52.9 1.2 100.0 688
San Martin 24.2 16.6 7.6 40.7 9.0 1.2 100.0 344
Tacna 57.8 25.7 37 54 6.4 0.7 100.0 102
Tumbes 39.6 48.3 0.5 10.0 13 0.0 100.0 86
Ucaydli 235 19.2 31 32.2 19.8 18 100.0 201
Region natural
Lima Metrgpolitana 74.8 18.8 0.7 17 3.6 0.1 100.0 2,640
Resto Costa 42.6 327 17 19.3 33 0.2 100.0 2,670
Sierra 175 13.4 7.4 26.2 334 18 100.0 5,096
Selva 19.8 15.7 6.1 375 19.7 0.8 100.0 1,816
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 74.8 18.8 0.7 17 3.6 0.1 100.0 2,640
Otras ciudades grandes 475 32.6 31 10.7 55 0.2 100.0 2,764
Resto urbano 35.1 30.8 35 19.7 10.2 0.6 100.0 1,237
Rural 115 10.0 7.2 35.7 335 17 100.0 5,582
Nivel de educacion
Sin educacion 7.4 3.7 6.4 385 39.2 4.4 100.0 989
Primaria 16.7 109 6.4 34.3 30.1 12 100.0 4,887
Secundaria 48.8 28.3 34 111 7.8 0.3 100.0 4,416
Superior 68.4 26.8 12 15 18 0.1 100.0 1,930
Ndamer o de decisiones en que
lamujer tienela tltima palabra?
0 22.3 138 4.9 32.6 23.8 2.6 100.0 326
1-2 26.8 155 35 325 20.1 1.2 100.0 1,917
34 34.3 20.1 43 215 19.0 0.7 100.0 3,408
5+ 39.7 20.0 4.9 17.0 17.2 0.9 100.0 6,571
Ndmero deraznes que justifican
que esposa se hiegue
atener relaciones
0 6.6 6.1 6.9 38.5 37.6 34 100.0 450
1-2 16.7 10.8 6.3 30.0 33.6 2.0 100.0 934
34 38.6 204 4.2 19.6 16.2 0.7 100.0 10,838
Total 2000 35.7 191 45 211 18.3 0.9 100.0 12,222
Total 1996 32.2 [ 24.2 ] 23.6 18.6 0.1 100.0 15,639
Nota: Las estimaciones se refieren alos nacimientosen el periodo 0-59 mess que precedieron laencuesta, incluyéndose asi los
nacimientos en €l mes de laentrevista. Se induyen todos los nacimientos en los 5 afios. El total incluye 0.3 por ciento de
nacimientos sin informacién sobre atencién durante el parto en2000 y 0.1 por ciento en 1996.
' Si la entrevistadamencioné més deuna fuente de atend 6n, se considera sélo lamés calificada
2 Decisiones: €l cuidado de su salud, corpras grandes del hogar, compras paranecesidades diarias, visitar a familia/amigos la
comidadel dia
% Razones: sabe que 4 tiene ETS, sabe queél tiene otramujer, parto reciente, estar cansada o no egar de humor.
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Caracteristicas del Parto

En laENnDES 2000 se preguntd, para cada nacimiento ocurrido después de enero de 1995, sobre el
peso al nacer y si el nacimiento fue par cesarea. L osresultados se presentan en el Cuadro 9.8 yen el Gréafico
9.3. En el Cuadro 9.9 se detallan las complicaciones durante el parto segun el tipo de atencion (prenatal o
del parto), para ultimos nacidos vivos menores de 5 afios.

Cuadro9.8

Caracteristicas del parto: nacimientos por cesarea

e Elalumbramiento del 13 porciento dd total de nacimientos de los Gltimos 5 afios fue por cesarea, proporcion
que se haincrementado en 4 puntos porcentual es respecto alo observado en 1996 (9 por ciento).

« Losnacimientos por cesarea son masfrecuentes cuando lamadre tiene mas de34 afios de edad (18 por ciento)
o cuando se trata del primer alumbramiento (17 por ciento).

* El porcentaje de nacimientospor cesarea es mayor enlas madres del &rea urbana (20 por ciento) que en las
del arearural (4 por dento). En Lima Metropolitana, el nivel de nacimientos por cesérea (27 por ciento) es
més de cinco veces el de la Sierra (5 por ciento) y cerca de cuatro veces el de la Selva (7 por ciento). Los
partospor cesareaentre las madres con estudios superiores (30 por ciento) son diez veces méasfrecuentes que
entre las madres sin educacion (3 por ciento).

Caracteristicas del parto: peso del nifio al nacer

e Cercadel 6 por ciento de los nacimientosocurridos enlos Ultimos cinco afios tendrian bajo peso al nacer, es
decir, menosde?2 kilosymedio. Este porcentaje no muesramayoresdiferencias por edad delamadre u orden
denacimiento eincluso por areaderesidenciao nivel educativodelamadre. En cambio, s existendiferencias
respecto al desconocimiento del peso del nifio al nacer (por no haber sido pesado) que a nivel nacional esdel
orden del 28 por ciento, siendo mayor en las madresdel arearural (48 por ciento) que en las del area urbana
(10 por ciento). Deigual forma, el desconocimiento esmayor enlas madressin educacion (60 por ciento) que
en las madres con educacion superior (4 por ciento).

Gréfico 9.3
Nacimientos en los Ultimos 5 Afios
con Asistencia Prenatal y del Parto

por M édico/Obstetriz

PERU
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Cuadro 9.8 Caracteridicas del parto: nadmientos por cesdeay peso al nacer paralos menores de cinco afios
Entrelos nacimientos en los cinco afios antes de laencuesta, porcentaj e de partospor cesarea, y distribucion porcentual
de todos los nacimientos por peso al nacer, segun caracteristicas seleccionadas, Perti 2000
Porcen- > Distribuci 6n porcentual por peso a nacer
taje *
denaci- * Menos 25 No sabe/ Ndmero
mientos * No de kilos Sin de
) por >  fue 25 o] infor- naci-
Caracteristica cesdrea * pesado kilos més macién Tota mientos
Edad dela madre al nacimiento
<20 8.5 29.6 75 60.4 25 100.0 1,817
20-34 125 26.4 52 66.2 2.2 100.0 8,519
35+ 17.7 30.7 7.6 58.0 37 100.0 1,886
Orden del nacimiento
1 17.3 17.0 6.2 75.0 17 100.0 3,760
2-3 14.8 24.5 5.6 67.7 2.2 100.0 4,688
4-5 6.2 36.7 6.4 53.8 32 100.0 1,995
6+ 4.5 47.7 5.6 42.9 3.8 100.0 1,779
Areaderesidencia
Urbana 20.2 10.1 6.3 81.9 17 100.0 6,641
Rural 37 48.3 55 42.9 33 100.0 5,582
Departamento
Amazonas 57 40.4 4.7 52.3 2.6 100.0 220
Ancash 6.8 37.8 6.0 519 43 100.0 557
Apurimac 6.2 335 6.4 56.3 3.8 100.0 234
Arequipa 18.3 129 59 78.9 2.3 100.0 417
Ayacucho 35 27.8 5.6 579 8.7 100.0 276
Cajamarca 3.6 66.2 4.7 26.5 2.6 100.0 799
Cusco 5.6 22.0 7.8 64.1 6.1 100.0 678
Huancavelica 3.0 40.3 7.3 50.7 1.8 100.0 347
Huéanuco 6.4 452 9.2 43.7 19 100.0 481
Ica 20.5 1.3 9.7 87.9 1.0 100.0 297
Junin 5.6 22.9 8.5 66.1 25 100.0 627
LaLibertad 15.8 41.2 5.7 51.1 2.0 100.0 656
Lambayeque 15.4 313 4.8 59.8 4.1 100.0 527
Lima 244 4.8 5.4 88.6 12 100.0 3,022
Loreto 52 50.4 59 417 2.0 100.0 534
Madre de Dios 9.2 5.0 8.1 85.8 1.0 100.0 36
Moquegua 18.0 9.1 3.7 85.4 17 100.0 58
Pasco 8.0 337 8.0 56.7 15 100.0 125
Piura 12.0 32.7 34 62.8 11 100.0 909
Puno 3.0 43.6 4.4 48.2 38 100.0 688
San Martin 9.0 29.8 74 62.0 0.8 100.0 344
Tacna 21.6 54 41 89.5 1.0 100.0 102
Tumbes 26.7 8.0 7.7 81.0 33 100.0 86
Ucayali 7.0 311 6.5 60.6 18 100.0 201
Region natural 100.0
Lima Metrgpolitana 26.7 2.8 55 90.4 13 100.0 2,640
Resto costa 174 18.8 54 74.1 17 100.0 2,670
Sierra 5.0 41.2 6.3 48.6 3.8 100.0 5,096
Selva 6.8 38.1 6.1 54.4 15 100.0 1,816
Nivel de urbanizacion 100.0
Lima Metragpolitana 26.7 2.8 55 90.4 13 100.0 2,640
Otras ciudades grandes 175 119 7.0 79.0 21 100.0 2,764
Resto urbano 12.2 217 6.3 70.1 19 100.0 1,237
Rural 3.7 48.3 55 429 33 100.0 5,582
Nivel de educacion
Sin educacién 30 60.0 4.8 294 5.8 100.0 989
Primaria 5.7 444 6.0 46.4 32 100.0 4,887
Secundaria 15.1 12.2 6.2 80.0 15 100.0 4,416
Superior 29.8 35 55 90.1 1.0 100.0 1,930
Total 2000 12.7 2715 59 64.1 25 100.0 12,222
Total 1996 8.7 35.6 5.8 58.6 0.0 100.0 15,639
Nota: L asestimaci ones s refieren al osnaci mientos en el periodo 0-59 meses que precedieron laencuesta, incluyéndose
asi los nacimientos en € mes de la entrevista. Se incluyen todos los nacimientos.
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Cuadro 9.9
Complicaciones durante el parto

» Parael 40 por ciento delosnacimientosocurridosen los Ultimos cinco afios se present6 alguna complicacién
durante el parto, siendo las mas frecuentes “parto prolongado” y “sangrado excesivo” que afectd al 25y 22
de los nacimientos, respectivamente. En menor proporcion se presentaron nacimientos con “fiebre altacon
sangrado vaginal” (8 por ciento) y “convulsiones” (4 por ciento).

e Lascomplicacionesfueron masfrecuentesentrelosnacidosvivosquesolorecibieron atencién en el momento
del parto (48 por ciento). En ellos se presentaron en mayor proporcion el parto prolongado y el sangrado
excesivo (31 por ciento en cadacaso). De otro lado, la complicacion “fiebre alta con sangrado vaginal” fue
mas frecuente entre los nacimientos que solo recibieron control prenatal (11 por ciento).

« Entre 1996y el 2000, el porcentaje de nacimientos que tuvo alguna complicacién en el momento del parto
disminuy6 en 12 puntosporcentudes, al pasar de 52 por dento a 40 por ciento.

Cuadro 9.9 Complicadones durante el parto

Entre los (ltimos nacimientos en |os cinco afios anteriores a la encuesta, porcentge cuyas madres tuvieron
complicaciones durante el parto, segiin aencion prenatal y durante el parto, Perti 2000

Complicacion durante el parto!

Fiebre alta Ndmero
Parto con san- Otras Ninguna de
prolon- Sangrado grado Convul- compli- compli- nacidos
Cuidado médico materno gado excesivo vaginal siones caciones cacion vivo
Prenatal y parto 257 19.8 6.8 33 55 59.3 5,665
Prenatal 225 245 10.9 6.1 28 60.8 2,207
Parto 30.5 30.9 9.7 6.9 51 51.8 331
Ninguno 212 23.0 85 3.7 20 64.8 1,333
Total 2000 245 21.7 8.1 4.1 4.4 60.1 9,535
Total 1996 34.6 34.6 12.2 7.4 N 48. 15,639

Nota: Para el 2000 se incluyen los Ultimos nacimientos en el periodo 0-59 meses antes de |a encuesta; para 1996 se
incluyen todos los nacimientos La atencion se refiere a aquéllarecibida por médico, obstetriz, enfermera, partera
entrenada; o alarecibida en hospital.

ND: No disponible

! Las entrevistadas pueden presentar més de una complicacion

2 Incluye los nacimentos en el mesde la entrevista

clinica, centro o puedo de salud

9.3 CuIDADO POSTNATAL DE LASMADRES

En laENnDES 2000 averigud si, como consecuencia del parto, la madre tuvo problemas durante los
40 dias siguientes al parto, tales como sangrado intenso por la vagina, desmayo o pérdida de conciencia,
fiebre, temperatura alta o escalof rios, infeccion de los senos, dolor y ardor a orinar, flujos o liquidos
vaginales o pérdida involuntaria de orina. A quienes tuvieron por |o menos uno de los problemes se les
preguntd si recibieron aencion médica. Los resultados se presentan en los Cuadros 9.10 (problemas
postnatales) y 9.11 (atencion médica) parael tltimo nacimiento de cadamujer. Enel Cuadro 9.12 seresumen
los niveles de cuidado postnatal segiin lugar del parto. Para quienes no tuvieron el nacimiento en una
institucion de salud, en d mismo cuadro se detallael momento del primer control postnatal. Para estos
mismos nacimientos, |os proveedores de aencion postnatal se presentan en los Cuadro 9.13.1y 9.13.2 por
caracteristicas seleccionadas.

Cuadros9.10a 912
Problemas experimentados durante el postparto (Cuadro 9.10)

* Entrelos problemasde salud que las madr es sufren durante los 40 dias después del parto, los mas frecuentes
son “fiebre alta o escalofrio” y “dolor y ardor al orinar”, con el 18 y 16 por ciento respectivamente. En
menor proporciénse presentan los “ flujos o liquidos vaginales’ y el “sangrado intenso dela vagina” (12 por
ciento en cadacaso), “infeccion delossenos’ (8 por ciento), “pérdida involuntariadelaorina’ y “desmayo
o pérdida de conciencia” (5 por ciento en cada caso).
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» Los problemas de salud son mas frecuentes en las madres con nacimientos de 6to o mas orden y en las
menores de 20 afios, entre las cuales el problema mas reportado es “fiebre alta o escal ofrio” y “dolor y ardor
al orinar” que afect6 al 22 por ciento y 20 por ciento respectivamente. Asimismo, son mas frecuentes | os
problemas entre las madres sin educacién (17 por ciento) que entre lasde educacidn superior (15 por ciento).
En ambos grupos el problema més frecuente es “fiebre alta o escalofrio”, pero difieren en el segundo
problema mas frecuente “sangrado intenso por la vagina” entre lasmujeres sn educacion y “dolory ardor
al orinar” paralas que tiene educacion superior.

e Segun el lugar deresidencia, los problemas de salud durante | os 40 diasdespués del parto son mas frecuentes
entre las madres que resden en la regién natural de la Selva (23 por ciento) que entre lasresidentesen el
Resto Costa (14 por ciento), entre las cuales el problema méasreportado es“fiebre alta o escalofrio” y “dolor
y ardor al orinar”, respectivamente.

 La“fiebre atao escalofrio” fue mas frecuente en los departamentos de Amazonas, Huanuco y Tacna, que
afectd a méas del 24 por ciento de las madres. En cambio el problema de “dolor y ardor al orinar” fue méas
frecuente en Arequipa, Tacnay Cusco, al afectar améas del 24 por ciento de las madres.

Atencion recibida para alguno de los problemas experimentados durante el postparto (Cuadro 9.11)

e SOlo cercadelamitad de las madres recibid atencidn médica para superar al menos uno de los problemas de
salud que se | e presentaron durante |os 40 dias después del parto, siendo mayor dichaproporcién en el area
urbana (55 por ciento) que en el drearural (36 por ciento). La proporcién de madres que recibieron atencién
médica para por lo menos uno de los problemas de salud es mayor entre las menores de 20 afios (50 por
ciento), entre quienes tuvieron un nacimiento de segundo o tercer orden (52 por ciento) y entre las madres
con educacion superior (65 por ciento).

e Lapresenciade “flujos o liquidos vaginales” es el problema de salud que presenta la mayor proporcion de
muj erescon atencion médica (51 porciento). Contrariamente, el “desmayo o pérdidade conciencia” y “fiebre
alta o escalofrios” son los problemas que presentan la menor proporcidn de mujeres que recibié atencién o
tratamiento meédico (46 por ciento, en cada caso).

e Segun lugar de residencia, las mayores proporciones de mujeres que recibieron atencion médicahabiendo
estado afectada por “desmayo o pérdida de conciencia’” se presentan entre las residentes de Lima
Metropolitana y en los departamentos de Tumbes, Tacna e Ica, en porcentajes mayoresal 72 por ciento.
Cuando el problemade salud es “flujos o liquidos vaginal es” ,|os mayores niv eles de atencion (60 por ciento
0 mas) se observan entre las residentes en d resto de Costay en los departamentos Ancash, Ucayali, Tacna,
LaLibertad, Tumbesy Piura.

Nivelesy momento del control postnatal (Cuadro 9.12)

e Casi 3decada4 (72 por ciento) delos tltimos nacimientos en |os cinco afos antes de |a encuesta recibieron
control postnatal: 58 por ciento por haber nacido en un servicio de salud y 14 por ciento entre quienes
nacieronen otro lugar. El nivel de control postnatal es mayor en el area urbana (91 por ciento) que enel area
rural (46 por ciento).

» Losultimosnacimientos que recibieroncontrol postnatal son menosfrecuentes entre |las madres mayoresde
34 afios de edad (65 por ciento), entre las madres con hijo de sexto o masorden (45 por ciento) y entre las
madres sin educacion (33 por ciento). En los departamentos de Amazonasy Cajamarca menosdel 38 por
ciento de los ultimos nad mientos recibié control postnatal. Contrariamente, en Lima Metropolitana dicha
proporcién es 98 por ciento.

e So6lo unatecera parte de los nad mientos que no ocurrieron en un rvicio de salud (33 por ciento) recibié
control postnatal: 12 por ciento durante laprimera ssmana, 13 por ciento entrelasegunday latercerasemana
y 8 por ciento después de la tercera semana. El control postnatal de estos nacimientos es menos frecuente
entre las madresmayores de 34 afios (30 por ciento), entre aquéllas con nacimientos desexto orden o mayor
(26 por ciento) y entre las madres sn educacién (22 por ciento). En la region natural de la selvay en los
departamentos de Pasco, Cajamarca, Huanuco, Amazonas y Loreto, dicha proporcién es menor al 22 por
ciento.
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Cuadro 9.10 Problemas postnatal es por caracteristicas seleccionadas
Entre los dltimos nacimientos en los cinco afios antes de la encuesta, porcentaje para quienes las madres
tzL(%l gron problemas espedficos durante | os 40 dias después del parto, seglin caracteristi cas sel eccionadas, Pert
Tipo de problema postatal
Sangrado Desmayo Fiebre Dolor/ Pérdida Numero
intenso o pérdida ata/ Infeccion ardor Flujoso involun- de
dela decon- escalo- delos al liquidos tariade  naci-
Caracteristica vagina ciencia lofrios sSenos orinar vaginales laorina mientos
Edad delamadre
al nacimiento
<20 11.4 4.2 17.5 10.6 20.0 10.6 4.4 1,309
20-34 11.0 5.0 174 7.7 15.9 12.3 5.6 6,606
35+ 135 6.6 19.2 6.5 14.7 125 6.6 1,621
Orden de nacimiento
Primer nacimento 10.7 4.2 17.9 10.8 19.4 12.3 6.0 2,832
- 9.5 3.7 15.5 6.8 14.2 12.0 4.9 3,808
4-5 13.2 6.5 19.6 59 16.0 12.6 57 1,537
6+ 16.9 9.7 21.8 7.3 155 114 6.8 1,359
Areaderesidencia
Urbana 9.0 32 17.2 7.9 16.8 13.2 6.7 5,551
Rura 149 7.8 185 7.9 15.4 10.6 4.1 3,984
Departamento
Amazonas 16.9 6.0 241 15.1 195 12.7 4.8 165
Ancash 49 2.9 15.8 4.2 8.6 52 2.6 418
Apurimac 7.8 8.8 16.0 94 19.8 15.7 6.7 176
Arequipa 149 51 234 8.5 24.7 234 9.2 338
Ayacucho 18.9 105 17.6 10.0 134 137 2.0 201
Cajamarca 132 6.1 17.9 9.2 129 10.8 2.6 599
Cusco ) 244 115 235 7.3 279 28.1 132 501
Huancavelica 139 9.9 17.0 4.8 124 8.2 30 220
Huénuco 13.9 9.6 25.0 94 16.2 12.3 7.2 348
Ica 12.2 31 15.0 10.0 16.3 8.1 44 249
Junin 24.3 6.7 235 10.9 23.3 21.4 11.1 470
La Libertad 45 2.1 8.5 34 85 4.0 13 501
Lambayeque 14.1 31 12.9 74 16.9 104 5.8 414
Lima 8.0 24 16.4 7.7 15.9 114 75 2,570
Loreto 119 6.5 22.8 14.7 19.6 12.3 3.2 388
Madre de Dios 10.0 4.6 11.4 7.2 15.1 133 37 29
Moquegua 7.9 4.9 16.1 53 16.1 13.8 8.2 51
Pasco 14.2 7.8 18.9 105 20.1 164 10.0 98
Piura 48 43 11.9 41 11.7 53 0.9 710
Puno 14.5 9.2 20.0 4.7 14.1 10.5 24 498
San Martin 8.0 6.7 23.4 11.8 144 8.0 3.9 275
Tacna 18.9 4.2 29.3 124 255 25.1 9.3 90
Tumbes 5.2 12 13.7 6.4 15.5 94 24 73
Ucayali 10.3 4.6 17.5 10.8 18.0 122 2.6 155
Region natural
Lima Metrgpolitana 7.1 22 16.7 8.0 15.7 12.2 8.0 2,253
Resto costa 8.4 29 123 6.0 14.0 8.0 3.6 2,195
Sierra 14.8 75 19.6 7.2 16.7 14.0 55 3,732
Selva 145 7.2 23.1 13.0 133 5.3 1,356
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 7.1 2.2 16.7 8.0 15.7 12.2 8.0 2,253
Otras ciudades grandes 10.3 3.8 18.7 8.1 18.1 159 6.3 2,302
Resto urbano 10.9 4.2 15.0 75 16.1 9.2 4.7 996
Rural 14.8 7.8 185 7.9 155 10.6 4.1 3,985
Nivel de educacion
Sin educacion 15.2 9.7 17.2 5.6 13.3 9.9 47 691
Primaria 14.3 7.2 19.9 7.8 16.3 11.1 4.8 3,506
Secundaria 10.0 3.2 17.1 8.7 17.6 12.8 5.7 3,675
Superior 7.1 3.2 14.9 7.4 14.3 13.7 75 1,663
Total 115 52 17.7 79 16.2 12.1 5.6 9,535
Nota: Las estimaciones se refieren a los nacimientos en el periodo 0-59 meses que precedieron la encuesta,
incluyéndose asi |os nacimientos en el mes dela entrevista. S6lo se incluye d Ultimo nacimiento de la mujer.
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Cuadro 9.11 Atencién médica paralos problemas postnatales por caracteristicas seleccionadas

Entrelos Gltimos nacimientosen |0s cinco afios antes de laencuesta paraquieneslas madrestuvieron problemas
postnatales especificos, poraentaj equerecibid atencion médica, seglin caracteristi cas seleccionadas, Perti 2000

Porcentaje que recibi6 atencién médica

Total
Sangrado Desmayo Fiebre Dolor/ Pérdida con
intenso o pérdida alta/ Infeccion ardor  Flujoso involun-  algin
enla decon- escalo- delos al liquidos tariade trata-
Caracteristica vagina ciencia lofrios Senos orinar vaginales laorina miento
Edad dela madre
al nacimiento
<20 44.9 50.3 50.6 58.1 52.3 57.6 58.1 49.5
20-34 47.1 46.0 45.2 46.6 48.5 50.2 48.5 46.9
35+ 46.9 41.2 46.4 52.1 475 51. 50.9 46.
Orden de nacimiento
Primer nacimento 48.7 . 50.2 1 51.2 53.5 459 50.5
2-3 534 47.9 49.6 52.4 54.2 54.1 57.8 51.8
4-5 47.2 425 44.2 37.4 45.2 51.6 50.3 44.3
6+ 33.6 36.7 34.4 38.7 345 38.3 41.6 320
Area deresidercia
Urbana 60.8 64.9 53.5 55.5 55.4 57.0 515 54.9
Rural 34.9 34.3 36.6 41.2 394 41.7 46.7 35.9
Departamento
Amazonas 28.6 33.3 25.8 37.3 38.1 30.2 33.3 315
Ancash 47.4 27.3 49.2 68.8 63.6 60.0 60.0 515
Apurimac 62.5 60.0 62.2 64.6 50.5 48.8 50.0 50.8
Arequipa 55.3 68.8 48.6 59.3 48.7 54.1 41.4 52.1
Ayacucho 39.6 441 475 321 49.3 42.9 455 40.1
Cajamarca 28.0 304 36.8 371 55.1 51.2 70.0 37.7
Cusco . 39.0 34.0 38.5 33.3 33.3 374 37.0 34.5
Huancavelica 20.5 32.7 29.2 40.0 21.7 25.6 25.0 28.5
Huanuco 38.2 29.8 33.6 304 39.2 40.0 37.1 32.8
Ica, 61.5 90.0 62.5 71.9 61.5 57.7 429 60.2
Junin 45.7 53.8 47.3 47.6 45.6 48.2 46.5 46.0
LalLibertad 58.8 125 375 53.8 62.5 66.7 60.0 51.4
L ambayegque 47.8 50.0 42.9 45.8 50.9 47.1 63.2 46.4
ima 69.1 724 58.0 57.6 55.5 59.9 56.1 57.9
Loreto 31.7 42.4 39.1 45.9 41.4 58.1 62.5 43.0
Madre de Dios 65.2 66.7 59.6 515 47.8 54.1 47.1 59.6
Moguegua 50.0 46.7 40.8 56.2 51.0 57.1 32.0 49.1
Pasco 46.6 53.1 49.4 44.2 42.7 49.3 43.9 45.0
Piura 52.4 52.6 46.2 55.6 54.9 73.9 100.0 52.3
no 24.7 28.6 29.2 40.0 30.7 33.9 23.1 29.1
San Martin 58.1 46.2 48.4 47.8 50.0 48.4 33.3 51.1
acna 65.3 90.9 57.9 71.9 62.1 66.2 62.5 60.3
Tumbes 76.5 75.0 57.8 42.9 60.8 67.7 375 62.2
Ucayali 395 63.2 46.6 42.2 56.0 62.7 81.8 45.6
Region .
Lima Metrgpolitana 68.4 72.2 57.5 54.7 53.2 58. 54.7 57.0
Resto Costa 63.8 61.5 54.0 64.3 62.9 68.6 67.1 58.3
Sierra 37.6 375 39.9 42.8 41.4 42.8 39.7 38.5
Selva 39.1 43.8 40.3 43.3 45,5 49.2 48.7 435
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 68.4 72.2 57. 54.7 53.2 8.2 7 57.0
Otras ciudades grandes 51.6 63.4 50.2 52.6 55.8 56.8 49.4 52.4
Resto urbano 70.8 9.2 53.6 65.6 59.9 54.6 46.8 57.3
Rural 4.5 4.3 36.5 40.9 39.3 15 46.3 35.7
Nivel de edugacion
Sin educacion 19.8 22.4 17.5 305 22.3 19.0 24.5 19.0
Primaria . 38.1 37.3 38.2 39.2 39.7 42.3 47.8 371
Secundaria 58.3 65.1 54.0 53.6 56.4 56.8 52.9 53.9
Superior 715 69.8 62.3 67.8 61.9 65.5 54.7 64.7
Total 46.8 45.5 46.1 49.5 49.0 51.4 50.0 47.2

Nota: Las estimaciones se refieren a los nacimientos en €| periodo 0-59 meses que precederon la encuesta,
incluyéndose asi |os nacimientos en el mes dela entrevista. S6l0 se incluye d ultimo nacimiento de la mujer.
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Cuadro 9.12 Cuidado postnatal por caracteristicas seleccionadas
Entre los Ultimos nacimientos de los 5 afios anteiores a la encueda, porcentaje que nacieron en un establecimiento de salud y
distribucién porcentual de los que no nacieron en un servicio de salud segiin momento del primer control postnatal, por
caracteristicas seleccionadas, Perd 2000
Control postnatal Momento del primer control postnatal para madres que
segln lugar del parto no tuvieron el partoen establecimiento de salud
NUmero Primeros No NUmero
Servicio de 2 dias 3-7 8-27 4oméas recibio de
de Otro naci- después dias dias semanas control naci-
Caracteristica salud lugar Total mientos del parto después después después postnatal Total mientos
Edad delamadre
al nacimiento
<20 55.6 14.9 70.5 1,309 4.6 8.9 11.7 7.3 66.4 100.0 582
20-34 60.2 135 73.7 6,606 4.7 6.8 13.7 85 66.0 100.0 2,631
35+ 50.6 14.8 65.4 1,621 4.0 6.1 11.4 7.5 70.1 100.0 801
Orden del nacimiento
1 73.9 9.5 83.4 2,832 5.4 7.8 13.8 89 63.5 100.0 738
2-3 64.4 13.1 775 3,808 5.8 84 14.2 8.1 63.2 100.0 1,354
45 41.8 18.8 60.6 1,537 4.0 6.6 12.3 9.1 67.6 100.0 894
6+ 4.5 20.0 44.5 1,359 2.8 49 114 6.8 735 100.0 1,026
Area deresidencia
Urbana 82.4 8.2 90.6 5,551 6.2 10.5 19.5 9.7 53.6 100.0 977
Rural 23.8 21.9 457 3,984 4.0 5.9 10.9 7.6 712 100.0 3,036
Departamento
Amazonas 27.3 10.0 37.3 165 14 19 4.7 5.8 86.2 100.0 120
Ancash 384 18.7 57.1 418 6.3 6.3 11.0 55 69.6 100.0 257
Apurimac 49.3 324 817 176 15.1 23.9 15.1 9.7 359 100.0 89
Arequipa 79.4 115 90.9 338 9.2 13.8 138 185 44.6 100.0 70
Ayacucho 47.2 17.8 65.0 201 5.7 12.5 8.8 6.8 66.2 100.0 106
Cajamarca 22.2 14.5 36.7 599 14 1.7 5.8 8.1 814 100.0 466
Cusco 39.4 26.7 66.1 501 3.2 117 16.5 12.1 56.0 100.0 304
Huancavelica 19.6 26.7 46.3 220 5.7 5.0 17.5 4.7 66.8 100.0 177
Huénuco 28.3 12.7 41.0 348 17 4.9 6.3 4.9 82.3 100.0 249
Ica 92.5 35 96.0 249 4.2 25.0 125 4.2 54.2 100.0 19
Junin 46 19.1 65.1 470 53 7.2 18.7 4.3 64.6 100.0 254
LaLibertad 51.6 145 66.1 501 2.2 6.0 12.6 8.7 69.9 100.0 242
Lambayeque 574 17.8 75.2 414 1.4 3.6 26.6 9.4 58.3 100.0 177
Lima 89.5 57 95.2 2,570 13.1 16.6 135 11.1 45.8 100.0 270
Loreto 39.6 6.3 45.9 388 0.3 13 4.6 3.6 89.5 100.0 234
Madre de Dios 74.9 9.2 84.1 29 4.3 8.7 20.0 5.2 61.7 100.0 7
Moquegua 83.6 10.7 94.3 51 16.0 28.0 16.0 6.0 32.0 100.0 8
Pasco 50.7 10.7 614 98 2.5 55 55 8.5 78.1 100.0 48
Piura 63.4 10.1 735 710 19 5.0 13.1 75 72.5 100.0 260
Puno 20.5 37.1 57.6 498 85 6.9 17.8 13.0 53.3 100.0 396
San Martin 45.8 17.2 63.0 275 19 4.7 20.4 4.7 68.2 100.0 149
Tacna 82.2 135 95.7 90 15.2 217 30.4 8.7 23.9 100.0 16
Tumbes 85.7 5.8 915 73 0.0 19.1 19.1 4.3 57.4 100.0 10
Ucaydli 46.3 15.3 61.6 155 4.0 4.0 10.7 9.4 714 100.0 83
Regién natural
Lima Metrgpolitana 935 4.0 975 2,253 13.5 15.4 19.2 13.5 385 100.0 146
Resto Costa 73.3 11.4 84.7 2,184 4.3 8.5 20.0 9.5 57.2 100.0 583
Sierra 33.8 22.0 55.8 3,738 5.2 7.4 117 8.3 66.7 100.0 2,475
Selva 40.6 12.2 52.8 1,361 1.3 3.0 10.5 55 79.4 100.0 808
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 935 4.0 975 2,253 13.5 15.4 19.2 13.5 385 100.0 146
Otras ciudades grandes  79.9 9.1 89.0 2,293 4.8 85 21.2 9.7 54.7 100.0 462
Resto urbano 63.3 15.3 78.6 1,006 5.0 111 175 8.0 58.2 100.0 369
Rural 23.8 21.9 45.7 3,984 4.0 5.9 10.9 7.6 71.2 100.0 3,036
Nivel de educacion
Sin educacion 14.5 18.6 33.1 691 2.5 4.6 7.6 6.0 78.2 100.0 591
Primaria 30.6 215 52.1 3,506 3.8 6.2 12.8 7.9 69.0 100.0 2,435
Secundaria 76.2 10.1 86.3 3,675 7.7 9.5 16.0 9.0 57.4 100.0 875
Superior 93.3 4.3 97.6 1,663 7.3 16.8 21.9 175 36.5 100.0 112
Tota 57.9 13.9 71.8 9,535 4.6 7.0 13.0 8.1 66.9 100.0 4,013
Nota: Las estimaciones se refieren a los nacimientos en el periodo 0-59 meses que precedieron la encuesta, incluyéndose asi los
nacimientos en el mes de laentrevista. Sélo seincluye el Gltimo nacimiento de lamuje. El total incluye 0.5 por ciento de nacimientcs
sin informacién sobre control postnatal. Todas las distribuciones porcentual es estén basadas en mas de 25 casos sin ponderar.
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Cuadros9.13.1y 9.13.2
Persona que propordoné la atencion postnatal

« Del total de ultimosnacimientosque no ocurrieron en servicio de salud pero que recibieron control postnatal
(33 por ciento), lamayoria de ellos (32 por ciento) fueron atendidos por profesional es o técnicos dela salud:
médico (9 por ciento), obstetriz (13 por ciento) y enfermera/sanitario/promotora (10 por ciento). Menos del
uno por ciento fue atendido por comadronas o parteras empiricas.

» Laatencion postnaal profesional es mayor en el drea urbana (46 por ciento) que en el area rurd (28 por
ciento) y en el resto de la Costa (42 por ciento) que en la Selva (20 por ciento) cuando se exceptla Lima
Metropolitana (62 por ciento). Esigualmente mayor entre los embarazosde madres con mayor autonomia
en el hogar (35 por ciento) que en los de menor autonomia (16 por ciento), vista ésta a partir del nimero de
razones que justifican que la esposa se niegue atener rd acionessexual es. Sin embargo, las diferencias en los
nivelesde atencién postnaal son mayorespor nivel educativo: entre los embarazos de madres con estudios
superiores (63 por ciento) y los de madres sin educacion (20 por ciento).

¢ En los departamentos de Arequipa, Apurimac, Moquegua y Tacna, mas del 55 por ciento de ultimos
nacimientosque no ocurrieron en servicd o de salud recibié cuidado postnatal profesiond o técnico delasalud.

Cuadro 9.13.1 Proveedores de atencidn postnatal para los menores de cinco afios por caracteristicas seleccionadas
Distribucién porcentual de Gltimos nacimientos que no ocurrieron en establecimiento de salud por persona que proporciond la
atencidn postnatal, segun caracteristicas sel eccionadas Pert 2000
Per sona que proporciond atencion postnatal *
No Numero
Enfermera/ Coma- No sabe/ tuvo de
Sanitario/ drona/ Sininfor-  control naci-
Caracteristica Médico  Obstetriz Promotora  Partera macion  postnatal Total mientos
Edad dela madreal nacimiento
Menos de 20 afios 9.9 11.4 11.0 0.5 0.8 66.4 100.0 582
20-34 8.4 145 10.3 0.6 0.2 66.0 100.0 2,631
35+ 8.8 12.0 8.5 0.2 0.5 70.1 100.0 801
Orden del nacimiento
Primer nacimiento 9.1 15.6 10.6 0.7 0.5 63.5 100.0 738
- 9.6 16.3 10.0 0.6 0.3 63.2 100.0 1,354
4-5 85 129 10.2 0.6 0.1 67.6 100.0 894
6+ 7.3 8.9 9.6 0.2 04 735 100.0 1,026
NuUmer o de decisiones en que
lamujer tienela Gltima palabra®
0 31 6.8 12.2 0.6 12 76.1 100.0 168
1-2 6.0 9.1 7.3 0.6 0.2 76.7 100.0 795
34 9.7 11.9 10.0 0.8 0.3 67.3 100.0 1,110
5 9.7 16.8 111 0.3 0.3 61.8 100.0 1,940
Ndmer o derazones que justifican
que esposa se niegue
atener relaciones®
0 2.6 2.3 11.5 15 04 817 100.0 256
1-2 59 8.1 8.0 0.9 0.3 76.8 100.0 465
34 9.5 152 10.3 04 0.3 64.3 100.0 3,291
Tota 8.7 135 10.1 0.5 0.3 66.9 100.0 4,013
Nota: Las estimaciones serefieren alos nacimientos en el periodo 0-59 mesesque precedieron la encuesta, incluyéndose asi los
nacimientosen € mesdelaentrevista. Sélo seincluye el Gltimo nacimiento de lamuijer. Todas |as distribuciones estan basadas
en més de 25 casossin ponderar.
! Si la entrevistadamencion6 més deuna fuente de atend6n, se considera sélo la més calificada
2 Decisiones: el cuidado de su salud, compras grandes del hogar, compras para necesidades diarias, visitar a familia/amigos, la
comidadel dia
3 Razones: sabe que d tiene ETS, sabe queél tiene otra mujer, parto reciente, estar cansada o no egar de humor.
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Cuadro 9.13.2 Proveedores deatencién postnatal para los menores de dnco afios por lugar de residencia
Distribucién porcentual de Ultimos nacimientos en los cinco afios que precedieron la encuesta que no ocurrieron en
establecimiento de salud, por persona que proporciond la atencidn postnaal, segin lugar deresidencia, Pert 2000
Per sona que proporcion6 atencion postnatal * i
No Ndmero
Enfermera/ Coma- No sabe/ tuvo de
Sanitario/ drona/ Sininfor-  control naci-
Caracteristica Médico Obstetriz Promotora  Partera macién  postnatal Total mientos
Areaderesidencia
Urbana 15.6 25.8 4.8 0.1 0.2 53.6 100 977
Rural 6.5 9.6 11.8 0.7 04 71.2 100.0 3,036
Departamento
Amazonas 50 39 3.6 14 0.0 86.2 100.0 120
Ancash 7.6 9.3 10.1 34 0.0 69.6 100.0 257
Apurimac 5.4 11.2 43.2 4.2 0.0 359 100.0
Arequipa 231 277 456 0.0 0.0 446 100.0
Ayacucho 44 111 17.9 0.3 0.0 66.2 00.0 106
Cajamarca 4.7 5.8 7.5 0.0 0.7 814 100.0 466
Cusco . 8.5 13.3 21.8 0.0 0.4 56.0 100.0
Huancavelica 45 7.3 20.9 0.0 0.5 66.8 00.0 177
Huanuco 0.9 6.3 10.3 0.0 0.3 82.3 00.0 249
ca, 16.7 25.0 4.2 0.0 0.0 54.2 100.0 1
Junin 10.0 18.7 6.7 0.0 0.0 64.6 100.0 254
|_aLibertad 8.7 14.2 55 0.5 11 69.9 00.0 242
| ambayeque 21.6 18.0 2.2 0.0 0.0 58.3 00.0 177
Lima 18.6 311 45 0.0 0.0 45.8 00.0 270
L oreto . 2.6 2.3 4.3 0.7 0.7 89.5 100.0 234
Madre de Dios 104 12.2 14.8 0.9 0.0 61.7 100.0
Moquegua 14.0 36.0 18.0 0.0 0.0 320 100.0
Pasco 30 50 13.9 0.0 0.0 78.1 100.0
Piura 10.0 13.8 3.1 0.6 0.0 72.5 00.0 260
Puno | 10.2 22.3 13.7 0.0 0.5 53.3 100.0 396
San Martin 8.5 14.2 8.1 0.9 0.0 68.2 00.0 149
Tacna 217 39.1 15.2 0.0 0.0 239 100.0 16
Tumbes 17.0 255 0.0 0.0 0.0 57.4 00.0 10
Ucayali 8.9 10.7 7.6 0.9 0.4 714 00.0 83
Regién natural
Lima Metrgoolitana 25.0 32.7 38 0.0 0.0 38. 100. 146
Resto Costa 16.5 22.1 3.1 0.5 0.5 57.2 100.0 583
Serra 6.9 12.0 135 0.6 0.3 66.7 100.0 2,475
Sdlva 5.6 8.6 5.6 0.5 0.2 79. 100.0 8
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 25.0 32.7 38 0.0 0.0 38.5 100.0 146
Otras ciudades grandes 159 245 4.6 0.0 0.3 54.7 100.0 462
Resto urbano 11.3 24.6 5.6 0.2 0.1 58.2 100.0 369
Rural 6.5 9.6 11.8 0.7 0.4 71.2 100.0 3,036
Nivel de edugcacion
Sin educacion 46 43 11.3 13 0.3 78.2 100.0 591
Primaria . 7.7 11.4 11.2 0.5 0.3 69.0 100.0 2,435
Secundaria 12.4 22.4 7.2 0.1 0.5 574 100.0 875
Superior 21.6 39.8 1.7 0.3 0.0 36.5 100.0 112
Total 8.7 135 10.1 05 0.3 66.9 100.0 4,013
Nota: Las estimaciones serefieren alos nacimientos en el periodo 0-59 meses que precedieron laencuesta, incluyéndose asi |os
nacimientos en el mes de la entrevista. Solo se incluye el Ultimo nacimiento de la mujer.
'Si la entrevistadamencioné mas deuna fuente de atend6n, se considera solo la mas calificada

94 SINTOMASQUE LLEVAN A BuscAR AYUDA MEDICA

A las madres con nifios menoresde cinco afios viviendo con ellas se les pregunto por |os sintomas
gue consideraban como razones para llevar a un nifio a un establecimiento de salud inmedatamente. Las
razones mencionadas incluyen: el nifio no puede beber o lactar, se pone més enfermo, le dafiebre, diarrea
0 vomito, tiene respiracion agitada, tiene dificultad para respirar o tiene deposiciones con sangre. Los
resultados se presentan en el Cuadro 9.13.3 por caracteristicas sel eccionadas.

Cuadro9.13.3
Sintomas que conllevan a la madrea blusqueda de ayuda médica inmediata para su nifio

« Lamayoriademadres (84 por ciento) consideran que la presencia de fiebre, diarrea o vémito en su nifio es
sintoma suficiente para llevarlo a un establ ecimiento de salud. Otros sintomas que también sefialan pero en
menor proporcion: si "se pone mas enfermo" (27 por ciento), si "tiene regiraciénrapida" (23 por ciento)
o si "tiene dificultad pararespirar" (15 por ciento).

» Lapresenciade "fiebre,.." como sintoma para que un nifio sea llevado a un establecimiento de salud no
muestra mayor diferencia por sexo o edad del nifio, pero si esligeramente menor entre lasmadres de nifios
de 6to 0 mas orden (76 por ciento) y entre lasmadres sin educacion (70 por ciento). En losdepartamentos
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de Cusco y Huanuco, dicha proporcién es menor al 70 por ciento. Contrariamente, en Piuray Tacna es igual
o0 mayor al 94 por ciento.

¢ De otro lado, las proporddn de madres que indicaron "respiracion rapida’ es menos frecuente entre las
madres de nifios mayores de 35 meses (21 por ciento), entrelas madressin educecién (13 por dento)y entre
las madres residentes en |os departamentos de Ancash (14 por ciento) y Cusco (13 por ciento). Contrastalo
anterior con el nivel observado en Tumbes donde dicha proporcion asciende al 43 por ciento.

e La "dificultad para respirar" como sintoma para llevar el nifio para asistencia es mas frecuente entre las
madres de nifios mayoresde 35 meses de edad (16 por ciento), las madres de nifiosde 2do y 3er orden (17
por ciento), las que tienen educacion superior (20 por ciento), y entre las residentes en |losdepartamentos de
Ica, Tumbes, Ucayali y San Martin, donde la proporcién es mayor al 21 porciento.

Cuadro 9.13.3 Sintomas queconllevan ala medre a buscar ayuda médica inmediata
Porcentaje de madres con nifiosmenores de5 afios de edad que viven con ella, por los sintomes que considera corp razén para
Ilevar su'nifio a un establecimiento de salud inmediatamente, seguin caraderisticas seleccionadas. Peru 2000
No Leda ) Tiene Tiene
puede Se pone fiebre Tiene  dificultad  depo- Come  Nossbe/ Numero
- beber o més diarrea/ respiracion  para sciones  obebe  sininfor- de
Caracteristica lactar enfermo  vOmito répida respirar consangre  poco macion madres
Edad del nifio
<6 meses 45 23.0 83.6 27.6 12.4 1.6 3.0 19 586
6-11 meses 4.3 252 86.3 26.9 14.9 1.8 55 0.7 639
12-23 meses 2.7 26.6 86.5 25.2 145 18 5.6 18 1,466
24-35 meses 14 27.6 85.0 24.6 15.2 21 6.6 0.8 1,806
36-47 meses 1.6 27.6 834 20.9 164 16 5.8 1.0 2,223
48-59 meses 11 27.0 82.6 21.2 15.5 17 55 13 2,557
Sexo del nifio
Hombre 19 27.2 83.8 23.3 15.6 19 57 13 4,703
Mujer 21 264 84.6 231 149 17 5.6 11 4,574
Orden del nacimiento
1 22 6.3 19 4.9 12 3,594
2-3 1.9 254 85.9 24.3 17.2 16 6.2 11 3,203
4-5 1.9 322 81.6 205 14.7 2.0 55 1.0 1,334
6+ 1.8 6.0 16 6.6 19 1,147
Areaderesidencia
Urbana 15 204 89.6 26.0 18.2 1.7 5.2 0.5 5,423
Rural 26 35.8 76.7 19.3 11.1 19 6.3 22 3,854
Departamento
Amazonas 41 28.8 79.2 19.2 12.2 2.0 10.6 29 163
Ancash 1.3 316 7.7 13.8 119 0.3 34 37 409
Apurimac 2.2 454 81.1 19.5 13.5 5.0 2.6 18 173
Arequipa 0.6 16.6 89.0 24.4 14.3 0.6 42 1.0 330
Ayacucho 4.3 515 76.9 19.6 9.3 2.2 4.4 2.0 193
Cgjamarca 44 28.1 76.6 21.8 15.2 3.0 12.1 17 573
Cusco ) 0.8 41.7 69.3 13.3 12.0 2.3 33 2.0 479
Huancavelica 1.8 66.3 75.0 18.4 12.9 12 51 1.0 215
Huénuco 6.7 37.2 69.9 25.9 15.9 33 22.1 19 341
Ica 45 19.6 91.3 30.8 224 1.3 35 0.6 243
Junin 0.5 40.8 81.7 16.2 10.1 1.9 3.7 1.3 458
La Libertad 2.7 23.1 86.8 25.5 19.0 1.6 6.0 22 482
Lambayegue 0.6 237 90.2 300 16.7 0.0 1.9 1.3 403
Lima 14 17.9 90.1 22.0 16.9 12 6.8 04 2,532
Loreto . 04 20.3 86.0 20.3 17.2 21 25 25 374
Madre de Dios 21 294 89.5 219 18.2 25 3.9 0.9 28
Moquegua 13 43.0 80.2 232 114 0.7 4.0 2.0 50
Pasco 44 414 82.5 30.1 14.7 2.8 4.9 0.3 93
Piura 0.7 10.6 94.6 25.8 9.7 17 17 0.0 688
Puno 2.7 42.5 70.6 32.2 10.9 25 27 12 481
San Martin 21 22.5 91.7 36.9 27.3 29 4.8 0.5 264
Tacna 4.8 25.0 95.2 29.0 16.1 24 3.6 0.0 86
Tumbes 16 15.7 89.6 42.8 22.3 16 35 0.3 70
Ucayali 22 27.1 74.6 27.6 24.4 35 15 22 149
Region natural
Lima Metrgpolitana 15 .0 . . 18.8 13 6.0 04 2,216
Resto Costa 15 18.3 91.9 26.8 15.3 14 45 04 2,123
Sierra 2.6 37.2 75.8 21.2 12.3 21 6.5 19 3,619
Selva 17 28.7 84.2 227 17.4 2.3 4.7 1.9 1,319
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 15 90.6 23. 13 6.0 04 2,213
Otras ciudades grandes 12 20.9 89.4 28.2 18.8 1.8 47 0.7 2,242
Resto urbano 24 27.6 874 26.9 154 2.2 45 04 965
Rural 2.6 76.7 19. 1.9 6.3 2.2 3,856
Nivel de educacion
Sin educacion 24 415 70.0 13.2 7.1 1.2 8.7 3.6 663
Primaria 25 31.6 78.3 19.6 12.3 18 54 2.1 3,395
Secundaria 17 21.7 89.4 254 17.6 17 47 04 3,589
Superior 15 222 90.8 29.8 19.6 1.9 7.1 0.2 1,631
Total 20 26.8 84.2 23.2 15.3 18 5.7 12 9,277
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95 VACUNACION

En EnpEs 2000 se averigud también sobre |a historia de vacunacién de |os menores decinco afios.
Se presto atencion avacunas contralas enfermedades que configuran losprincipal es cuadros de morbilidad
infantil: tuberculosis (BCG), DPT (difteria, tos ferinay tétano), polio y sarampion.

A las entrevistadas que tuvieron hijos nacidos vivos en el periodo de los Gltimos 5 afiosse les pidio
mostrar la tarjeta de vacunaciones de cada uno de dlos a fin de registrar las vacunas que €l nifio habia
recibido y las fechas en que habian sido administradas. Cuando la madre no tenia latarjeta, o por alguin
motivo no lamostraba, laencuestadoraindagabasi €l nifio habiarecibido o no lasvacunas. Obviamente, l0s
datos captados por este Ultimo medio son menos confiablespor estar sujetos a posibles erroresde memoria
y declaracién. Unagran proporcién detarjetas no obran en poder de la madre porque las escuel as, médicos
oinstitucionesde salud las conservan como medidade control. Por otro lado, sedebe sefidar quelastarjetas
devacunacion constituyen fuentes de datos sdl o de medianacalidad porque son utilizadas fundamental mente
parafines de control administrativo y quieneslas|lenan no tienen |os cuidados necesarios paraasegurar su
aprovechamiento para propésitos estadisticos. Es comin encontrar, por ggemplo, que las 3 dosis de las
vacunas multiplestienen lamismafechade aplicacion, pues en |os casos de tarjetas perdidas, €l personal de
salud registra la fecha en que aplica la vacunay la repite para las dosis que, segiin la madre, el nifio ya
hubierarecibido.

Vacunaciéon en Cualquier Momento

Parapoder eval uar lasituacion reciente delacobeturadelasvacunaci ones es necesario estandari zar
ala poblacién infantil en cuanto a sus edades. Hasta hace poco se utilizaban los nifios de 1 afio (12-23
meses) como puntode referencia, pero debido acambios recientesen el esquemade vacunad én delavacuna
contrael sarampion, paralaENpes 2000 se ha escogido alos nifiosde 18-29 meses, porque sesupone que
aesa edad ya se deben haber recibido todas | as vacunas, incluyendo la de sarampion. En el Cuadro 9.14.1
se presentan, paracadavacuna, |0s resultados general es de cobertura en cual quier momento, segun lafuente
deinformacién. Los Cuadros 9.14.2'y 9.14.3 presentan | os nivel es de vacunaci on en cual quier momento por
caracteristicas sel eccionadas: sexoy orden de nacimiento, lugar deresidenciay nivd educativo delamadre.

Cuadro9.14.1y 9.14.2
Vacunaciones por fuente de informacion (Cuadro 9.14.1)

« EnlaENDES 2000, el 58 por ciento de los datos sobre inmunizacién provienen del Carné de Crecimiento y
Desarrollo. El resto (42 por ciento), del recuerdo que la madre tenia sobre el particular.

¢ Entre las dos Ultimas ENDES, la proporcion de nifios que recibi 6 todas las vacunas recomendadas (BCG,
sarampion, tresde DPT y tres contrala poliomielitis), se incremento en trespuntos porcentuales al pasar del
63 por ciento en 1996 al 66 por dento en el afio 2000.

» Lacoberturapromedio de los programas de inmunizaci6n esrelativamente alta. El 96 por ciento de | os nifios
de 18 a 29 meses han sido vacunados contrala BCG y un 84 por ciento contra el Sarampion (Grafico 9.4).
Casi todos los nifios han recibido laprimeradosis de laDPT (97 por ciento) y laPolio (96 por ciento), pero
paralaterceradosis dichas proporcionesdisminuyen al 85y 76 por ciento, respectivamente (Ver Grafico 9.5).

Vacunaciones por £x0 y orden de nacimiento (Cuadro 9.14.2)

» Laproporcién de nifios y nifias con todas las vacunas recomendadas son similares (66 por ciento en los
hombresy 67 por ciento en las mujeres) pero exigen diferenciassegun el orden de nacimiento. En este cas,
laproporcion de nifios con todas | as vacunases mayor enlos primogénitos(71 por ciento) que en losde sexto
0 mas orden (56 por ciento).

» Encasi todaslas categoriasconsideradas, mésdel 53 por ciento delasmadres mostro el Carnéde Crecimiento

y Desarrollo de los nifios de ambos sexos, siendo mayor (63 por ciento) en los de primerorden. Laexcepcion
la constituyen los nifios de sexto orden (50 por ciento).
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Cuadro 9.14.1 Vacunaciones en cualquier momento para los nifios de 18-29 meses segun_fuente de informaciéon

Entrelos nifios de 18-29 mesesde edad, porcentaje denifios que harecibido vacunas especificas en cualquier momento, segin
si lainformadén proviene de la medre o del carné de vacunacion, Per 2000

Porcentaje de nifios que han recibido:

DPT! Polio Todas
Anti- las NuUmero
Fuente de DPT DPT DPT Al Polio Polio Polio saram- vacu- Nin- de
informacion BCG 1 2 3 nacer 1 2 3 pionosa nas?® guna nifios
Total 96.2 96.5 91.1 84.7 734 95.9 88.7 76.4 84.4 66.3 18 2,353
Seglin carng ® 56.6 57.7 56.7 55.5 52.9 57.8 56.5 54.4 50.8 48.0 0.0 1,366
Informe de lamadre 39.6 38.8 34.4 29.1 20.5 38.0 322 22.0 33.6 18.3 1.8 987

Nota: todos |os porcentajesse cal culan sobre d total de nifios (2,353)

! Lacoberturade DPT para nifios sin carné se asumelamisma que parala Polio, sobre la cual se pregunt6 especificamente alasmadres.
2 Nifios con vacunacion completa (i.e., aquellos que han recibido BCG, tres dosis de DPT, tres de Polioy Sarampién. Se excluye Polio
al nacer).

% para el 58.1 par cientose obtuvo el carnéde vacuracion

Cuadro 9.14.2 BCG, DPT, Polio y Sarampién: vacunacién en cualquier momento de los nifios de 18-29 meses, por sexo del
nifio y orden de nacimento

Entrelos nifios de 18-29 meses, porcentaje con cané de vacunacion visto por laentrevistadoray porcentaje que recibio vacunas
especificas en cualquier momento, por sexo del nifio y orden de nacimiento, Peri 2000

DPT! Polio Anti- Todas Carné
saram- las de Ndmero
DPT DPT DPT Al Polio Polio Polio pio- vacu- Nin- vacu- de

Caracteristica BCG 1 2 3 nacer 1 2 3 nosa nas? guna nacién nifios
Sexo del nifio

Hombre 960 969 915 852 744 959 894 771 840 66.0 16 58.7 1,191

Mujer 964 962 906 842 724 958 830 757 847 66.6 2.0 574 1,162
Orden del nacimiento

Primer nacimiento 975 975 927 881 814 962 899 774 895 706 1.0 63.1 727

2-3 976 972 917 856 767 963 894 785 850 686 14 585 957

45 933 951 886 812 628 943 867 754 749 610 2.9 54.0 334

6+ 919 941 882 779 571 954 862 693 808 555 32 499 335
Total 962 965 911 847 734 959 837 764 844 663 18 581 2,353

Nota: Lainformacién proviene del carné de vacunacion o del informe de lamadre
! Lacoberturade DPT paranifios sin carné se asume lamisma queparalaPolio, sobrela cual se pregurté especificamente alas madres.
2 ExcluyePolio al racer pero incluye Sarampion

Cuadro9.14.3
Vacunaciones por lugar de residencia y educacion

e Ladisponibilidad del carné es menor entre las madres con educacion primaria (56 por ciento), entre las
residentesde la Sierra (50 por ciento), del &rearural (52 por ciento) y en los departamentos de Madre deDios
(39 por ciento) y Ayacucho (31 por ciento), lo cual contrasta conla disponibilidad mostrada por lasmadres
de los departamentos de Piura (70 por ciento) y San Martin (77 por ciento).

» Losmenoresnivelesen lacoberturadetodas|as vacunasse presentan entre los nifios de madressin educaci 6n
(51 por ciento), entre los residentesdel arearural (60 por ciento), de la Sierra (59 por ciento) y, muy en
particular, en los departamentos de Huanuco (47 por ciento), Huancavelica (46 por ciento) y Ayacucho (45
por ciento)

« Encambio, las mayores nivelesde vacunacion se observan entre losnifios de madres con estudios superiores
(79 por ciento), entre los resdentesdel &rea urbana (72 por dento), del resto de la costa (76 por ciento) y en
los departamentos de Piura (86 por ciento) y Tumbes (89 por ciento). En Lima Metropolitana, el 73 por
ciento de los nifios recibi6 todas las vacunas indicadas.

Salud Materno-Infantil * 147



Cuadro 9.14.3 BCG, DPT, Polio y Sarampién: vacunacién en cual quier momento de los nifios de 18-29 meses, por lugar de
residenciay educacion
Entrelos nifios de 18-29 meses, porcentaje con cané de vacunacionvisto por laentrevistadoray porcentaje que recibid vacunas
especificasen cualquier momento, seguin € carné devacunacion o € informe delamadre, por lugar deresidenciay educacién,
Per(i 2000
DPT? Polio Anti- Todas Carné
saram- las de Ndmero
DPT DPT DPT Al Polio Polio Polio pio- vacu- Nin- vacu- de
Caracteristica BCG 1 2 3 nacer 1 2 3 nosa nas? guna naci6n nifios
Areaderesidencia
Urbana 980 981 943 894 86 99 915 804 861 716 08 631 1,307
Rural 939 946 871 788 581 946 8.2 714 822 596 3.0 51.8 1,046
Departamento
Amazonas 899 907 829 736 605 834 8L4 628 783 527 7.8 45.0 43
Ancash 953 977 791 721 616 942 779 686 872 616 12 53.5 93
Apurimac 979 986 944 852 655 1000 908 789 887 648 0.0 54.2 49
Arequipa 974 974 949 859 833 974 897 744 872 628 1.3 62.8 84
Ayacucho 972 936 801 695 667 908 723 532 801 454 14 305 50
Cgjamarca 924 924 826 728 609 902 793 674 826 609 65 565 145
Cusco 990 960 889 848 798 9.0 89 657 838 545 00 566 121
Huancavelica 897 916 88 742 613 929 794 587 774 458 39 48.4 65
Huénuco 888 905 793 716 560 905 767 578 793 466 52 526 83
Ica 975 975 914 852 914 963 839 753 951 728 12 51.9 63
Junin 946 982 937 892 667 955 901 811 784 658 0.9 55.9 135
LaLibertad 919 907 826 744 581 919 860 686 721 558 7.0 47.7 114
Lambayegue 986 971 942 870 768 971 928 797 797 609 00 594 88
Lima 985 986 963 924 886 979 938 833 849 725 05 626 615
Loreto 904 956 912 772 566 93 868 735 816 618 22 699 104
Madre de Dios 970 980 891 802 792 90 891 594 871 535 00 386 6
Moquegua 987 987 899 848 709 949 899 772 899 671 13 494 13
Pasco 990 952 895 752 590 933 838 638 886 610 00 400 25
Piura 100.0 1000 990 970 842 1000 980 941 911 8.1 00 703 164
Puno 969 963 896 804 534 963 883 773 890 724 1.2 48.5 153
San Martin 970 970 9.0 950 750 980 960 880 900 810 20 770 71
Tacna 982 982 891 8.5 891 909 85 836 909 782 18 69.1 19
Tumbes 984 984 969 969 906 984 969 969 906 89.1 16 594 14
Ucayali 948 1000 927 865 573 1000 948 781 906 667 00 58 36
Region natural
Lima Metrgpolitana 984 984 959 922 902 984 938 834 850 731 0.5 65.8 542
Resto Costa 987 982 953 910 849 967 937 856 882 76.1 0.9 59.9 483
Sierra 948 950 869 785 618 939 838 683 830 588 28 503 953
Selva 931 957 894 812 638 9.1 875 748 819 628 22 642 375
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 984 984 959 922 902 984 938 834 850 731 0.5 65.8 542
Otras ciudades grandes 977 978 926 870 834 956 896 783 8.8 704 08 612 537
Resto urbano 976 981 947 832 800 9.1 907 783 871 709 14 613 228
Rural 939 946 871 788 581 946 852 714 822 59.6 3.0 51.8 1,046
Nivel de educacion
Sin educacion 866 910 805 727 516 913 814 685 758 514 54 566 167
Primaria 949 960 839 807 617 9.6 8.8 732 802 611 25 560 905
Secundaria 987 977 932 874 82 9%3 99 777 865 688 04 604 891
Superior 975 976 959 927 899 973 939 843 927 789 15 58.0 390
Tota 962 965 911 847 734 959 887 764 844 663 18 581 2,353
Nota: Todas las estimaciones estan basadas en mas de 25 casos sin ponderar.
! Lacoberturade DPT para nifios sin carné se asume la misma que paralaPolio, sobre la cual se pregunt6 especificamente alas madres.
2 ExcluyePolio al Nacer pero incluye Sarampién

Vacunacion ala Edad Apropiada

Laevolucién delacoberturade vacunacion en |os Ultimos 4 afios se presentaen el Cuadro 9.15. En
el cuadro se muestran |os porcentajes de nifios vacunados a las edades apropiadas. Se entiende por ‘edad
apropiada’ el primer afio de vidaparalaapicacion delaBCG, DPT y Polio; y cudquier momento durante
los primeros 18 meses de vida parala antisarampionosa. De esta manera se puede estudiar quetanto se ha
avanzado en la aplicacién de las vacunas en |os momentos recomendados, pues su retraso ocasiona que los
nifios de todas maneras corran 10s riesgos de contraer las enfermedades en cuestién. En el Gréfico 9.5 se
comparalavacunacion en el momento apropiado con la vacunadon en cualquier momento, par vacuna.
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Vacunaciones a la edad apropiada

Cuadro09.15 y Gréfico 9.5

En los dltimos afios, lainmunizacion de los nifios ala edad apropiada (durante el primer afo paratodaslas vacunas
menos el sarampidn) se haincrementado afio a afio y ha pasado del 51 por ciento en los nifios de 48-59 meses d 59
por ciento entre los de 18-23 meses de edad. El aumento ha ocurrido en casi todos tipos de vacunas recomendad as,
siendo mayor el incremento en laterceradosis de laDPT y la Polio, tal como se aprecia al comparar el nivel de
vacunacién de | os nifios de 18-23 conlos de 48-59 meses de edad. En la actualidad, cuatro de cada cinco nifios (el
80 por ciento) harecibido las tres dosis de D PT durante el primer afio deviday el 72 por ciento las tres de polio.

Lacoberturadelavacunacontrael sarampidn muestraun comportamientoirregular, del 78 por ciento entrelos nifios
de 48-59 meses pasaal 76 por dento entrelosde 36-47; luego incrementar al 80 por ciento entre los de 24-35 meses
de edad pero mas recientemente la cobertur a disminuye al 77 por ciento. Es muy posible qu e este comportamiento
esté asociado al cambio en laedad recomendadapara su aplicaciony, tal vez, a problemas de orden logistico.

Cuadro 9.15 BCG, DPT, Polio y Sarampién: nifios vacunados a la edad apropiada

Entre los nifios de 18 a 59 mess, porcentaje con carnéde vacunacion visto por la entrevistadoray porcentaje querecibié cada
vacunaa la edad apropiada, segiin el carné devacunacion o €l informe de la madre, por edad, Pert 2000

DPT* Polio Anti- Todas Carné
saram- las de Ndmero
DPT DPT DPT Polio Polio Polio Polio pio- vacu- Nin- vacu- de
Edad actual BCG 1 2 3 adnacer 1 2 3 nosa nas? guna nacién nifios
18-23 meses 942 952 838 802 740 940 861 724 770 586 27 603 1,187
24-35 meses 955 941 868 768 702 935 845 683 800 575 25 529 2313
36-47 meses 936 924 834 706 679 916 826 622 759 517 42 423 2,372
48-59 meses 929 918 831 717 630 904 805 603 776 511 44 349 2,592

! Lacobertura de DPT para nifios sin carné seasume lamisma que parala Polio, sobre la cual se pregunt6 especificamente alasmadres.

2 ExcluyePolio al nacer pero incluye Sarampion

Vacunacion contra el Polio 1y Polio 3 por Lugar de Residenciay Educacion

Gréafico9.4
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Grafico 9.5
Vacunacién ala Edad Apropiada
y en Cualquier Momento segin Vacuna
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9.6 ENFERMEDA DES RESPIRATORIAS AGUDAS

Junto con ladiarreay la desnutricién, las infecciones respiratoriasagudas (IRA), especiamente la
neumonia, constituyen unadelas principal es causas de mortalidad en lainfanciay lanifiez en lospaises del
Tercer Mundo. Por este motivo se considera importante medir su prevalencia e indagar acerca de las
medidas que las madres toman en presencia de esta enfermedad y por qué no acuden en ciertos casos a
establecimientosde salud cuandoel nifiotienelRA. Paraello,en ENpEs 2000 se preguntd alasentrevistadas
si sus hijos habian tenido tos en las Ultimas 2 semanas. Si |os nifios habian padecido un episodio de tos, se
preguntd s durantetal € nifio habiamostrado dificultad en respirar o lo hacia con rapidez, como sintomas
de infeccidn respiratoria aguda del tracto inferior.

En el Cuadro 9.16 se presenta informacién sobre la prevalencia y tratamiento de infecciones
respiratoriasagudasy en el Cuadro 9.17lasrazones por | as cual es|as madres noacuden aun egabl ecimiento
de salud cuando €l nifio tiene neumonia. En d Cuadro 9.18 se presentainformacidn sobre la prevalenciay
tratamiento paralafiebre. Los resultados sepresentan por edad, sexo del nifio, orden de nacimiento, lugar
de residencia y nivel de educacién. Debe recordarse que la informacion obtenida en Enpes 2000
corresponde al periodo comprendido entreel 18 de Julio y el 22 de Noviembre del 2000.
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Cuadro 9.16
Prevalencia y tratamiento de lasinfecciones respiratoriasagudas

« Uno de cadacinco menores de cinco afios presentd sintomas de infeccionrespiraoriaaguda (IRA) en las dos
semanas que precedieon al dia de la entrevista, es decir, tuvo tos y respiracion agitada. La infeccion
respiratoria aguda es menos frecuente entre los menores de 6 meses (17 por ciento) y alcanza mayor
frecuencia entre los nifios de 6-11 meses de edad (24 por ciento), disminuye entre |os de 24-35 meses (20
por ciento) y afecta al 18 por ciento de los nifios de 48-59 meses.

« Asimismo, es mas frecuente en los hombres (22 por ciento) que en las mujeres (19 por ciento), enlosde 4to
a 5to orden (22 por ciento) que en los de ler orden (18 por ciento) y en los de madre con primaria (21 por
ciento) que en los de madre con educacion superior (17 por ciento). En los departamentos de Huanuco,
Loreto, Tacnay Lambayeque, mas del 25 de los nifios presentd sintomas de infeccion resiratoria aguda
(IRA) en las dos semanasque precedieron al dia de la entrevista.

« En el pais sélo el 58 por ciento de los menores de cinco afios que tuvo tos y respiracion agitada fueron
Ilevados a un servicio de salud. Esta proporcion es mayor entre los primeros nacimientos (64 por ciento),
entre los nifios de 6-11 meses (70 por ciento), y entre los nifios de madres con educacién superior (79 por
ciento). En los departamentos de Tacna y Tumbes, mas del 80 por ciento de los nifios con infeccion
respiratoria agudafueron Ilevados al proveedor de salud. Contrariamente, en Huancavelicamenos dd 40 por
ciento delos nifios afectados recibié tratamiento en un servico de salud.

Cuadro 9.17
Razones parano ir a un establecimiento de salud cuando el nifio tiene neumonia

» El “no sabe que hacer” esla principal razén (29 por ciento) que dieron las madres al ser consultadas sobre
por que no acudieron a un establecimiento de salud cuando su nifio estaba con neumonia. El 27 por ciento
de las mujeres larazon fue “no pudo pagar’ y en el 15 por ciento de los casos “no era necesario”. Casi 1de
cada 10 mujeres (9 por ciento) no acudid a un establecimiento porque “no tenia tiempo” y para otro 9 por
ciento el egablecimiento quedaba muy lejos o “no existe en lalocalidad”.

«  “No sabe que hacer” como razén para no acudir a un establecimiento de salud no muestra mayor diferencia
por sexo, pero es mayor entre las madres de nifios de 48-59 meses de edad (32 por ciento), entre los
nacimientos de sexto orden (33 por ciento) y entre losnifios de madres resdentesen el arearural (32 por
ciento) y en la Selva (33 por ciento).

¢ Larazon “no pudo pagar’ es mas frecuente entre los nifios con 12-23 meses de edad, |os de 6to orden de
nacimiento (31 por ciento, en ambos casos) y entre los nifios de madres resdentes en el area urbana,
particularmente en Lima Metropolitanay en el reso urbano (29 por ciento, en cada caso) y en el resto de
costa (36 por ciento). Entre las madres sin educacion la proporcién de mujeres que no pudo pagar es cerca
de cinco veces la observada entre las madres con educad 6n superior (43 por ciento vs 9 por ciento)
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Cuadro 9.16 Prevalenciay tratamiento deinfecciones respiratorias agudas
paralos menoresde cinco anos

Entrelos nifios menores decinco afios, porcentaj eque estuvo enfermo con tos
acompariadade respiraci on agitada durante | as dos sermenas que precedieron
laencuesta; y entrelosnifios enfermos, d porcentaje que redbio tratamientos
especificos, por caracteristicas seleccionadas, Pert 2000

Infeccitn respiratoiaaguda  Tratamientode IRA

Prevalencia Porcentaje

infeccion Ndmero llevado a Ndmero
- respira- de proveedoc?ﬁ de
Caracteristica toria aguda nifios de salu nifios
Edad del nifio
<6 meses 16.5 1,030 57.3 170
6-11 meses 24.3 1,081 69.7 263
12-23 meses 23.0 2,366 64.7 544
24-35 meses 20.4 2,313 54.2 471
36-47 meses 18.9 2,372 52.6 449
48-59 meses 18.2 2,592 51.1 472
Sexo del nifio
Hombre 215 5,973 56.8 1,283
Mujer 18.8 5,781 58.7 1,086
Orden del nacimiento
Primer nacimento 18.0 3,639 63.5 656
2-3 20.7 4,518 62.4 935
4-5 222 1,913 47.3 425
6+ 21.0 1,684 46.6 353
Areaderesidencia
Urbana 19.8 6,463 63.5 1,278
Rural 20.6 5,291 50.8 1,091
Departamento
Amazonas 19.6 212 52.0 42
Ancash 20.0 542 61.0 109
Apurimac 8.2 224 73.6 18
Arequipa 21.8 398 61.7 87
Ayacucho 15.9 263 59.8 42
Cgjamarca 215 758 447 163
Cusco 16.8 627 54.7 105
Huancavelica 19.2 333 395 64
Huénuco 26.1 455 49.7 119
Ica 17.7 290 75.8 51
Junin 21.2 606 51.9 129
LaLibertad 9.1 627 46.5 57
Lambayegue 32.2 502 57.5 161
Lima 20.3 2,969 63.4 603
Loreto ) 27.2 507 59.4 138
Madre de Dios 13.6 35 50.0 5
Moquegua 15.7 58 79.6 9
Pasco 24.6 118 44.3 29
Piura 21.6 879 56.4 190
Puno 17.6 649 54.1 114
San Martin 17.4 328 61.7 57
Tacna 28.6 100 80.7 29
Tumbes 74 83 85.7 6
Ucayadli 22.0 190 61.9 42
Region natural
Lima Metrgpolitana 19.3 2,595 66.9 500
Resto Costa 20.9 2,593 62.0 542
Sierra 19.0 4,829 50.1 920
Selva 235 1,737 57.4 407
Nivel de urbanizacion
Lima Metrapolitana 19.3 2,595 66.9 500
Otras ciudades grandes 21.3 2,679 60.4 572
Resto urbano 17.4 1,189 63.6 206
Rural 20.6 5,291 50.8 1,091
Nivel de educacion
Sin educacion 19.5 930 45.0 181
Primaria 214 4,642 49.0 992
Secundaria 20.2 4,279 62.1 866
Superior 17.4 1,903 79.0 330
Total 20.2 11,754 57.6 2,369

Nota: Lasestimeciones serefieren alos nifios naci dosen el periodo de 1-59 meses que
recedieron |aencuesta, excluyéndose asi |os nacidos en €l mesdelaentrevista. Todos
0s porcentajes estan basados en mas de 25 casos si n ponderar.

! Tos con respiracion agitada o réapida ) .

2 I_ngld uye hospitales, centros y puestos de salud, promotores, farmacias y médicos

privados




Cuadro 9.17 Razones parano ir aun establecimiento de salud cuando €l nifio tuvo IRA
Porcentaje de nifios coninfeccion respiraoriaaguda (IRA) durantelas dos semanas anteriores ala encuesta por razén por lacual
no fueron Ilevados aestabl ecimiento o proveedor de salud, por caracteristicassel eccionadas, Pert 2000
No NUmero
existe Por No No No sabe No de
estable- Queda el Sin pudo era qué tenia Otra nifios
Caracteristica cimiento lgjos persona  medicina pagar  necesario  hacer tiempo razébn con IRA
Edad del nifio
<6 meses 2.1 14.9 4.4 0.0 227 22.4 18.6 79 7.0 73
6-11 meses 6.1 9.6 2.0 5.0 19.7 8.3 29.1 11.9 8.3 80
12-23 meses 0.8 8.1 4.0 15 311 13.3 26.6 8.6 6.0 191
24-35 meses 2.0 7.6 6.2 25 28.7 12.1 30.1 75 33 214
36-47 meses 0.5 53 3.0 0.8 24.1 17.2 317 10.9 6.6 209
48-59 meses 2.0 4.8 3.2 0.9 26.8 15.6 324 6.9 7.4 228
Sexo del nifio
Hombre 1.0 7.4 4.0 2.2 259 14.2 29.9 10.2 5.1 550
Mujer 2.7 7.0 4.0 0.8 275 15.2 28.8 6.7 7.2 444
Orden del nacimiento
1 2.7 7.3 29 0.9 25.7 21.4 24.2 10.1 4.7 235
2-3 1.7 6.8 45 1.4 24.5 16.3 30.3 8.2 6.4 350
4-5 1.2 4.8 4.8 2.7 26.9 111 30.6 9.8 8.0 221
6+ 1.4 11.0 3.4 1.5 313 74 32.8 6.4 4.9 188
Areaderesidencia
Urbana 1.5 2.7 5.7 1.7 27.2 18.0 26.1 12.1 5.2 459
Rural 2.0 11.2 25 1.5 26.1 11.8 32.2 5.7 6.9 535
Region natural
Lima Metrgpolitana 34 34 5.1 17 28.8 18.6 22.0 13.6 3.4 166
Resto Costa 0.0 2.6 3.9 1.3 36.2 13.0 305 8.2 4.4 204
Sierra 1.4 11.1 4.0 1.5 219 15.8 30.2 7.2 6.9 451
Selva 3.3 6.6 3.2 2.0 25.4 9.8 329 8.3 8.6 172
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 34 34 51 1.7 28.8 18.6 22.0 13.6 34 166
Otras ciudades grandes 0.0 31 45 1.0 254 20.0 27.2 11.6 7.3 219
Resto urbano 1.7 0.0 10.2 3.8 29.3 10.5 31.7 10.1 2.7 74
Rural 2.0 11.2 2.6 1.5 26.0 11.8 322 57 6.9 535
Nivel de educacion
Sin educacion 0.5 13.3 3.4 0.4 427 7.8 21.8 7.2 3.0 100
Primaria 2.4 9.6 3.4 2.2 27.6 11.2 314 6.2 6.1 502
Secundaria 1.6 2.5 4.8 14 23.7 19.1 30.6 10.5 5.6 325
Superior 0.0 4.2 51 0.0 9.1 29.3 19.3 19.9 13.2 67
Tota 1.8 7.3 4.0 1.6 26.6 14.7 29.4 8.7 6.1 994

Prevalencia y tratamiento de la fiebre por residencia y educacion (Cuadro 9.18)

e Unacuartaparte (26 por ciento) de los menores de cinco afios de edad tuvieron fiebre en | as dos semanas que
precedieron al dia delaentrevista, porcentaje que no muestra mayor diferencia por sexo pero es mayor entre
los nifios que tienen 6-23 meses de edad (32 por ciento) y entre los hijos de madres con educacion primaria
(30 por ciento).

e Enlos departamentos de Amazonas, Pasco, Loreto, Puno y Cajamarca mas del 30 por ciento de |os nifios
tuvieron fiebre enlas dos semanas que precedieronal diade laentrevista. En cambio, en LimaMetropolitana
lafiebre solo afectd al 19 por ciento de los nifios.

e Los nifios con fiebre en mayor proporcion son llevados al puesto de salud (22 por dento). En orden de
frecuencia le sigue el centro de saludo policlinico (15por ciento) y hospital o clinicaprivada(13 por ciento).
Menos del 5 por ciento fueron llevados a un médico particular. En el area urbana, el hospital y el centro de
salud son los establecimientos mas concurridos, particularmente por las madres con educacion secundaria
0 mas. El puesto de salud es mas frecuentado por las residentes en el arearural y las madres sin educacioén.
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Cuadro 9.18 Prevalenciade fiebre y fuentes de tratamiento, por caracteristicas seleccionadas
Porcentajede nifios menores de5 afios quetuvieron fiebre en las dossemanas antesde |a encuesta, y entre estos, porcentaje que
fue llevado a fuentes especificas de tratamiento, segun caracteristicas selecdonadas, Perd 2000
Prevalencia
defiebre Entre los nifios con fiebre porcentaje llevado a:
Nifios NUmero Hospital/ Centro Puesto Promo- Farma- NUmero
con de Médico Clinica desalud/ de torade  cia Curan-  Otro de
Caracteristica fiebre nifios privado privada Policl. salud salud Botiquin  dero sitio nifios
Edad del nifio
<6 meses 211 1,030 4.2 149 14.0 21.3 12 50 13 2.8 218
6-11 meses 32.0 1,081 4.3 15.0 17.3 25.0 0.5 4.0 0.4 21 346
12-23 meses 319 2,366 4.2 13.7 15.8 22.5 14 4.6 0.4 24 756
24-35 meses 26.9 2,313 6.6 11.0 155 194 1.8 58 0.5 32 622
36-47 meses 234 2,372 33 10.3 14.0 21.2 0.3 4.4 0.0 2.7 555
48-59 meses 21.2 2,592 16 13.0 15.1 21.3 12 6.0 12 3.8 550
Sexo del nifio
Hombre 26.7 5,973 4.3 13.6 14.5 21.3 11 4.7 0.5 2.9 1,593
Mujer 251 5,781 38 11.6 16.2 21.9 11 54 0.6 2.8 1,454
Areaderesidencia
Urbana 22.6 6,463 74 22.3 21.0 10.9 0.0 7.7 0.9 4.0 1,463
Rura 29.9 5,291 1.0 37 10.1 315 21 2.6 0.2 18 1,584
Departamento
Amazonas 31.2 212 2.0 35 9.0 30.2 15 8.0 0.5 2.0 66
Ancash 27.1 542 0.0 133 133 28.1 15 2.2 0.0 0.7 147
Apurimac 27.2 224 0.0 6.2 125 50.0 0.6 0.6 0.0 2.8 61
Arequipa 22.8 398 5.9 15.3 18.8 22.4 12 12 0.0 35 91
Ayacucho 29.2 263 0.9 84 14.5 25.7 0.5 33 0.5 19 77
Cagjamarca 36.0 758 1.2 35 52 35.8 17 6.4 0.6 2.9 273
Cusco 25.2 627 31 9.3 13.2 194 3.9 0.8 0.0 0.8 158
Huancavelica 232 333 11 3.8 109 21.7 0.0 0.5 0.0 11 77
Huéanuco 30.2 455 0.5 6.7 8.8 32.1 0.0 16 0.5 16 137
Ica 19.9 290 8.1 25.7 24.3 135 0.0 14 0.0 4.1 58
Junin 29.7 606 2.7 15.5 135 17.6 0.7 6.1 0.0 14 180
LaLibertad 20.9 627 51 8.1 14.1 11.1 0.0 2.0 10 10 131
Lambayeque 25.1 502 8.1 8.1 25.3 20.2 0.0 21.2 0.0 51 126
Lima 19.9 2,969 9.7 22.0 18.7 15.8 0.0 5.2 19 2.9 590
Loreto 33.7 507 0.9 9.9 15.7 20.2 8.5 45 0.0 8.1 171
Madre de Dios 14.2 35 8.9 19.0 51 16.5 0.0 215 0.0 25 5
Moquegua 29.0 58 7.0 23.0 39.0 7.0 0.0 0.0 0.0 0.0 17
Pasco 32.1 118 0.6 75 10.7 239 0.0 11.3 0.6 0.6 38
Piura 26.6 879 4.9 17.4 16.7 16.0 0.0 4.9 0.0 2.8 234
Puno 35.1 649 1.6 9.5 16.5 14.8 04 74 0.4 53 228
San Martin 234 328 0.9 11.0 19.3 275 18 0.9 0.0 0.9 77
Tacna 30.0 100 5.7 12.6 47.1 6.9 0.0 115 0.0 23 30
Tumbes 231 83 9.2 24.1 18.4 14.9 0.0 0.0 0.0 34 19
Ucayali 29.2 190 0.7 10.0 6.7 38.7 0.0 33 0.0 2.7 56
Region natural
Lima Metrgpolitana 19.2 2,595 11.3 24.9 19.8 11.9 0.0 5.6 2.3 34 497
Resto Costa 23.2 2,593 6.2 17.8 215 16.9 0.0 75 0.2 3.0 602
Sierra 29.6 4,829 14 6.7 12.6 251 0.9 3.6 0.3 2.2 1,428
Selva 29.9 1,737 18 11.2 11.4 26.9 4.0 53 0.1 3.9 520
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 19.2 2,595 11.3 249 19.8 11.9 0.0 5.6 2.3 34 497
Otras ciudades grandes 24.3 2,679 6.5 24.4 19.2 10.4 0.0 8.6 0.1 5.6 651
Resto urbano 26.4 1,189 3.0 14.0 264 10.5 0.0 8.9 0.4 15 314
Rural 29.9 5,291 1.0 3.7 10.1 315 21 26 0.2 18 1,584
Nivel de educacion
Sin educacion 29.0 930 04 33 8.2 32.7 0.1 13 0.3 20 270
Primaria 295 4,642 13 4.0 12.3 27.3 2.3 47 0.7 2.3 1,371
Secundaria 231 4,279 45 16.4 20.8 17.6 0.2 6.8 0.6 3.2 990
Superior 21.8 1,903 14.4 38.5 16.9 54 0.0 44 0.0 44 415
Total 259 11,754 41 12.6 15.3 21.6 11 5.0 0.5 28 3,046
Nota: Las estimaciones serefieen alos nifios nacidosen el periodo de 1-59 meses que precedieron la encuesta, excluyéndose
asi los nacidos en el mes de la entrevista. Todos |os porcentajes estan basados en mas de 25 casos sin ponderar.
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9.7 PREVALENCIAY TRATAMIENTODE LADIARREA

Es un hecho generalmente reconocido que en los
paises del Tercer Mundo la diarrea es muy prevalente y
congtituye una de las principales causas de muerte en los
nifos. En América Latina se sabe quela diarrea es la causa
mas frecuente de muerte por infeccion entre 1os menores de
cincoanos. Por otrolado, se hapodidoconstatar quelaterapia
de rehidratacion oral, ya sea la solucion casera con azlcar,
aguay sal o los sobresde rehidratacion, constituyen un medio
efectivo y barato de impedir la muerte de los nifios por
deshidratacion.

Uno de los objetivos de Enpes 2000 fue recolectar
informacion sobre episodios de diarrea en las Ultimas dos
semanas, entre |os hijos actualmente vivos menores de 5 afos
de las mujeres entrevistadas, y también acerca del
conocimiento para el cuidadoy el tratamiento que recibieron
los nifios que habian sufrido algin episodio. Asimismo, sobre
lo que hace usualmentela madre con las deposid onesdel hijo
menor cuando no usa el bafo o letrina, comportamiento que
repercuteen las condiciones de higieney de saluden el hogar.

Prevalenciadela Diarrea

La prevalencia de diarrea por edad, sexo del nifio y
orden de nacimiento, lugar deresidenciay nivel de educacion
se detallaen el Cuadro 9.19.

Cuadro 9.19
Prevalencia de diarrea por edad, sexo y orden de nacimiento

e EI 15 por ciento de los nifilos menoresde 5 afios tuvieron diarrea
en las dos semanas anteriores a la encuesta, proporcion que
menor en tres puntos porcentuales al observado en 1996 (18 por
ciento)

e La prevalencia de la diarrea por sexo se sitia en torno al
promedio nacional, 16 por ciento en los hombresy 14 por ciento
en las mujeres, pero ésta se da con mayor intensidad entre los
nifiosde 6 a 23 meses de edad, particularmente entre los nifios
de 12-23 al afectar al 26 por ciento de ellos.

Prevalencia de diarrea por lugar de resdencia y nivel de
educacion

e Segun lugar de residencia, las mayores prevalencia de diarrea se
presentan en la Selva (25 por ciento) y en los departamentos de
Ucayali y Loreto, donde méas del 25 por ciento de los nifios
tuvieron diarrea. En cambio, en Lima Metropolitana y en los
departamentosdelLalibertad, M oquegua y Tacna, laprevalencia
de diarreafue menosdel 11 por ciento.

Cuadro 9.19 Prevadencia de diarrea para los
menores de cinco &i0s

Entrelosnifiosmenores de cinco afios, porcentaje
gue tuvo diarrea en las dos semanas que
precedieron la encuesta, por caracteristicas
seleccionadas, Perti 2000

Todo
tipo NuUmero
de de
Caracteristica diarrea nifios
Edad del nifio
<6 meses 11.8 1,030
6-11 meses 22.7 1,081
12-23 meses 255 2,366
24-35 meses 15.9 2,313
36-47 meses 10.9 2,372
48-59 meses 8.2 2,592
Sexo del nifio
Hombre 16.4 5,973
Mujer 14.4 5,781
Areaderesidencia
Urbana 13.6 6,463
Rural 17.6 5,291
Departamento
Amazonas 15.8 212
Ancash 15.8 542
Apurimac 211 224
Arequipa 10.5 398
Ayacucho 20.2 263
Cajamarca 215 758
Cusco 18.2 627
Huancavelica 15.4 333
Huénuco 14.9 455
Ica 129 290
Junin 20.8 606
LaLibertad 9.7 627
Lambayeque 154 502
Lima 9.9 2,969
Loreto 29.8 507
Madre de Dios 10.9 35
Moquegua 9.0 58
Pasco 234 118
Piura 12.2 879
Puno 17.5 649
San Martin 24.1 328
Tacna 6.6 100
Tumbes 16.2 83
Ucayali 26.5 190
Regién natural
Lima Metrgpolitana 10.0 2,595
Resto Costa 11.8 2,593
Sierra 16.8 4,829
Selva 25.0 1,737
Nivel de urbanizacion
LimaMetrgpolitana 10.0 2,595
Otras ciudades grandes 16.9 2,679
Resto urbano 14.1 1,189
Rural 17.6 5,291
Nivel de educacion
Sin educacién 14.2 930
Primaria 185 4,642
Secundaria 14.7 4,279
Superior 10.0 1,903
Tota 15.4 11,754

Nota: Las estimaciones se refieren a los nifios
nacidos en el periodo de 1-59 meses que precedieron
la encuesta, excluyéndose asi |os nacimientos en d
mes de la entrevista.
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¢ Ladiarreatiene mayor prevalencia entre los hijos de madres con educac én primaria (19 por ciento), la misna
que es casi el doble de la observada entre |os nifios de madres con educacion superior (10 por ciento).

Conocimiento del Cuidado de la Diarreay Tratamiento de Episodios

En el Pert, como en lamayoriadelospaises | atinoamericanos, s han llevadoa cabo camparias para
promover el conocimiento y uso de los sobres de sales de rehidratacion oral. De igua forma para €l
otorgamiento de més cantidad deliquidosy desblidos duranteladiarrea. Al igual que en ENDES anteriores,
en ENDES 2000 se considerdimportante eval uar |a coberturade ese conocimiento entre las madres de nifios
menores de 5 afios, que son aquellas que méas probablemente necesitardn recurrir a esa terapia. El
conocimiento de las sales y de las practicas adecuadas de tratamiento para prevenir la deshidratecion se
detallaen el Cuadro 9.20.

Cuadro 9.20
Conocimiento de terapias de rehidratacion oral

» El 78 por ciento de las madres con nifios menores de cinco afos conoce las Sales de Rehidratacién Oral
(SRO). Estaproporcion es mayor en las madresde 35 o mas afios de edad (81 por ciento) que en las menores
de 20 afios (52 por ciento). Asimismo, enlas madrescon educacién superior (96 por ciento) que en lasmadres
sin educacion (48 por ciento).

e Segun el lugar de residencia, las SRO son mas conocidas entre las madres que residen en el area urbana,
particularmente en Lima Metropolitana (91 por ciento) y enlos departamentos de Ica, Tumbes, Moquegua
y Piura, donde el 90 o méas por ciento de las madres conocen las SRO. Contrariamente, en Cusco,
Huancavelica Ayacucho, Puno y Cajamarca, menos del 65 por ciento delasmadres conocen las SRO.

Cantidad de liquidos y de sélidos que dieron al nifio con diarrea

¢ Algo mas delamitad de losnifios condiarrearecibieron liquidos en la cantidad recomendada, es decir, una
mayor cantidad de ellos (55 por ciento). Cerca de una tercera parte recibié la “misma cantidad” que lo
habitual y un 16 por ciento “menos cantidad o nada’.

* Los més afectados con la précticaalimentaria son los nifios de madres menores de 20 afios y los de madres
sin educacion: el 51por ciento y 54 por ciento de ellos, respectivamente, no recibieron la cantidad de
liquidos recomendada.

e Lasmayores proporciones de nifios a quienes no se les dio liquidos en la cantidad recomendada se presentan
en los departamentos de Amazonas, Ayacucho, U cayali, Cajamarcay LaLibertad, en valores mayores al 55
por ciento.

« Cuando delaentrega de solidos se trata, solo unatercera parte delos nifiosrecibio la cantidad recomendada
(34 por ciento): “misma cantidad” (28 por ciento) y “mas cantidad” (5 por ciento), proporcion que es mas
frecuente entre los nifios de madres con educacién primaria (36 por ciento) y los de madres menoresde 20
afios (37 por ciento).

e En Arequipa, Cusco y Huancavelica, mas del 45 por dento de los nifios con diarrea recibié igual 0 mas

cantidad de comida durante ladiarrea. Contrariamente, en los departamentos de Ayacucho y Huénuco, dicha
proporcién esigual o menor al 24 por dento.
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Cuadro 9.20 Conocimiento de SRO vy aplicacion del patron adecuado de alimentacion para el cuidado de la diarrea por
caracteristicas seleccionadas
Porcentaje de madres con nacimientos en los cinco afios anteriores ala encuesta que conocen de SRO y distribucion porcentual
de nifios con diarrea seguin cantidad de alimentos recibidos durantela diarrea, segin caracteristi cassel eccionadas, Per(i 2000
Conoce SRO Cantidad de liquidos'y de sélidos recibid os durante ladiarrea
Porcen- Cantidad de liquidos Cantidad de solidos
taje
que NuUmero Menos Misma Méas Menos Misma Més Numero
conoce  de canti- can-  canti- canti- can-  canti- de
Caracteristica SRO madres Nada dad tidad dad Nada dad tidad dad Total  nifios
Edad delamadre
al nacimiento
<20 51.9 600 32 151 32.7 48.6 14. 47.8 56 100.0 371
20-34 748 2,128 2.2 125 29.6 55.4 134 52.7 28.3 54 1000 1,216
35+ 81.0 2,287 3.0 13.6 236 59.6 14.0 58.3 24.7 2.7 100.0 223
Orden de nacimiento
Primer nacimento NA NA 21 11.7 31.0 55.0 114 55.7 50 100.0 504
2-3 NA NA 2.3 12.7 30.0 54.2 14.6 50.6 29.4 4.9 100.0 683
4-5 NA NA 3.0 14.0 2715 55.5 135 52.4 28.6 53 100.0 336
6+ NA NA 32 159 21.7 531 1 50.6 7 55 100.0 287
Areaderesidencia
Urbana 87.7 5551 18 10.4 28.7 58.7 125 55.2 21.7 4.3 100.0 878
Rural 649 3,984 3.2 15.8 30.2 50.6 15.0 49.7 291 58 100.0 932
Departamento
Amazonas 73.7 165 3.0 20.8 31.7 44.6 22.8 42.6 29.7 50 100.0 34
Ancash 66.2 418 0.0 6.3 25.3 68.4 7.6 59.5 31.6 1.3 100.0 86
Apurimac 72.6 176 2.2 18.2 16.1 63.5 6.6 54.7 255 13.1  100.0 47
Arequipa 81.6 338 2.6 7.7 333 56.4 51 48.7 385 7.7 100.0 42
Ayacucho 61.1 201 6.1 24.3 24.3 44.6 115 63.5 21.6 2.7 100.0 53
Cajamarca 63.9 599 5.8 20.4 34.0 39.8 16.5 52.4 28.2 19 100.0 163
Cusco 575 501 2.2 11.8 34.4 51.6 11.8 40.9 41.9 54 100.0 114
Huancavelica 61.0 220 25 12.3 23.0 62.3 10.7 38.5 19.7 311 100.0 51
Huéanuco 66.4 348 53 7.4 17.9 69.5 26.3 50.5 14.7 84 100.0 68
Ica 90.0 249 0.0 16.7 31.3 52.1 0.0 56.3 33.3 104  100.0 37
Junin 64.3 470 0.0 4.8 35.6 59.6 12.5 44.2 38.5 48 100.0 126
LaLibertad 80.4 501 8.7 13.0 435 32.6 26.1 39.1 304 0.0 100.0 61
Lambayeque 88.0 414 0.0 33 311 65.6 18.0 52.5 29.5 0.0 100.0 77
Lima 899 2,570 29 12.5 25.9 57.8 13.4 63.2 21.4 1.9 100.0 293
Loreto 79.6 388 15 19.8 274 51.3 12.2 48.2 26.9 12.7  100.0 151
Madre de Dios 81.7 29 33 9.8 19.7 67.2 131 55.7 29.5 16 100.0 4
Moquegua 90.8 51 9.7 12.9 16.1 61.3 194 54.8 16.1 6.5 100.0 5
Pasco 78.7 98 0.0 18.1 31.9 50.0 9.5 58.6 29.3 2.6 100.0 28
Piura 91.3 710 0.0 121 31.8 56.1 13.6 60.6 25.8 0.0 100.0 107
Puno 63.1 498 17 6.6 34.7 57.0 13.2 44.6 35.5 6.6 100.0 113
San Martin 76.9 275 3.6 16.1 259 52.7 19.6 51.8 232 2.7 100.0 79
Tacna 86.1 90 0.0 211 15.8 63.2 5.3 68.4 26.3 0.0 100.0 7
Tumbes 90.3 73 0.0 6.6 230 68.9 8.2 57.4 295 3.3 100.0 13
Ucayali 71.7 155 2.2 25.0 30.1 42.6 11.8 54.4 30.9 29 100.0 50
Region natural
LimaMetrgpolitana 911 2,253 33 13.0 27.2 55.4 152 59.8 22.8 2.2 100.0 258
Resto Costa 89.7 2,184 1.0 7.2 322 59.1 10.1 59.9 27.6 1.8 100.0 311
Sierra 64.9 3,738 31 138 29.0 54.0 141 48.7 30.6 6.1 100.0 807
Selva 749 1,361 20 16.4 29.7 515 149 49.3 28.1 7.3 100.0 433
Nivel de urbanizacién
Lima Metragpolitana 911 2,253 33 13.0 27.2 55.4 15.2 59.8 22.8 2.2 100.0 258
Otras ciudades grandes 86.2 2,293 11 9.7 28.6 60.5 11.5 53.0 29.2 5.9 100.0 454
Resto urbano 83.6 1,006 12 8.1 32.0 58.1 11.3 54.0 31.0 3.2 100.0 168
Rural 649 3,984 3.2 15.8 30.0 50.7 14.9 49.7 29.1 5.8 100.0 930
Nivel de educacion
Sin educacién 479 691 4.0 257 23.6 46.5 16.4 52.8 25.8 5.0 100.0 132
Primaria 67.8 3,506 2.8 14.4 30.3 52.3 14.7 49.3 30.1 5.7 100.0 859
Secundaria 85.7 3,675 18 11.3 30.9 55.6 11.7 54.5 28.7 4.2  100.0 630
Superior 96.1 1,663 2.6 52 254 66.8 14.5 58.8 21.2 52 100.0 189
Tota 782 9,535 25 13.2 29.5 54.5 13.8 52.4 28.4 51 1000 1,810
Nota: Las estimad ones se refieren alos nifios nacidos en d periodo de 1-59 meses que precedieronlaencuesta, excluyéndose asi
los nacimientos en el mes de la entrevista. El total para2000 incluye 0.3 por ciento sin informacion sobrela cantidad de liquidos
y 0.4 por cientosobrelacantidad de s3lidos. Todas|as distribuciones porcentual esestén basadas en mas de 25 casos sin ponderar.
SRO: incluye :tc;)llo las sales derehidratacion oral. El patrén adecuado de alimentacidn: en comparacion con précticas corrientes.
NA: No aplicable

Salud Materno-Infantil * 157



Paraanalizar losnivelesy diferencialesdel tratamiento delosepisodiosdediarrea, enel Cuadro9.21
se presentan, seglin caracteristicas seleccionadas, 10s porcentajes de menores de cinco afios que tuvieron
diarrea en las Ultimas dos semanas y que fueron llevados a un servicio o proveedor de salud, por un lado, y
el porcentaje que recibio terapia de rehidratacion oral (TRO), porcentaje a quienes se les aument6 los
liquidos, porcentaje que no recibio ni TRO ni se le aumentd los liquidos y porcentaje que recibié otros
tratamientos.

Cuadro 9.21
Tratamiento de la diarrea por edad, sexo del nifio y orden de nacimiento

e Sdlo el 39 por ciento de los nifios con diarrea fueron llevados a un servicio de salud para su tratamiento,
porcentaje que es similar por sexo pero esmayor en los nifios de6-35 meses de edad (41 por ciento) y en |os
de ler orden (43 por ciento).

* No obstante, cercade 9 de cada 10 nifios recibi6é algin tratamiento para combatir la diarrea: 68 por ciento
recibio terapiaderehidrataciénoral y 50 por ciento recibi 6, entre otros tratami entos remedi oscaseros uotros
remedios. Un 20 por ciento recibio pastillas y/o jarabes.

e El uso delaterapia derehidratacion oral es mas frecuente entre losnifios de4to y 5to orden (71 por ciento)
y entre los nifios de 24-35 meses de edad (77 por ciento).

Tratamiento de la diarrea por lugar de residencia y nivel deeducacion

* Lasmayores proporcionesde nifiosque fueron Ilevados aun servicio de salud parael tratamiento de ladiarrea
se presentan enlos departamentos de Ica (52 por ciento), Apurimac (53 por ciento), Tumbes (54 por cento)
y Tacna (63 por ciento). Contrariamente, las menores proporciones s observan en los departamentos de
Cusco (29 por ciento), Madre de Dios (28 por ciento) y La Libertad (24 por ciento).

e En los departamentos de Cajamarca, Huancavelica y La Libertad, la proporcion de nifios que recibié
tratamiento paraladiarreafueigua o menor al 80 por ciento. En cambio, la proporcion mas alta se presenta
en el departamento de Pasco (96 por ciento).

« Encasi todoslos departamentosdel paismés del 60por ciento delosnifiosrecibieron terapiaderehidratacion
oral para combatir la diarrea, siendo ésta proporcién mayor del 80 por ciento en los departamentos de
Huanucoy Tumbes. Laexcepcion esel departamento de LaLibertad en donde dicha proporcion es de apenas
el 52 por ciento.

« Segun el nivd de educacion de las madres, laproporcion denifios que fueron llevados a un servicio de salud
es mayor en |os nifios de madres con educacion superior (50 por ciento) que entre aquéllas con educacion
primaria (36 por ciento). Igualmente, el uso delaterapiade rehidrataciénoral es masfrecuente entelos nifios
de madres con educacién superior (75 por ciento) que en los de madre sn educacion (65 por ciento). El
porcentaje de nifios que recibi6 algun tratamiento para combatir la diarrea es sn embargo similar paralos
niveles extremos de educacion (89 y 85 por ciento respectivamente).

¢ Las pastillas o jarabes son usados en una mayor proporcién por las madrescon educacién superior (26 por
ciento), entre lasresidentesen el resto urbano (30 por ciento), en el rego de la Costa (32 por ciento) y enlos
departamentos de Lambayeque (31 por ciento), Ica (33 por ciento) Piura (32 por ciento) y Tumbes(54 por
ciento), lo cual contrasta con el nivel de uso en Puno (7 por ciento).
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Cuadro 9.21 Tratamiento de diarrea paralos menores de cinco afios por caracteristicas socioecondmicas sel eccionadas
Entrelos menores de cinco afios que tuvieron diarea en | as Ultimas dos semanas, porcentaje |levadoa un servicio o provesdor de
salud, porcentaj e querecibi6 terapiade rehidratacion oral (TRO) y porcentaje que recibi6 otros tratami entos, segiin caracteristicas
socioecondmi cas sel eccionadas, Perti 2000
Porcentajecon terapia de Porcentajeque recibi6
rehidratacién oral (TRO) otros tratamientos
Porcentaje Numero
llevadoa Sobres Sobres Aumento Total Remedio de
proveedor derehi- Solu- osolu- deliqui- que Pasti-  casero/ Ningan  nifios
oservicio drata cién cién dosen recibi6  llag/ Otros Intra- trata- con
Caracteristica desalud® cion? casera casera® general TRO  Jarabes remedios venosa miento diarrea
Edad del nifio
<6 meses 32.0 7.6 6.5 .6 29.3 385 9.8 21.6 0.0 455 122
6-11 meses 41.2 16.0 17.2 27.8 45.8 58.5 21.8 394 0.0 19.4 246
12-23 meses 41.1 26.9 24.4 41.9 53.5 70.0 20.2 489 0.0 13.4 604
24-35 meses 40.9 23.6 22.6 37.3 614 76.6 20.6 60.8 0.2 55 368
36-47 meses 34.9 225 21.9 33.7 63.5 72.3 20.5 51.6 0.1 7.9 258
48-59 meses 31.0 19.0 19.5 30.3 59.0 70.2 20.0 56.7 0.4 9.4 212
Sexo del nifio
Hombre 384 214 20.7 35.1 54.7 67.7 18.7 515 0.2 12.6 977
Mujer 38.4 22.5 1.2 341 54.2 68.4 21.2 47.1 0.0 14.6 833
Orden del nacimiento
Primer nacimento 30.3 55.0 21.8 47.2 0.0 14.2 504
2-3 37.7 21.9 20.3 35.0 54.2 68.5 19.7 49.3 0.0 15.1 683
4-5 36.0 25.8 27.4 41.3 55.5 70.7 18.4 52.5 0.5 10.4 336
6+ 34.6 215 19.1 33. 53.1 67.1 18.0 50.5 0.0 125 287
Areaderesidencia
Urbana 39.4 22.6 21.9 355 58.7 70.1 21.6 475 0.1 14. 878
Rural 375 21.2 20.0 338 50.6 66.1 18.1 514 0.1 12.5 932
Departamento
Amazonas 317 24.8 15.8 30.7 44.6 62.4 25.7 41.6 0.0 12.9 34
Ancash 41.8 15.2 17.7 27.8 68.4 4.7 215 53.2 0.0 7.6 86
Apurimac 52.6 17.5 15.3 28.5 63.5 69.3 22.6 48.2 0.0 10.9 47
Arequipa 41.0 17.9 28.2 333 56.4 66.7 12.8 41.0 0.0 17.9 42
Ayacucho 405 18.9 19.6 33.1 44.6 60.1 16.9 44.6 0.0 17.6 53
Cajamarca 37.9 31.1 16.5 35.9 39.8 61.2 16.5 39.8 0.0 21.4 163
Cusco 29.0 18.3 17.2 25.8 51.6 61.3 8.6 62.4 0.0 129 114
Huancavelica 30.3 8.2 15.6 19.7 62.3 67.2 16.4 39.3 0.0 205 51
Huénuco 41.1 11.6 30.5 379 69.5 811 27.4 42.1 0.0 11.6 68
Ica 52.1 25.0 22.9 39.6 52.1 75.0 33.3 52.1 2.1 8.3 37
Junin 38.5 17.3 25.0 337 59.6 71.2 21.2 60.6 0.0 8.7 126
LaLibertad 23.9 15.2 13.0 28.3 32.6 52.2 13.0 26.1 0.0 28.3 61
Lambayeque 311 13.1 18.0 26.2 65.6 70.5 311 47.5 0.0 8.2 77
Lima 44.1 23.7 22.0 39.3 57.8 72.2 16.6 36.7 0.0 17.3 293
Loreto 35.0 34.5 24.4 45.2 51.3 68.0 26.4 57.9 0.5 10.7 151
Madre de Dios 279 13.1 279 36.1 67.2 77.0 16.4 60.7 0.0 13.1 4
Moquegua 452 29.0 16.1 29.0 61.3 774 9.7 54.8 0.0 129 5
Pasco 414 259 371 49.1 50.0 76.7 23.3 68.1 0.0 4.3 28
Piura 39.4 27.3 15.2 34.8 56.1 69.7 318 485 0.0 10.6 107
Puno 32.2 14.0 20.7 27.3 57.0 64.5 6.6 719 0.0 12.4 113
San Martin 40.2 19.6 21.4 33.0 52.7 62.5 20.5 60.7 0.0 7.1 79
Tacna 63.2 36.8 15.8 421 63.2 68.4 15.8 73.7 0.0 105 7
Tumbes 54.1 311 32.8 49.2 68.9 82.0 54.1 36.1 1.6 8.2 13
Ucayali 41.9 338 31.6 50.0 426 70.6 184 58.1 0.0 9.6 50
Region natural
Lima Metrgpolitana 45.7 22.8 217 30. . 69.6 13.0 37.0 0.0 19.6 258
Resto Costa 379 217 20.6 34.1 59.5 711 316 44.3 0.3 11.7 307
Sierra 36.8 19.6 18.6 30.6 53.9 66.8 16.7 52.6 0.0 137 811
Selva 374 25.7 25.1 39.8 51.5 67.3 21.4 54.8 0.2 11.0 434
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 457 22.8 21.7 39.1 55.4 69.6 13.0 37.0 0.0 19.6 258
Otras ciudades grandes 338 22.1 22.5 34.0 60.5 71.0 23.2 49.7 0.2 14.1 451
Resto urbano 44.7 23.6 20.2 33.8 58.8 68.6 30.4 57.7 0.0 8.6 168
Rural 375 21.2 20.0 338 50.6 66.1 18.1 514 0.1 12.5 932
Nivel de educacion
Sin educacion 429 184 23.8 33.0 46.5 64.5 20.6 49.8 0.0 14.9 132
Primaria 35.9 23.2 20.6 35.8 52.3 68.0 18.6 50.6 0.2 12.0 859
Secundaria 375 20.1 20.7 325 55.6 66.7 19.3 48.7 0.0 15.9 630
Superior 495 24.2 20.8 37.7 66.8 74.7 26.4 47.0 0.1 115 189
[otal 385 21.9 20.9 34.6 54.5 68.0 19.8 495 0.1 135 1,810
Nota: Laterapia de rehidratacion oral (TRO) incluye la solucién preparada con sobres de sales, Pedialite, d suero preparado en casa o
bl aumento deliquidos.L as egimaciones se refieren a losnifios vivos nacidos en el paiodo 1-59 meses queprecedieron la encuesta,
bxcluyéndose por 1o tanto a los nacidos en el mes de la entrevista. Todoslos porcentajes se basan en masde 25 casos sin
bonderar. El totd incluye 0.1 por ciento decasos sin informacién
Incluye haspitales, centros y puestos de salud, promotores y médicos privados 2 Incluye Pedialite
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Grafico 9.6
Tratamiento dela Diarrea
por Lugar de Residenciay Nivel de Educacién
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Forma de Eliminacion de las Deposiciones de losNifios

Paraanalizar losnivelesy diferencias en laformacomo las madres eliminan | as deposiciones de su
menor hijo de cinco afios de edad, en el Cuadro 9.22 se presanta, segln caracteristicas seleccionadas, la
distribucién de las madres entrevistadas par forma de eliminacién de las deposiciones.

Cuadro 9.22
Formas de eliminacién de lasdeposiciones de los nifios
 Maésdelamitad de las madres (52 por ciento) no desechan lasdeposiciones de su menor hijo en el inodoro
o letrina: 23 por ciento lastiraen el patio o campo, 14 por ciento la botaen la basura, 7 por ciento la bota d
lavadero y 3 por ciento de alguna otra forma.
e Laproporcion de madres que no desechan las deposiciones en el inodoro o letrina es mayor entre las madres
sin educacion (75 por ciento) y entre las madres que residen en el drearural y en los departamentos de

Huénuco, Cusco y Huancavelica,dmbitosdondedicha proporcién esmayor al 71 por ciento. Contrariamente,
en Tumbes y Moquegua la proporcién es menor que 32 por ciento.
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Cuadro 9.22 Eliminacién delas deposiciones de los nifios
Distribucién porcentual delas madres de nifios menores de5 afios de edad por laforma utilizada para €liminar las deposicones
del hijo menor, segin caracteristicas sel eccionadas incluyendo tipo de servicio sanitario utilizado en el hogar, Perti 2000
Deposiciones
desechadas Deposiciones no desechadas
Siempre Las Las Las Las
usa tiraen tira barre bota No Numero
inodoro/  inodoro/  en patio/ con enla hace Otras de
Caracteristica letrina letrina campo agua basura nada  respuestas Total madres
Areaderesidercia
Urbana 28.2 34.6 8.3 6.2 20.2 0.4 1.6 100.0 5,423
Rural 141 139 44.1 9.2 4.2 6.2 7.6 100.0 3,854
Departamento
Amazonas 19.0 25.7 28.8 15.5 35 57 1.8 100.0 163
Ancash 19.6 16.7 22.8 194 9.0 6.4 5.6 100.0 409
Apurimac 16.1 12.7 55.6 10.6 2.2 1.0 1.8 100.0 173
Arequipa 20.8 43.2 159 7.1 11.0 0.0 16 100.0 330
Ayacucho 13.3 18.1 394 12.0 6.1 57 4.1 100.0 193
Cajamarca 27.3 18.7 28.7 6.6 6.9 6.6 4.1 100.0 573
Cusco 11.5 16.9 38.6 15.6 4.6 3.1 9.5 100.0 479
Huancavelica 35 4.7 36.2 13.7 47 2.0 35.0 100.0 215
Huénuco 15.0 14.4 357 7.9 2.5 12.1 11.7 100.0 341
Ica 21.8 40.4 9.6 2.2 20.8 3.2 13 100.0 243
Junin 40.3 11.7 24.9 8.8 6.1 11 5.0 100.0 458
LalLibertad 239 22.8 29.7 4.4 9.9 6.0 2.2 100.0 432
Lambayegue 271 331 21.8 9.8 6.9 0.6 0.6 100.0 403
Lima 28.1 28.4 51 3.1 319 1.3 1.6 100.0 2,532
Loreto 11.3 24.4 49.5 25 4.5 0.6 5.7 100.0 374
Madre de Dios 20.3 335 18.7 10.7 9.1 27 3.6 100.0 28
Moquegua 419 29.9 134 4.0 9.7 0.0 0.7 100.0 50
Pasco 18.8 159 275 8.2 7.7 2.6 185 100.0 93
Piura 11.6 44.4 29.8 9.2 4.7 0.0 0.2 100.0 688
Puno 17.3 234 38.8 121 39 1.6 21 100.0 481
San Martin 211 38.8 211 4.0 32 7.2 4.0 100.0 264
Tacna 29.4 40.3 8.9 2.8 18.1 04 0.0 100.0 86
Tumbes 42.8 26.4 15.7 5.0 75 0.6 0.9 100.0 70
Ucaydli 231 254 318 4.0 6.0 2.2 7.0 100.0 149
Region natural
Lima Metrgpolitana 28.6 30.7 2.2 3.0 33.7 0.0 1.3 100.0 2,216
Resto Costa 23.7 36.0 18.9 6.8 114 16 1.0 100.0 2,123
Sierra 18.7 17.5 34.0 10.8 6.2 5.0 7.1 100.0 3,619
Selva 19.7 255 355 6.5 34 3.3 55 100.0 1,319
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 28.6 30.7 22 3.0 337 0.0 13 100.0 2,216
Otras ciudades grandes 28.1 39.5 10.8 7.7 11.3 0.6 15 100.0 2,235
Resto urbano 27.4 323 16.3 9.9 9.6 0.7 2.7 100.0 972
Rural 141 139 44.1 9.2 4.2 6.2 7.6 100.0 3,854
Nivel de educacion
Sin educacién 14.4 10.4 45.0 7.0 4.8 9.8 7.9 100.0 663
Primaria 15.3 19.6 38.8 9.2 6.2 4.3 6.0 100.0 3,395
Secundaria 26.1 323 129 6.5 175 12 29 100.0 3,589
Superior 319 317 41 5.9 23.8 0.3 12 100.0 1,631
Servicio sanitario
Inodorodentro de vivienda 34.0 34.8 11 6.2 225 0.2 0.5 100.0 3,703
Inodorofuera de vivienda 31.1 40.8 6.7 8.3 11.2 05 14 100.0 287
Letrina 225 333 214 7.6 8.1 25 4.2 100.0 2,785
No tiene 4.0 31 59.7 9.0 6.5 7.3 9.6 100.0 2,501
Total 22.3 26.0 23.2 7.4 135 2.8 4.1 100.0 9,277
Nota: Madres con un nifio menor de cinco afios que vive con ella. El totd incluye 0.6 por ciento sin informacion.
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LACTANCIA Y NUTRICION DE NINOSY MADRES 10

potencial de desarrolloy crecimiento. En este sentido, |a practicadelalactanciamaternaprovee alos

infantes de nutrientes adecuados y les brinda inmunizacién para un gran nimero de enfermedades
comunesen lainfancia. Sin embargo, el inicio temprano de lacomplementacion alimentariasin las medidas
dehigieney esterilizaciénadecuadas, limitalo valioso delalactanciamaernaal ponerse al nifio en contacto
con sustancias contaminadas en el ambiente. L os habitos delactanciay alimentaci oncomplementariaestan,
pues, muy relacionados con losriesgos de enfermedad y muertey con el grado de nutricién.

L os patrones de alimentacion del nifio influyen en su estado nutricional, el que a su vez condicionasu

Por otro lado, laduracién y laintensidad delalactancia en el periodo de postparto, influyen en el
intervalo entre nacimientos y los niveles de fecundidad resultantes, los que, a su vez, condicionan las
posibilidades de sobrevivencia de los hijos futuras y de las madres.

Asimismo, la alimentaciéninadecuaday la prevalencia e incidencia de enfermedades infecciosas
son determinantes mas importantesque |os factores genéticos en el crecimiento de losinfantes. Por ello, la
desnutricion infantil es una de las variables més sensibles a las condiciones de vida.

En este capitulo seanalizalainformaciénrelacionadacon el estado nutricional delosnifios menores
de cinco afios en Pert y de una de las variables determinantes, cual es la practica de alimentacién de los
nifios, incluyendo lalactancia, €l uso de biberény el complemento con otras comidas. En ENpEs 2000 las
madres fueron interrogadas sobre la pradica de lalactancia, su inicio, frecuenciay €l uso de alimentacién
complemertaria de cada hijo nacido vivo desde Enero de 1995. Los resutados constituyen las cuatro
primeras secciones de este capitulo. En la quinta seccion se presenta lainformacion antropométrica sobre
pesoy tallade todos|os nifios nacidos duranteeste mismo periodo y en lasextalosindicadores relacionados
con la nutricion materna. En la Utima seccién se analizan los resultados de la prueba de anemia en la
submuestra de nifios y mujeres.

10.1 INICIACIONDELA LACTANCIA

El Cuadro 10.1 contiene, para los nifios necidos en los cinco afios anteriores a la ENpes 2000, €l
porcentaje que alguna vez lacto, el porcentaje que empez0 alactar dentro de laprimerahoray el porcentaje
gue empezé durante el primer diade nacido, esdecir, d momentodespués del nacimiento enel cual seinida
la lactancia, por caracteristicas seleccionadas incluyendo el lugar de residencia. También se incluye €l
porcentaje de nifios que en los tres primeros dias de nacidos recibieron otro alimento antes de la leche
materna. El inicio temprano de la complementacion alimentariano es recomendable pues asi se reduce la
leche materna y se exponen los nifios a ciertos patdgenos, aumentando € riesgo de infecciones,
especialmente | as enfermedades diarréicas.

Cuadro 10.1; Grafico 10.1
Lactancia Inicial

« Como puede apreciarse, la lactancia continda siendo practica generalizada en el Peru. El 98 por ciento delos
nifios nacidos en los cinco afios anteriores ala ENDES 2000, han lactado algunavez. E ste porcentaje es casi
el mismo por sexo del nifio, el areade residencia, el nivel educativo delamadre, el lugar del parto o si recibié
atencion durante d parto.

e Un 54 por ciento de los nifios empezé a lactar dentro de la primera hora de nacido y esa proporcion sube al

84 por ciento dentro del primer dia, porcentajes que se han incrementado en 10 y 9 puntos porcentuales,
respectivamente, con relad 6n a losobservados en 1996
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¢ Eliniciotemprano (en laprimerahora) delalactancia materna se presenta en una mayor proporcion entre los
nifiosde madres sin educacién (61 por ciento), entre los nifios de madres que residenen el resto de Costa (64
por ciento) y entre los nifios cuyo hacimiento fue atendido por obstetriz (65 por ciento).

» Enlos departamentos de Ucayali, Tumbes, Apurimacy Piura mas del 70 por ciento por ciento delos niflos
empez0 a lactar dentro de laprimera hora de nacidos, practica que no es muy frecuente en losdepartamentos
deHuénuco, Arequipa y Cusco, donde menosdel 40 por ciento de losnifios lactd dentro de laprimerahora
de nacidos.

« Enal &mbito urbano, Lima Metropolitana presenta la menor proporcion de nifios que lactaron en la primera
hora de nacidos (45 por ciento).

« Deotro lado, una cuarta parte (25 por ciento) de losnifios nacidos enlos cinco afios anteriores ala encuesta
recibieron un alimento diferente alaleche materna antesde empezar a lactar. Estos casos se presentan con
mayor frecuencia entre | os nifios que no nad eron ni en establecimiento de salud ni en la casa (27 por ciento),
entre los que recibieron asistencia del médico en el parto (30 por ciento), entre los nifios de madres que
residen en el resto de Costa (33 por ciento) y entre los nifios de madres con educad 6n superior (36 por
ciento). En los departamentos de M oquegua, Pasco y Lambayeque, el porcentaje de nifios que antes delactar
recibio un alimento diferente es mayor al 36 por ciento.

Grafico 10.1
Diferencialesen la | niciacion dela Lactancia
por Lugar de Residenciay Educacion
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10.2 LACTANCIA Y ALIMENTACION SUPLEMENTARIA SEGUN EDAD DEL NiNO

El conocimiento delaprevalenciadelalactancia, y €l inido delaalimentacion complementaria son
importantes desde el puntode vistade la salud infantil porque permiten conocer en que momento los nifios
empiezan a ser expuestos al riesgo de contraer ciertas enfermedadespor ingerir agua, que general mente no
es de buena calidad, u otras sustancias, sin tomar las precauciones adecuadas. Organizaciones interna-
Ci onaleds y egg(él onales recomiendan que laleche maternasea alimento exclusivo durante los primeros 4 a 6
meses de :
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Cuadro 10.1 Lactanciainicia para nifios menores de cinco afios
Entre | os nifios nacidos en |oscinco afos anterioresalaencuesta, ﬁorcer]ta equerecibid lactanciaen
algin momento; porcentge que empezo a lactar dentro de la hora siguiente de haber nacido
porcentaj e que empez6 duranteel primer dia de nacido, por caracteristicas seleccionadas, Peri 200
Empez6 alactar: L
Porcen- Recibio
taje Dentro de Durante alimentos
que la primera el primer antes de Numero
. alguna, hora de iade empezar de
Caracteristica vez lactd nacido nacido * alactar ? nifios
Sexo del nifio
Hombre 97.5 53.6 83.5 25.6 6,234
Mujer 98.1 54.5 84.6 251 5,988
Areaderesidencia
Urbana 97.6 52.5 85.3 284 6,641
Rural 98.0 55.9 82.6 216 5,582
Departamento
Amazonas 97.6 68.9 85.9 27.0 220
Ancash 97.5 65.6 84.0 138 557
Apurimac 98.8 73.1 94.0 74 234
Arequipa 97.7 38.2 83.2 30.1 417
Ayacucho 98.3 56.9 88.4 12.7 276
Cajamarca 98.8 66.2 87.2 17.0 799
Cusco | 97.3 39.9 83.9 16.4 678
Huancavelica 98.9 41.1 73.6 20.6 347
Huénuco 97.2 36.6 69.4 29.3 481
lca 97.9 64.3 87.1 325 297
Junin 98.6 66.2 86.8 28.3 627
LaLibertad 98.2 67.3 89.1 259 656
Lambayeque 94.7 59.3 71.2 49.6 527
Lima 97.7 46.6 84.6 28.3 3,022
Loreto ) 98.4 479 80.1 14.7 534
Madre de Dios 97.6 474 91.0 259 36
Moquegua 98.0 47.8 87.8 36.6 58
Pasco 97.7 40.0 72.2 414 125
Piura 97.3 73.2 90.1 29.0 909
Puno 99.0 42.8 82.1 26.3 688
San Martin 97.9 46.1 85.7 23.2 344
Tacna 98.3 433 84.9 29.7 102
Tumbes 96.7 72.3 94.7 20.6 86
Ucayali 96.9 70.4 88.7 133 201
Region natural
Lima Metrgpolitana 97.9 45.2 84.5 2,640
Resto costa 96.9 63.9 85.2 32.6 2,670
Serra 98.3 52.6 83.2 205 5,096
Selva 97.9 56.5 84.3 1,816
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 97.9 45.2 84.5 2,640
Otras ciudades grandes 97.4 57.3 85.3 27.9 2,764
Resto urbano 97.7 57.6 87.1 27.6 1,237
Rural 98.0 55.9 82.6 21.6 5,582
Educacion delamadre
Sin educacion 98.1 61.1 83. 0.3 989
Primaria 97.9 54.4 82.4 3.4 4,887
Secundaria 97.8 54.7 86.2 24.0 4,416
Superior 97.4 47.9 83.6 5.8 ,
Asistencia al parto
Médico 97.3 48.2 83.4 30.4 4,364
Obstetriz 98.1 65.2 91.6 19.7 2,337
Enfermera/Sanitario/Promotor 98.3 55.4 84.8 20.8 550
Comadronal partera 98.1 58.3 81.6 26.7 2,577
Familiar/CQtra persona 98.1 49.3 81.2 21.2 2,241
Nadie . 96.3 51.9 81.9 17.9 114
Sininformacion 100.0 139 22.8 17.8 38
Lugar del parto
Establecimiento de salud 98.1 53.2 86.3 26.7 5,523
Enlacasa 98.2 53.6 80.9 25.3 3,905
Otrolugar | 97.1 54.1 79.7 37.2 97
No se preguntd 96.7 56.6 84.3 222 2,687
Sin informacion * * * * 10
Total 97.8 54.1 84.0 25.3 12,222
Nota: Las estimaciones se refieren a todos |os nacidos en los 5 afios que precedieron la encuesta, sin
importar si estaban o no vivosen el momentode laencuesta. No se muestran|os porcentajes para menos de
25 casos no ponderados
Y Incluye los nifios que empezaron la lactancia dentro de la primera hora de nacidos
2 Nifios a quienes se les di6 algan alimento diferentede laleche materna durante los primeros tres dias de
nacidos antes de que la madre empezara a amamantarlo regularmente
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A partir deinformacion sobre la situacion de lalactanciaen las 24 horas antes de la encuesta, en €l
Cuadro10.2 se presentaladistribucion porcentual de los nifios sobrevivientes por mesestranscurridosdesde
el nacimiento: si estan lactando o no; y si estan lactando, si |0 hacen exclusivamente o si reciben solo agua
o complementacion alimenticia. Sedetalla, por edad del nifio, laprevalenciadelaalimentacion conbiberon.

Cuadro 10.2
Tipo de lactancia por edad del nifio

« Al momento de laencuesta, casi latotalidad (99 por ciento) de | os nifios menores de4 meses estaban siendo
amamantados. Esta proporcion disminuye con la edad: pasa del 95 por ciento entre los nifios de 4 a5 meses
al 90 por ciento entre los de 10 y 11 meses. A 10s24 meses, masde la tercera parte (37 por ciento) de los
nifios continta lactando.

* Lalactanciaexclusiva, recomendabledurante los primeros4 a6 meses de vida, esotorgadaal 79 por ciento
de los menores de dos meses, al 67 por ciento de losinfantes 2 a 3 mesesy al 57 por ciento de los infantes
de 4 a5 meses. Luego, sblo se otorgaal 16 por ciento de los nifios de 6 a 7 meses de edad.

e Entre1991y el afio 2000, la proporcién de infantes menores de 6 meses amamantados exclusivamente se ha
incrementado notablemente y es una tendencia creciente. En dicho periodo los infantesdeOal y 2a3
meses de edad que recibian lactancia exdusiva se han incrementado del 52 y 32 por dento al 79 y 67 por
ciento, respectivamente. Este incremento sostenido del amamantamiento exclusivo es resultado de la
promaocioén intensa realizadapor el sector salud.

e Sin embargo, para un grupo sustancial de nifios, la alimentacion complementaria (incluyendo agua sola) se
iniciaaedades muy tempranas: en los dosprimeros meses al 21 por ciento delosnifiosy entrelos4 a5 meses
al 38 por ciento de ellos. Estos porcentajes, respecto alos observados en 1996, evidencian unadisminucion
de 7y 18 puntos porcentuales, en laproporcién de nifios que reciben alimentacion complementaria a edades
tempranas.

« Endicho contexto, el uso del biberdn es una practica relativamente comin que se inicia entrelos menores
de 2 meses (18 por ciento) y alcanzamayor frecuenciaentre los nifios de 20-21 mesesde edad (48 por ciento).
Posterior mente disminuye ligeramente y se mantiene en un 32 por ciento entre losnifios de 34-35 meses de
edad.

Cuadro 10.2 Situacién de ladancia para nifios menores de tres afios
Distribucién porcentual de nifios sqbrevivientes menores de tres afios por condicion delactanciaen las 24 horas que precedieron
laencuesta; y porcentaje que recibio alimentacion con biberon, seguin caracteristicas sel eacionadas, Perd 2000
Nifios que lactan
Lactan y reciben . NUmero
— Alimen-  de
No Lactan 3 Liguidos Leche Otra tacion nifios
estan exclusi- S6lo  (agua/ no Suple- combi- .con sobre-
Edad en meses lactando vamente agua  jugos) materna mentos nacion  Total  biberon vivientes
Edad 0-9 meses
<4 11 72.5 2.7 54 15.1 2.2 10 100.0 231 672
4a5 49 57.1 2.0 6.4 10.1 174 2.2 100.0 24.8 353
6a9 74 9.4 0.5 34 31 75.6 0.7 100.0 34.8 681
Edad 0-36 meses
0-1 0.7 78.8 18 5.2 10.3 17 14 100.0 18.0 300
2-3 14 67.4 34 5.6 18.9 2.6 0.7 100.0 27.2 371
4-5 4.9 57.1 2.0 6.4 10.1 17.4 2.2 100.0 24.8 353
6-7 5.3 16.0 0.5 4.3 52 67.5 11 100.0 34.0 342
8-9 9.5 2.7 0.4 2.6 1.0 83.7 0.2 100.0 35.6 339
10-11 9.8 0.6 04 1.0 0.3 87.9 0.0 100.0 43.6 388
12-13 19.1 0.2 0.2 0.4 0.2 80.0 0.0 100.0 45.8 405
14-15 12.8 0.5 0.0 0.1 0.0 86.6 0.0 100.0 39.9 356
16-17 27.6 0.3 0.0 0.0 0.0 72.0 0.0 100.0 46.6 393
18-19 33.2 0.8 0.3 0.0 0.0 65.7 0.0 100.0 40.7 398
20-21 46.1 0.0 0.0 0.0 0.0 53.7 0.2 100.0 47.6 339
22-23 55.1 0.0 0.0 0.0 0.0 44.9 0.0 100.0 41.1 367
24-25 62.9 0.0 0.0 0.0 0.0 371 0.0 100.0 44.0 359
26-27 73.9 0.0 0.0 0.3 0.1 25.8 0.0 100.0 37.3 303
28-29 67.8 0.1 0.0 0.2 0.0 31.8 0.0 100.0 34.7 319
30-31 79.0 0.0 0.0 0.0 0.0 21.0 0.0 100.0 327 295
32-33 84.3 0.0 0.0 0.0 0.0 15.7 0.0 100.0 30.0 277
34-35 84.8 0.0 0.0 0.0 0.0 152 0.0 100.0 32.2 291
Nota: L'(ID'%I nifios clasificados como ‘lactan y reciben sélo agua’ no reciben otrosalimentos. L os suplementos pueden ser solidos
0 semisdlidos.
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10.3 DURACIONDE LALACTANCIA SEGUN CARACTERISTICAS SOCIOECONOMICAS

El Cuadro 10.3 presenta, para los nifios menores de tres afios, |a duracion mediana delalactancia,
edad alacual todavia estan siendo amamantados el 50 por ciento delos nifios; y €l porcentaje de menores
de seis meses que fueron amamantados por seis 0 masveces durante las24 horas precedentes alaentrevista.
De igua manea, se incluye el promedio aritmético de duracion de la lactancia y, para efectos de
comparacién con otras encuestas, e promedio de duracién de la lactancia calculado con el método de
prevalencia/incidencia: nUmero de madres lactando (prevalencia) dividido por e promedio mensual de
nacimientos (incidencia).

Al igual que en las encuestas anteriores, en la ENDEs 2000 también se ha prestado atencion ala
frecuencia o intensidad de la lactancia, hecho que esta muy relacionado con la reiniciacion de la
menstruacion, y el consiguienteriesgo deconcepcion. La intensidad o frecuenciadiariade amamantamiento
(a igua que el uso o no del biberdn) son determinantes de la cantidad de leche produdda en la glandula
mamariay de la duracion de amenorrea postparto: se considera que amamantar 6 0 mas veces en 24 horas
favoreceaambas. Espor estarazon que se consideran, en las cuatro ultimas columnas del Cuadro 10.3, los
menores de 6 mesesy la cantidad deveces que recibieronel pecho durante el diay durantelanoche del dia
anterior al de laentrevista

Cuadro 10.3
Duracién mediana de la lactancia

» El tiempo promedio de durad 6n de la lactanciaen losnifiosmenoresde tres afios es de 22.8 meses, cerca
de 4 meses mas que el estimado en 1996 (19.2 meses). Laduracion medianadelalactancia esligeramente
menor al tiempo promedio de duracion ob servado eindicaque el 50 por ciento delos nifioslactan 21.6 meses.

» Laduracion mediana delalactanciaexclusivaesde 4.2 meses, duracion que es similar por sexo pero muestra
diferenciassegln nivel de educacionde lamadre: Es mayor entre las madres sin educacion (5.0 meses) que
entre las madres con educacion superior (2.3 meses).

e Segun el lugar de residencia, la duracion mediana de la lactancia exclusiva esmayor entre las mujeres que
residen en el arearural (5.0 meses), entrelas mujeres de la slva (5.3 meses) y entre las residentes enlos
departamentos de Huanuco, Loreto, Apurimacy Ucayali, ambitos donde laduracion medianade lalactancia
exclusivaes proxima alos 6 meses. Contrariamente, en Icay Moquegua |a duracion mediana es menor alos
2 meses.

Frecuencia de |la lactancia

» EI 96 por ciento de los nifios menores de seis meses recibio |eche materna por lo menos seis veces en el dia
anterior a de la entrevista, frecuencia de toma que se gjusta a las recomendaciones médicas sobre el
particular. No hay mayor diferencia por sexo, lugar de residencia o nivel educativo de la madre.

e Laintensidad con la que se dade lactar al nifio es mayor en el dia (7.3) que en la noche (4.5). En los

departamentos de Ancash, Tumbes, Moquegua y Cusco los nifios lactan mas de 8 veces durante d dia.
Contrariamente, en Icay Pasco los menores de 6 meses reciben pecho menos de 6 veces durante el dia.
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Cuadro 10.3 Duracion de lalactancia para nifios menores de tres afios e intensidad diaria de amamantamiento para los menores
de 6 meses
Duracion de lalactancia, en meses, entre nifios menores de tres afios, por tipo de |actancia; y porcentaje de nifios menores de 6
meses que recibié pecho 6 o més veces (y ndmero promedio de vec&s) en las 24 horas que precedieron la encuesta, segin
caracteristicas seleccionadas, Peri 2000
Duracion mediana enmeses (menores de 3 afios) Intensidad de la lactancia (menores de 6 meses)
Lactancia Sélo Pecho Veces Veces
exclusiva pecho NuUmero 6+ veces durante durante Ndmero
Lactancia (s6lo o] pecho de en Ultimas el la de
Caracteristica total pecho) y agua® nifios 24 horas dia noche nifios
Sexo del nifio
Hombre 21.6 4.2 4.9 3,174 95.3 7.4 4.7 513
Mujer 215 4.3 5.0 3,023 97.3 7.2 4.4 486
Areaderesidencia
Urbana 20.7 34 4.0 3,483 96.9 7.2 4.5 531
Rural 22.2 5.0 5.6 2,714 95.6 7.5 4.5 469
Departamento
Amazonas 19.7 4.2 55 110 92.3 7.2 3.7 22
Ancash 21.9 5.0 6.0 278 100.0 8.3 5.3 52
Apurimac 22.1 57 6.1 118 96.8 7.7 4.4 21
Arequipa 19.3 3.2 4.7 223 94.9 6.3 4.1 42
Ayacucho 23.8 5.1 5.1 136 94.2 6.4 4.4 25
Cajamarca 21.4 5.0 5.2 385 94.1 7.6 4.8 54
Cusco 21.9 5.0 5.8 336 97.8 10.0 4.4 55
Huancavelica 24.5 5.0 5.6 173 95.3 6.5 4.8 27
Huénuco 23.0 55 6.3 234 98.2 7.4 4.9 40
Ica 27.4 1.5 2.7 159 100.0 54 3.8 20
Junin 25.2 45 5.1 311 91.9 7.5 4.7 45
LaLibertad 24.5 4.4 4.9 314 100.0 7.8 5.0 53
Lambayeque 20.3 2.2 3.0 252 90.6 6.6 3.4 41
Lima 217 3.4 3.9 1,623 97.7 7.2 4.7 241
Loreto 19.2 5.6 5.8 288 96.8 7.4 51 48
Madre de Dios 20.6 4.7 4.9 18 97.9 6.6 4.8 3
Moguegua 20.1 0.7 4.5 31 100.0 8.6 5.7 5
Pasco 22.3 5.0 55 60 97.4 5.7 4.2 9
Piura 18.7 2.8 3.8 449 95.9 7.5 4.3 80
Puno 23.6 4.6 5.1 336 94.8 6.6 4.2 54
San Martin 18.8 4.5 6.4 167 90.2 6.2 39 29
Tacna 225 2.8 35 54 100.0 6.8 4.1 9
Tumbes 15.8 3.7 4.3 43 92.6 8.3 4.8 6
Ucayali 20.7 5.8 6.1 101 96.3 6.6 4.4 20
Region natural
Lima Metropolitana 21.7 34 4.0 1,421 97.4 7.4 4.8 213
Resto Costa 20.4 2.9 3.6 1,339 96.5 7.2 4.2 215
Sierra 22.3 4.9 55 2,496 95.7 7.4 4.5 414
Selva 20.2 53 5.7 941 95.8 7.2 4.6 157
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 21.7 34 4.0 1,421 97.4 7.4 4.8 213
Otras ciudades grandes 20.7 3.2 4.0 1,435 96.8 7.2 4.4 215
Resto urbano 19.9 3.7 4.3 627 96.0 6.8 4.2 102
Rural 22.2 5.0 5.6 2,714 95.6 7.5 4.5 469
Educacion dela madre
Sin educacion 254 5.0 5.3 438 95.0 7.5 5.0 62
Primaria 21.9 4.7 54 2,337 95.7 7.3 45 391
Secundaria 22.0 4.2 4.7 2,388 96.2 7.5 4.6 389
Superior 17.4 2.3 3.7 1,034 98.4 7.0 4.2 158
Total 21.6 4.2 4.9 6,197 96.3 7.3 4.5 1,000
Promedio para todos |os nifios 22.7 4.9 5.6 - - - - -
P/l paratodos los nifios 22.8 4.4 5.1 - - - - -
Nota: Las medianasy promedios aritméticos se calcularon a partir de las dstribucionespor edad previamente suavizadas.
Todos los porcentajes se basan en mas de 25 casos no ponderados.
-2 No aplicable.
I Bien lactanciaexclusiva, o solo agua, alimentos a base de agua o jugos (lactancia predominante)
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10.4 Tipo DE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA SEGUN MESESDESDE EL NACIMIENTO

Laalimentacion complementariao ablactancia, estal vez unode|os eventos de mayor vul nerabilidad
en e estado nutricional de los nifios menores de tres afios. Por tal razén la importancia que adquieren los
alimentos como tal, la consistenciay el proceso de introduccidn en la dimentacion, es una caracteristica
definitiva en el andlisis del estado nutricional del nifio. Esta situacién se torna critica cuando hay impe-
dimentos o dificultades para que € nifio tome leche materna durantelos primeros 4 a 6 meses de vida. A
continuacion se analizan las diferencias més significativas en cuanto al tipo de alimentos, consistenciay
frecuenciade consumoen lapoblacion Peruana. En el Cuadro 104 se presenta, para distintas edadesde |os
nifios, el porcentaje que recibid, en las Ultimas 24 horas, distintos tipos de comidas: alimentos liquidos,
solidos, semisolidosy alimentos hechos con aceite o mantequilla. En el Cuadro 10.5sepresentalafrecuencia
con la cual se recibieron los alimentos, es decir, € nimero de veces que 10s nifios recibieron comidas
Fspecificas en las Ultimas 24 horas. Los resultados se presentan por separado para nifios lactantes y no
actantes.

Lasiguienteinf ormacion sobre micronutrientes seincl uye en el Cuadro 10.6: entrelos nifios menores
de 3 afos de edad gue viven con la madre, aguellos que recibieron vitamina A via alimentos
complementarios. Igualmente, para el dtimo nacido vivo menor de tres afios de edad, que porcentaje de
madres recibieron vitamina A después del parto y de hierro durante  embarazo. También se incluye
informacion sobre las madres que sufrieron de ceguera nocturna durante el embarazo, indicativo de faltade
Vitamina A, por caracteristicas seleccionadas y situacion de lalactancia.

Cuadros 10.4 a 10.6
Tipos de comidasrecibidasen las 24 horasantes de la encuesta (Cuadro 10.4)

» Entre los menores de 4 meses que lactan, el tipo de alimento diferente a la leche materna que una mayor
proporciénde ellos recibi6 fue liquidos, principalmente férmula infantil (leche en polvo para bebe), y otro
liquido (9 por ciento, en amboscasos). Un 7 por ciento tomo otra lechey menos del 3 por ciento recibié
algun alimento sélido o ssmisélido.

» Enlas24 horasantesdelaencuesta, los|actantes de 4-5 meses de edad recibieron principalmente otro liquido
(22 por ciento) y otra leche (13 por ciento), también son los alimentos que una mayor proporcion de ellos
recibio en las 24 horas antesde la encuesta. En menor proporcion, un 17 por ciento recibié algun alimento
solido o semisolido, destacando frutasy vegetalesy tubérculosy raices (10 por ciento, en amboscasos). Un
6 por ciento recibid carnes o huevo.

« Entrelosnifios de 6-9 meses de edad que lactan, la mayor proporcién de ellos recibi6 algun alimento sélido
o semisolido (81 por ciento), principalmentetubérculosy raices (66 por ciento). Tres de cada cinco nifios
recibieron alimentos ricos en Vitamina A (59 por ciento) y casi la mitad (47 por ciento), alimentos
preparados con grasa, aceite o mantequilla.

« Deotrolado,entrelosnifiosde 6 a9 meses deedad que no estan lactando, el tipo de alimento que una mayor
proporcién de ellos recibié también es pero en mayor nivel algun alimento sdlido o semis6lido (96 por
ciento), principalmente frutasy vegetal es(86 por ciento). De manerasimilar, también es mayor laproporcion
delos querecibieron alimentospreparados con grasa, aceite o mantequilla (57 por ciento vs 47 por ciento)
y ladealimentosricos en Vitamina A (84 por ciento vs 59 por ciento). EI 80 por ciento recibi6 otra leche

Frecuencia de comidas recibidas en las24 horas antesde la encuesta (Cuadros 10.5)

e Tanto entrelos menores de 4 meses como entre los de 4-5 meses de edad que lactan, el promedio del nimero
de veces que reciben algun alimento diferente alaleche materna, ya seade alimentos liquidos, de sélidos o
semisolidos, es menos de 1 vez. Sin embargo, en ambos grupos de edad el promedio de veces que recibio
alimento liquido es mayor queel de alimento sélido o semisélido

« Entreloslactantesde 6-9 mesesde edad, el promedio del nimero de veces que recibieron un alimento sélido
o semisolido, tal como frutasy vegetales (1.7 vez) es mayor que el de alimentosliquidos como es el caso de
otro liquido (1.4 vez). El promedio deveces que los nifios consumieron algin alimento sélido o semisélido
es5.4

e Entrelos nifios de 6-9 meses que no estan lactando, el promedio de veces que reciben otra leche (3.6 veces)
es mayor que el de alimentos sblidos o semisdlidos especificos (frutas o vegetales, 2.8 veces).
Comparativamente, el promedio de veces que los nifios de 6-9 meses que no estédn lactando redbieron
alimento solido o semisélido es mayor que el de |l os nifios de esa misma edad que estan lactando (2.8 vs 1.7
vecesen el caso defrutas o vegetaleso de 7.4 versus 5.4 veces cuando dealgun alimento sélido o semisolido
se trata).
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Cuadro 10.4 Tipos de comidas recibidas por |os nifios menores de tres afios en |as 24 hor as antes de la encueda
Porcentaj e de nifios menores detres afios que recibieron comidas especificas en las 24 hor as antes de la entrevista, por situacion
delalactanciay edad del nifio, Per(i 2000
Alimentos sdlidos y semisolidos Algin Alimentos
ali- preparados
Frijol/ Cane/ mento congrasa/ Ali-
Granos/ Tubér- legumbres/ pollo/  s6lido aceite/ mentos NUmero
Férmula  Otra Otro trigo/  Frutas/ culos lenteja/ pescado/ osemi- mante- ricosen de
Edad enmeses infantil  leche liquido cereal vegetaes raices soya huevo  solido quilla VitaminaA nifios
NINOS QUE ESTAN LACTANDO
Total 3.3 41.4 68.1 65.2 61.4 63.3 255 50.8 73.1 51.5 57.8 3,983
<2 8.3 25 7.2 1.0 1.2 0.4 0.4 0.3 1.7 0.7 1.2 298
2-3 10.2 10.7 10.9 0.9 2.2 19 04 0.7 2.6 1.6 2.2 366
4-5 6.3 125 21.8 7.6 10.4 9.8 19 6.1 16.9 5.9 9.9 335
6-7 4.9 30.4 60.0 44.3 52.1 52.3 11.9 30.9 70.5 34.6 48.8 324
8-9 2.0 42.0 84.6 80.6 74.5 80.7 26.6 55.2 92.3 60.3 68.9 307
10-11 0.1 46.1 88.5 89.4 82.5 81.0 34.1 67.0 97.5 67.1 78.9 350
12-13 19 52.5 92.2 91.6 83.8 85.8 35.4 69.5 98.9 74.0 78.8 328
14-15 2.8 57.2 86.9 90.6 83.2 88.1 39.8 73.5 99.3 71.8 74.9 311
16-17 0.4 56.4 91.2 94.5 87.3 86.1 43.0 74.7 99.6 75.2 83.3 284
18-23 0.9 59.2 91.4 93.2 85.4 90.6 37.0 76.9 99.1 74.7 80.2 614
24-29 1.0 66.2 90.8 94.4 87.6 91.7 34.0 76.6 99.3 76.3 84.7 315
30-35 2.0 60.7 89.0 94.9 88.3 89.8 47.1 749  100.0 74.2 81.9 150
0-9 meses
<4 9.4 7.0 9.2 0.9 1.7 1.2 0.4 0.5 2.2 1.2 1.7 664
4a5 6.3 12.5 21.8 7.6 10.4 9.8 19 6.1 16.9 5.9 9.9 335
6a9 35 36.0 72.0 62.0 63.0 66.1 19.0 42.7 81.1 47.1 58.6 631
NINOS QUE NO ESTAN LACTANDO
Total 2.6 72.2 89.1 93.1 86.9 86.0 39.4 81.8 97.9 71.6 81.6 2,214
;_23 * * * * * * * * * * * g
4_5 * * * * * * * * * * * 17
6_7 * * * * * * * * * * * 18
8-9 21 94.4 64.3 89.7 98.9 88.4 16.0 79.1 98.9 68.5 98.9 32
10-11 8.5 86.4 82.1 85.7 88.6 81.0 30.2 83.9 97.2 49.4 76.2 38
12-13 7.3 90.8 80.2 91.6 96.1 82.5 29.8 84.0 99.1 65.3 91.4 7
14-15 4.0 80.8 94.1 100.0 94.7 81.7 43.2 85.5 100.0 72.8 87.1 46
16-17 4.1 84.8 89.9 95.5 89.4 86.1 32.0 84.5 99.3 75.6 79.3 109
18-23 13 71.9 88.9 94.3 87.0 89.6 38.9 82.5 99.2 70.5 83.0 490
24-29 15 71.4 91.8 94.6 87.7 87.1 442 83.0 99.0 73.8 81.1 666
30-35 14 68.9 90.9 95.2 87.1 86.6 40.9 82.8 98.9 75.0 83.0 71
0-9 meses
<4 * * * * * * * * * * * 7
4 a 5 * * * * * * * * * * * 17
6a9 17.7 79.5 68.3 72.8 85.5 81.1 14.8 67.7 95.7 57.2 84.1 50
Nota: Lainformacion serefiereal osultimos nacimientos. No se calcul an porcentges paramenosde 20 casos (*)
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Cuadro 10.5 Frecuencia de comidas recibidas por 10s nifios menores de tres afios en las 24 hor as antes de la encueda
Promedio del niimero de veces que |os nifios menores de tres afios recibieron alimentos especificos en las 24 hor as antes de la
entrevista, por situecion de lalactanciay edad del nifio, Pert 2000
Alimentos sélidos y semisolidos Algin Alimentos
— |- preparados .
Frijol/  Cane/ mento congrasa/ Ali-
Granog/ Tubér- legumbres pollo/  solido aceitel  mentos Ndmero
Férmula  Otra Otro trigo/  Frutas/ culos/ lenteja/ pescado/ osemi- mante- ricosen de
Edad enmeses infantii leche liquido cerea vegetdes raices soya huevo  sélido  quilla VitaminaA nifios
NINOS QUE ESTAN LACTANDO
Total 0.1 1.0 15 13 21 11 0.4 0.8 6.6 0.9 1.7 3,983
<2 0.3 0.1 0.1 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.1 0.0 0.0 298
2-3 0.3 0.3 0.2 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.1 0.0 0.0 366
4-5 0.2 0.3 0.4 0.1 0.2 0.1 0.0 0.1 0.6 0.1 0.2 335
6-7 0.1 0.7 11 0.7 1.3 0.8 0.1 0.4 3.9 0.5 12 324
8-9 0.0 0.9 17 14 2.2 13 0.4 0.8 7.1 1.0 1.8 307
10-11 0.0 11 18 16 25 14 0.5 1.0 8.1 11 2.1 350
12-13 0.0 12 21 19 2.9 1.6 0.5 11 9.2 13 24 328
14-15 0.0 14 1.9 1.8 2.9 1.7 0.6 1.2 9.4 1.3 2.3 311
16-17 0.0 14 21 2.0 3.3 1.6 0.6 12 10.1 13 2.6 284
18-23 0.0 13 2.0 2.0 31 17 0.5 13 10.0 14 24 614
24-29 0.0 1.6 21 21 35 1.7 0.5 13 10.5 14 2.8 315
30-35 0.0 14 21 2.0 3.4 1.7 0.7 1.3 10.5 14 2.6 150
0-9 meses
<4 0.3 0.2 0.1 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.1 0.0 0.0 664
4a5 0.2 0.3 0.4 0.1 0.2 0.1 0.0 0.1 0.6 0.1 0.2 335
6a9 0.1 0.8 14 1. 1.7 11 0.2 0.6 5.4 0.7 15 631
NINOS QUE NO ESTAN LACTANDO
Total 0.1 22 22 21 3.2 1.6 0.6 14 10.3 14 25 2,214
<2 * * * * * * * * * * * 2
2_3 * * * * * * * * * * * 5
4_5 * * * * * * * * * * * 17
6_7 * * * * * * * * * * * 18
8-9 0.1 4.4 15 1.8 3.4 1.3 0.2 1.2 8.8 1.0 31 32
10-11 0.3 3.2 1.7 19 2.6 1.6 0.5 1.3 9.0 11 2.1 38
12-13 0.3 2.8 1.9 1.9 3.6 1.3 0.3 15 10.1 1.3 3.0 77
14-15 0.1 3.0 2.3 2.3 4.0 15 0.6 1.6 11.2 1.2 3.2 46
16-17 0.2 2.7 2.0 2.1 31 1.6 0.5 1.6 10.3 14 2.4 109
18-23 0.0 2.2 21 21 34 17 0.6 14 10.6 13 2.6 490
24-29 0.0 2.1 2.2 2.1 3.2 1.6 0.7 14 10.5 14 24 666
30-35 0.0 1.9 2.3 21 3.2 1.6 0.6 14 10.5 15 25 713
0-9 meses
<4 * * * * * * * * * * * 7
4 a 5 * * * * * * * * * * * 17
6a9 0.8 3.6 14 14 2.8 11 0.2 1.0 7.4 0.9 25 50
Nota: Lainformacion se refierealos dltimos nacimientos. No se cdculan porcentajes paa menos de 20 cas (*).

Micronutrientes (Cuadro 10.6)

» Tresde cadacuatro nifios menores de tres afos recibieron alimentos ricos en vitamina A. Dicha proporcion
esigual o menor al 65 por ciento entre losnifios de madres de 15-19 afiosde edad, entre |0s nifios de 6to o
mas orden, entre |os nifios de madres que residen en el area rural y en los departamentos de Huanuco,
Ucayali, Loreto, LaLibertad y Apurimac.

* Entrelos menoresde 3 afios, las madres dd 13 por ciento de ellos fueronreforzadas con vitamina A después
del parto, porcentaje que es mayor entre losnifios de 1er orden (15 por ciento), entre losnifios de madres con
15-19 afios de edad (18 por ciento) y entre los nifios con 10-11 meses de edad (20 por ciento). En los
departamentos de Pasco, Loreto, Apurimac, San Martin y Ucayali, las madres de mas dd 20 por ciento de
los nifios menores de tres afios ecibieron vitamina A después del parto.

« Deotrolado, si se excluyen las madres que tuvieron dificultad con lavisién durante el dia, las madres del 2
por ciento de los menores de 3 afos tuvieron ceguera nocturna durante d embarazo y alcanza casi el 3 por
ciento entre las madres denifios de s£xto o mayor ordeny de 40-44 afios La prevalenciaesde masdel 4 por
ciento en los departamentosde Cusco, Junin 'y Puno.
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Cuadro 10.6 Micronutrientes
Porcentaje de nifios vivos menores de 3 afios de edad que viven con lamadreque recibieron vitaminaA atravésde
alimentossuplementarios; y porcentaje de menoresde tres afios de edad cuyasmadresrecibigon vitaminaAy hierro
¥ &)%rcentaj ecuyas madres Sufrieron de cegueranocturnaduranteel embarazo, por caracteristi cas sl eccionadas, Pert
Porcentaje de Porcentaje de menores de 3. afios
menores de 3 afios para quienes la madre:
o Nifios o Dificultad para ver Tomo
Recibio que Recibi6  durante el embarazo hierro .
alimentos viven  VitaminaA por 90 Ndmero
o ricosen conla después  Diurnay Solo , diasomas de
Caracteristica VitaminaA  madre del parto  nocturna nocturna® embarazo vivos
Edad del nifio
<6 meses 5.4 1,025 14.0 9.8 1.3 18.7 1,054
6-9 meses 69.9 681 17.6 7.3 1.7 18.0 705
10-11 meses 88.3 388 19.7 7.6 1.2 14.0 403
12-15 meses 88.6 762 14.2 9.2 11 19.0 788
16-23 meses 91.0 1,497 11.8 6.9 2.2 16.2 1,523
24-35 meses 91.6 ,844 9.5 8.6 23 8 1,904
Sexo del nifio
Hombre 74.8 3,174 13.0 8.1 19 16.7 3,262
Mujer 73.7 3,023 12.9 85 18 17.1 3,115
Orden del nacimiento
Primer nacimento 75.5 1,924 . 6.1 16 20.8 1,995
2-3 77.6 2,483 13.0 7.5 15 19.6 2,542
45 70.8 968 10.1 95 2.3 10.3 987
6+ 65.1 822 11.3 14.4 2.6 75 853
Edad dela madre
15-19 61.3 536 17.7 81 10 16.0 570
20-24 74.1 1,575 13.2 7.3 2.1 14.1 1,630
25-29 751 1,505 12.2 7.3 1.4 18.1 1,540
30-34 771 1,320 12.8 7.9 18 19.5 1,341
35-39 75.7 12.0 10.5 2.2 19.5 82
40-44 74.7 381 10.2 12.4 2.7 12.0 400
45-49 83.9 11.2 11.3 11 10.1 6
Areaderesidencia
Urbana 81.0 3,483 12.8 7.5 16 23.0 3,568
Rural 65.5 2,714 13.0 9.2 21 9.2 2,809
Departamento
Amazonas 70.3 110 13.7 17.0 1.8 14.3 112
Ancash 65.6 278 11.1 7.7 31 11.5 283
Apurimac 64.9 118 25.2 49 17 20.3 120
Arequipa 74.5 223 10.3 13.1 3.3 11.7 229
Ayacucho 73.9 136 15.0 115 0.5 13.8 143
Cajamarca 68.4 385 13.6 6.6 1.2 132 407
Cusco 74.8 336 12,5 13.8 45 8.3 354
Huancavelica 72.6 173 14.6 25.6 14 11.1 178
Huénuco 57.1 234 132 8.7 15 3.0 237
ca, 85.8 159 12.7 3.8 19 13.2 165
Junin 80.1 311 121 10.6 4.2 34 321
LaLjbertad 63.7 314 6.5 3.7 2.0 13.8 326
L ambayeque 75.3 252 10.0 6.0 0.5 16.4 255
Lima 815 1,623 11.7 5.8 0.7 28.0 1,649
L oreto . 63.2 288 23.4 12.9 2.6 17.2 299
Madre de Dios 75.2 18 17.4 4.8 0.3 154 20
Moguegua 80.4 31 7.5 8.1 11 134 31
Pasco 80.0 60 21.1 11.1 2.7 3.8 62
Piura 75.0 9.6 14 0.4 25.3 457
no 7.4 336 11.5 12.0 4.3 6.4 351
San Martin 725 167 23.3 10.2 0.8 9.8 173
acna 80.3 85 104 3.0 134 57
Tuml 82.6 2.5 34 1.0 325 45
Ucayali 60.9 101 25.3 7.2 2.2 28.5 103
Region natural
Lima Metrgpolitana 818 1,421 11.7 6.2 0.8 30.4 444
Resto costa 79.7 1,339 10.4 36 10 19.9 1,368
Sierra 68.5 2,496 12.3 10.9 2.7 9.5 2,596
Selva 70.1 941 20.0 11.0 21 12,5 970
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 81.8 1,421 11. 6.2 0.8 30.4 1,444
Otras ciudades grandes 81.2 1,435 13.2 8.8 2.4 185 1,473
Resto urbano 78.6 627 14.8 7.6 15 16.9 651
Rural 65.5 2,714 13. 9.2 2.1 9.2 2,809
Educacion de la madre
Sin educacion 60.1 438 8.8 11.3 14 4.8 456
Primaria 68.8 2,337 12.5 10.1 19 8.3 2,416
Secundaria 79.1 2,388 144 7.3 21 20.2 2,453
Superior 81.2 1,034 12.2 5.0 12 34.3 1,051
Tota 74.2 6,197 12.9 8.3 18 16.9 6,377
;Séloseincluyeel dltimo nacimiento de lamujer . L )
Cegueranocturna. Incluye las mujeres que solo twierondificultad con lavisiondurante lanoche (excluye las que tuvieron
dificultad durante el dia).
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e Las madres del 17 por ciento de los menores de 3 afios recibieron hierro por 90 dias o0 mas durante el
embarazo, proporcion que es mayor entre |os nifios de ler orden (21 por ciento), entre los nifios de madres
de 25-34 (casi el 20 por ciento) y entre los nifios de madres que residen en el area urbana (23 por ciento),
especialmente si se compara con el area rural (9 por ciento). En los departamentos de Piura, Lima, Ucayali
y Tumbes, las madres de mas del 25 por dento de los nifios tomd hierro por 90 dias durante el embarazo.

10.5 NuTrICIONDELOSNINOS

Dado que el estado nutricional de los nifios esté estrechamente asociado a su morbilidad y
mortalidad, en laEnbEs 2000 seincluy6 un modulo de antropometria, en el cual se obtuvo el pesoy latalla
delasmadresy susnifiosmenores de 5 afios, siguiendolas normasinternacionalesy utilizando instrumentos
de precision.

De lainformacion sobre peso y talla se han calculado los siguientes indices:
Talla parala edad o desnutricion cronica
Peso paralatalla o desnutricion aguda (emaciacién)
Peso parala edad o desnutricién global (o general)

Desnutriciéon Cronica

Losnivelesde desnutricion cronica, esdecir, retardo en el arecimientoen tallaparalaedad o retardo
en el crecimiento, sedeterminaal comparar latalladel nifio conlaesperadaparasu edad y sexo. Losniveles
de desnutricién cronica en nifios proximos a cumplir 1os cinco afios (48-49 meses, por € emplo), son un
indicador de los efectos acumulativos del retraso en el crecimiento.

Desnutricion Aguda o Emaciacion

El peso paralatallaes un indicador dedesnutricion reciente, conocido también como desnutricion
aguda o emaciacion, que mide el eecto del deterioro en laalimentacion y de la presencia de enfermedades
en el pasado inmediato. Se diria que obedece a situaciones de coyuntura.

Desnutricion Global o General

El peso paralaedad es considerado como unindicador general deladesnutricion, puesno diferencia
ladesnutricion aénica, que sedeberia afactores estructurales de lasociedad, delaaguda, que corresponde
a pérdida de peso reciente.

Laevaluacion del estado nutricional se hace comparando la poblacion enestudio con el patron tipo
establecido como poblacién de referencia por el Centro Nacional para Estadisticas de Salud (NCHS), la
Organizacion Mundial delaSalud (OMS) y los Centros de Cortrol de Enfermedadesde | os Estados Unidos
(CDC). El patron internacional es Util porque facilita la comparacion entre pobladones y subgrupos en un
momento dado o a través del tiempo. Una ventgja adicional consiste en la disponibilidad de un patron
"normalizado" en el sentido deque lamediay lamed anade |as distribuciones coinciden. Laproporcion de
nifios que estan por debajo de dosdesviaciones estdndar conrespecto aestapoblacion dereferenciaseutiliza
como indicador del nivel de desnutricion en la poblacion en estudio. Por supuesto que en cualquier
poblacion existe unavariacion natural en peso y talla, variacién que aproximalos porcentaj es encontrados
en ladistribucion normal, la cual incluye 2.3 por ciento por debajo de 2 desviaciones estandar.

L osresultados se presentan en el Cuadro 10.7 por edad del nifio, sexo y orden de nacimiento; y en

el Cuadro 10.8 por lugar de residenciay educacién. El Grafico 10.2 resume los resultados detalla parala
edad, peso paralatalla, y peso paralaedad segun edad del nifio.
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Cuadros 10.7 y 10.8; Gréficos10.2y 10.3
Talla para la edad o desnutricién cronica

¢ Una cuarta parte de los nifios menores de 5 afos en el Perd (25 por ciento) adolecerian de desnutricion
crénica, es decir, retardo en el crecimiento en talla para la edad, nivel que es similar al observado en 1996
y menor en 9 puntos porcentuales alo observado en 1991 (34 por ciento).

+ Ladesnutricion crénica afecta por igual a nifios y a nifias pero aumenta rapidamente con la edad hasta
alcanzar el 31 por ciento entre los nifios proximos acumplir 5 afios, mostrando losefectos acumulativos del
retraso en crecimiento.

» Losnifios de sexto o mayor orden casi tienen tres veces |a probabilidad de sufrir desutricion crénica en
comparacion con |os de primer orden (45 vs 16 por ciento). Entre los primeros nacimientos y entre nifios
concebidos con interval os relativamente amplios, 4 afios y mas, uno de cada 4 nifios se clasificariacomo
desnutrido.

e La desnutricién cronica afecta con mayor intensdad a los nifios del area rural y a los residentes en los
departamentos de Cajamarca, Huanuco, Apurimac, Cusco y Huancavelica, donde mas del 40 por ciento de
los nifios menores de cinco afios padecen de desnutricion crénica. Este nivel es cuatro veces mayor al
observado entre los nifios de Lima Metropolitana (8 por ciento), Tacna (5 por ciento) y Moquegua (9 por
ciento).

¢ Losmenos afectados con ladesnutricidn cronica, son los nifios de madres con educacién superior pues solo
el 7 por ciento de ellossufrenretardo ensu crecimiento. Contrariamente, los mas af ectados son|os nifos de
madres sin educacion: el 52 por ciento de esto nifios son desnutridos crénicos.

Peso para la talla o desnutricién aguda

» Lafaltadepeso paralatallao desnutricion aguda, solo afectaal 1 por ciento de losnifiosen el paisy su nivel
essimilar al observado en afiosanteriores. L adesnutricion agudaesun indicador de desnutricion recientepor
efecto del deterioro de la alimentacién y/o de la presencia de enfermedades en el pasado reciente.

e Ladesnutricién aguda tiene un mayor nivel entre losnifiosde 12 a 15 meses (2 por ciento), entrelos nifios
de madre sin nivel de educacion (2 por ciento) y entre los nifios de madres que residen en | os departamentos
de Apurimac, Loreto, Madre de Dios y Ayacucho, &mbitos donde el 2 0 mas por ciento de |os nifios estan
afectados con desnutricién aguda.

Peso para la edad o desnutricién general

» El peso paralaedad es un indicador general de ladesnutricion, no diferenciala desnutricién cronica, que se
deberia a factores edructurales de la sociedad, de la desnutricién aguda, que corresponde a pérdida de peso
reciente. Es muy util para detectar cambios en d estado nutricional de nifios que esan siendo vistos en forma
continua.

e EI 7 por ciento de |l os nifios menoresde cinco afiostienen un peso deficiente para su edad, evidenciando una
ligera disminucién respecto a la cifra observada en 1996 (8 por ciento).

¢ Ladesnutricion global es mayor en los nifios de 12 a 15 meses (12 por ciento), entre los de menor intervalo
intergenésico (13 por ciento) y en los nifios de sexto o mayor orden (14 por ciento). De igual forma, entre
los nifios de madres que residen en los departamentos de Cajamarca, Pasco, Apurimac, Cusco, Huanuco,
Loreto y Huancavelica, ambitos donde dichaproporcion es igual o mayor al 12 por ciento.
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Cuadro 10.7 Indicadores de desnutricién para nifios menores de cinco afios, por caracteristicas demogréficas

Entre los nifios menores de cinco afios, porcentgje clasificado como desnutrido segln tres indicadores
antropomeétricos: tallaparalaedad, peso paralatallay pesoparalaedad, por caracteristicas demograficas, Pert 2000

Porcentaje con
desnutricion cronica
(Talla parala edad)

Porcentgje con
desnutricion aguda
(Peso paralatalla)

Porcentaje con
desnutricién global
(Peso paralaedad)  Numero

de
Caracteristica Severa Total? nifos
Edad dd nifio
<6 meses 0.8 3.9 0.4 1.0 0.1 1.0 854
6-9 meses 31 10.1 0.4 12 1.0 35 626
10-11 meses 2.3 12.7 0.0 15 15 6.5 356
12-15 meses 5.6 22.1 0.5 19 2.0 11.9 703
16-23 meses 10.0 313 0.2 14 1.2 10.0 1,447
24-35 meses 7.9 27.2 0.2 0.7 1.0 8.8 2,084
36-47 meses 10.0 30.9 0.2 0.6 0.5 6.7 2,121
48-59 meses 9.1 30.3 0.1 0.8 0.5 5.7 2,285
Sexo ddl nifio
Hombre 7.5 0.2 1.0 0.8 6.9 5,310
Mujer 7.8 0.2 0.9 0.8 7.2 5,167
Orden del nacimiento
Primer nacimiento 38 0.2 0.7 0.4 4.2 3,167
- 55 0.2 0.9 0.3 5.6 4,074
4-5 11.4 0.5 1.2 17 9.7 1,727
6+ 17.2 0.2 11 2.2 13.8 1,509
Intervalo de nacimiento
Primer nacimiento 3.8 0.2 0.7 0.4 4.3 3,176
<24 meses 13.8 0.3 0.9 1.3 12.5 1,438
24-47 meses 11.9 0.2 11 1.2 9.3 3,229
48+ meses 3.7 0.2 1.1 0.7 4.7 2,634
Total 0.9 0.8 7.1 10,477

Nota: Las estimadones serefieren alos nifios nacidosen el periodo 3-59 meses anteriores ala encuesta (se excluyen
los menores de 3 meses). Cada indice se expresa en términos del nimero de desviacionesestandar (DE) delamedia
del patron internacional utilizado por NCHS/CDC/OMS Los nifios se clasifican como desnutridos si estan 2 o més
desviaciones estandar (DE) por debajo de la media de la poblacion de referencia

El cuadro est& basado en 89.1 por ciento del total de nifios menoresde 5 afios (11,754). Parael 9.5 por ciento de los
nifios no se pudo recolectar informacion y para 1.3 por ciento se encontré alguna inconsistencia.

! Nifios que estdn 3 DE 0 més por debajo de la media

2 Nifios que estan2 DE o maspor debajo delamedia. Incluyelos nifiosque estan 3 DE 0 mas por debajo delamedia.
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Cuadro 10.8 Indicadores de desnutricion para nifios menores de cinco afios, por caracteristicas socioeconémicas
Entre los nifios menores de cinco afios, porcentgje clasificado como desnutrido segln tres indicadores
antropomeétricos: tallaparalaedad, peso paralatallay pesoparalaedad, por caracteristi cas demogréficas, Perd 2000
Porcentaje con Porcentgje con Porcentaje con
desnutricién crénica  desnutricién aguda  desnutricion global .
(Tallaparala edad) (Peso paralatalla) (Peso paralaedad) Nu&nero
e
Caracteristica Severa Total? Severad Total® Severa Total? nifios
Areaderesidencia
Urbana 2.7 13.4 0.2 0.7 0.1 3.2 5,765
Rural 13.7 40.2 0.3 12 17 11.8 4,711
Departamento
Amazonas 12.2 36.0 0.2 0.7 0.7 10.5 180
Ancash 10.2 345 0.0 0.4 0.7 6.0 488
Apurimac 13.6 43.0 0.3 20 20 12.3 208
Arequipa 2.3 12.3 0.0 0.3 0.3 4.0 323
Ayacucho 121 33.6 04 3.0 12 10.1 240
Cajamarca 15.4 42.8 0.2 14 19 12.0 657
Cusco 14.0 43.2 0.6 16 31 13.0 595
Huancavelica 222 534 0.0 0.9 3.0 17.5 269
Huénuco 15.3 42.8 0.2 11 14 11.6 400
Ica 2.7 121 0.3 0.9 0.0 12 258
Junin 105 313 0.7 1.8 0.9 10.0 532
LaLibertad 9.9 27.9 0.2 0.2 0.9 7.2 574
Lambayeque 4.3 23.6 0.0 0.3 0.0 38 469
Lima 16 8.3 0.1 0.1 0.0 0.8 2,649
Loreto 9.0 324 0.3 21 1.0 17.3 471
Madre de Dios 37 18.7 0.6 2.3 0.6 4.8 30
Mogquegua 18 9.3 0.0 04 0.0 04 38
Pasco 5.0 26.4 0.0 2.6 0.9 12.2 110
Piura 7.0 24.1 04 18 0.8 8.2 818
Puno 5.9 29.7 0.3 0.7 0.3 6.1 556
San Martin 6.7 19.9 0.0 1.2 1.0 8.2 284
Tacna 0.8 54 0.0 0.8 0.0 0.8 83
Tumbes 33 129 0.0 11 0.3 4.4 81
Ucayali 9.6 33.6 0.0 0.9 13 11.0 165
Region natural
LimaMetrgpolitana 11 7.3 0.0 0.0 0.0 0.7 2,314
Resto costa 4.1 16.4 0.3 0.9 0.3 3.7 2,363
Sierra 12.9 38.6 0.2 13 15 10.5 4,242
Selva 85 30.2 0.3 14 1.0 121 1,557
Nivel de urbanizacién
Lima Metragpolitana 11 7.3 0.0 0.0 0.0 0.7 2,314
Otras ciudades grandes 33 16.5 0.1 1.0 0.1 4.7 2,379
Resto urbano 51 19.4 0.8 1.6 0.6 5.0 1,072
Rural 13.7 40.2 0.3 12 17 11.8 4,711
Educacién dela madre
Sin educacién 225 51.6 0.3 2.2 33 16.5 808
Primaria 12.0 374 0.3 11 13 10.9 4,149
Secundaria 2.7 15.0 0.1 0.6 0.2 33 3,871
Superior 0.9 6.9 0.2 0.5 0.0 16 1,649
Total 7.7 25.4 0.2 0.9 0.8 7.1 10,477
Nota: Las estimadones serefieren alos nifios nacidos en el periodo 3-59 meses anteriores alaencuesta (se excluyen
los menores de 3 meses). Cada indice = expresa en téminos del nimerode desviaciones estdndar (DE) delamedia
del patron internacional utilizado por NCHS/CDC/OMS Los nifios se clasifican como desnutridossi estan 2 0 mas
desviaciones esténdar (DE) por debajo de la media de la poblacion de referencia.
El cuadro estabasado en 89.1 por ciento del total de nifios menores de 5 afios(11,754). Parael 9.5 por ciento delos
nifios no se pudo recolectar informacion y para 1.3 por ciento se encontré algunainconsistencia.
* Nifios que estan 3 DE 0 mas por debajo de la media
2 Nifios que estdn2 DE 0 mas por debajo delamedia. I ncluye los nifiosque estdn 3 DE 0 mas por debajo delamedia.
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Grafico 10.2
Indicadores del Estado Nutricional delos
Nifios Menores de Cinco Afios, por Edad

Porcentaje con Desnutricion

—— Talla/Edad
= Peso/Edad

Peso/Talla

Edad de los Ninhos en Meses

Grafico 10.3
Desnutricion Cronica por
Lugar de Residenciay Educacion
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10.6 NuUTRICION DE LASMUJERES

Lasituacion nutricional de las mujeres antesy durante el embarazo es uno de |os determinantesde
los riesgos de mortalidad maternay de las posibilidades de desarrollo del feto, lamortalidad intrauterina, la
duracion del embarazo, las complicaciones del parto, la mortalidad perinatal e infantil y el bajo peso a
nacimiento. El estado de nutricién de una muer esta condicionado, a su vez, por su balance energético
(relacion entre el consumo de calorias 'y €l gasto de energias), su estado de salud, el tiempo transcurrido
desde el ultimo nacimiento asi como de la duracion de lalactancia

Las medidas antropométricas son herramientas profusamente empleadas para aproximarse a los
nivelesde nutricion. Por estarazén, ENpes 2000 registro las medidas bésicas deestaturay peso de lastodas
las mujeres entrevistadas.

Estatura delas Mujeres en Edad Fértil

Laestatura de lamujer es un indicador indirecto desu situacion social puesto que refleja el efecto
acumulado en €l tiempo de variables genéticas y ambientales tales como alimentacion, salud, factores
sicol 6gicos, educacion, ingresos y nimero y espaciamiento entre hermanos, entre otras.

En mujeres de 15 a49afoslatallaes particularmente importante, pues se haencontrado asociacion
entretallamaternay pesodel nifio a nacimiento, supervivenciainfantil, mortalidad materna, complicaciones
del embarazo y parto, y duracion de lactancia materna Por el hecho de haber finalizado el aecimiento
fisico, una sola medicion de la esatura de la mujer es suficiente para valorar de manera bastante confiable
el estado nutricional en lo referente al crecimiento lined.

Lainformaciongeneral sobreladistribucién porcentual Cusro 109 Latal i dor de lasit
o H uadro 5 a a Como Indicador de la situa-
de las madres segun la estatura y las medidas resumen se | ca s ona doTas muler es
presentan en e Cuadro 10.9. El Cuadro 10.10 presenta - _
informacion mas detallada sobre los valores promedios para tDailsmd bulaén porcentllJ:alxnzwg%iasresumen parala
estatura para caracteristicas socioeconémicas sel eccionadas, al adetas mujeres, Feru

igual que el porcentaje de mujerespor debajo del punto de corte. Excluyendo
casos sin
Tallaen centimetros informacion
Cuadro 10.9 Talla promedio 151.2
Desviacion estandar 5.8

La talla como indicador de la situacion nutricional de las mujeres
130.0-134.9

. ; - 135.0-139.9
La estatura o talla promedio de la mujer peruana es de 151 140.0-144 9

centimetros. La mayoria de las mujeres (80 por ciento) se | 1450.149.9

concentran en el intervalo de 145 a 159 centimetros. S6loun 7 por | 1500-154.9

ciento de las mujeres superan los 160 centimetros (un metro 155.0-159.9

sesenta). 160.0-164.9

165.0-169.9

« Lasmujerescuya tallaes inferior alos 145 centimetros (d 13 por | 170.0-174.9
ciento del total) pueden ser consideradas madres con mayor riesgo | 175-00mas
de experimentar complicaciones en el embarazo, mortalidad
intrauterina, perinatal o infantil.

PN
SOoRrUINNOR PO
oNw~N®~NN NN

Ndmero de mujeres 26,747

Nota: Lasestimaciones estan basadas en el 96 por
ciento delas mujeres elegibles paramedicién (Del
total de 27,843, para 3.9 por ciento no se tuvo
informacion. El Apéndce C contiene méasdetalle
sobre la calidad de lainformacion).

! Panamerican Health Organization. Maternal nutrition and preg nancy outcomes: anthro pometric assessment.
PAHO No. 526. Washington, 1991; y Goodhart R, Shils M .editors. Modern nutrition in health and disease. Lea and
Febiger. Philadelphia, 1980.
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Cuadro 10.10
Latalladelas mujeres segUn caracteristicas socioecondémicas.

+ Laestaturapromedio delas madresen el pais solo difiereen
mas de cuatro centimetros segun el nived educativo o el
departamento de residencia.

e Mientrasquelatallapromedio delas mujeres con educad 6n
superior es 154 centimetros, lade aquéllas sin educacién es
de 148. De manera similar, en los departamentos de
Moquegua y Tumbes, latalla promedio es 152 centimetros.
En cambio, en el departamento de Huancavelica, dicho
promedio es inferior a 149 centimetros.

¢ Lasmadrescon tallamenor a 145 centimetrosse encuentran
en el drearurd (18 por ciento) que en el areaurbana (11 por
ciento). Sin embargo, esta frecuencia es mayor entre las
mujeres sin nivel de educacion (26 por ciento), la cual es
cinco veces la frecuencia de las mujeres con educacion
superior (5 por ciento).

e A nivel departamento, la baja estatura afecta en mayor
proporcién a las mujeres queresiden en Huancavelica (26
por ciento). Le siguen Cajamarcay Ayacucho, donde un
poco menos del 20 por ciento de las madres tiene unatalla
menor a 145 centimetros.

 En Moquegua, Tumbes, Tacna, Arequipa y San Martin,
menosdel 10 por ciento delas mujerestienenmenos de 145
centimetros.

Peso y Masa Corporal delasMujeres

El estado nutricional de la mujer antes del
embarazo es un determinante de laculminaciondel parto
y del bajo peso al nacer deloshijos. Losriesgosde parto
prematuro son menores en mujeres con buen peso antes
delagestacion. Asi mismo,la gananciade peso durante
lagestacién esun buen indicador del grado dedesarrollo
del nifio, pero paaello esimportante conocer el pesode
base. Este conocimiento es también esencial debido a
guelasmujeres muy del gadas necesitan ganar mucho mas
peso durante la gesacién que aquellas normales, para
asegurar un embarazo viable y posibilidades de
sobrevivencia superiores para los hijos. En genera €
peso pre-gestaci on esun buen pronosti cador del bajo peso
a nacer y dela mortalidad infantil.

EnlaENDES 2000 seregistro el peso delastodas
las mujeres entrevi stadas. Como el peso es muy sersible
a la edad y sdbre todo a la estatura, para medr
adecuadamente su papel como indicador es convenierte
controlarlo segun la talla. Una forma de hacerlo es
utilizar larelacion Peso/Talla, pero paraello serequieren
tablas de referencia que en € caso de mujeres alin estan
en proceso de definicion.

Cuadro 10.10 La talla conp indicador del estado
nutricional de [as muj€eres, por caracteristicas Seleccio-
nadas
Entre las mujeres entrevistadas, aPromedlo de tala
porcentaje de mujeres con talla menor de 14
centimetros, por caracterlstlcas seleccionadas Peru
2000
Porcentaje
Talla  con menos NuUmero
) promedio de de
Caracteristica en cms. 145 cm mujeres
Edad
15-19 151.9 10.3 5,452
20-24 151.8 11.0 4,521
25-29 151.5 11.7 4,096
30-34 151.4 12.7 3,933
35-39 150.5 155 3,331
40-44 150.5 17.1 3,000
45-49 149.8 18.8 2,414
Area deresidencia
Urbana 152.0 11.0 18,618
Rural 149.5 18.1 8,129
Departamento
Amazonas 150.0 16.1 339
Ancash 150.3 17.0 1,003
Apurimac 149.9 17.4 344
Arequipa 152.3 8.8 1,126
Ayacucho 149.6 19.0 423
Cajamarca 149.5 18.2 1,406
Cusco 150.2 135 1,105
Huancavelica 148.4 26.1 353
Huénuco 150.0 16.8 698
Ica 151.8 10.9 781
Junin 150.0 16.8 1,256
LaLibertad 150.8 15.3 1,456
Lambayeque 150.9 13.5 1,330
Lima 152.3 11.2 9,110
Loreto ) 150.9 10.6 799
Madre de Dios 151.3 134 62
Moquegua 152.9 6.2 161
Pasco 149.6 13.8 249
Piura 150.9 14.6 2,068
Puno 150.3 11.7 1,110
San Martin 151.7 9.6 666
Tacna 152.3 8.6 307
Tumbes 153.4 7.5 235
Ucayali 151.0 131 363
Regién natural
Lima Metropolitana 152.5 10.6 8,233
Resto Costa 151.3 12.9 6,934
Sierra 150.1 15.9 8,575
Selva 150.7 13.0 3,006
Nivel de urbanizacién
Lima Metropolitana 152.5 10.6 8,233
Ciudades grandes 151.9 10.0 5,483
Resto urbano 151.2 12.8 4,903
Rural 149.5 18.1 8,129
Nivel de educacion
Sin educacion 148.0 26.4 1,378
Primaria 149.0 21.1 7,685
Secundaria 151.7 104 11,982
Superior 153.9 5.1 5,702
Total 151.2 13.2 26,747
Nota: Las estimaciones estan basadas en el_96 por ciento
de las mujeres degibles para medicion (27,843, 3.9 por
ciento sin‘informacion. Vease el Apéndice C).
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Unamedidaalternativaesel [ ndicede MasaCorporal (IMC), parael cua hay diferentesformulas.
Lamés usada es la conocida como el Indice de Quetel et, definido como el cociente del peso (expresado en
Kg.) y e cuadrado de latdla (expresado en metros).

Esteindice permite medir ladelgadezolaobesidad controlando latallay proveeinformacion acerca
delasreservas de energia. Unade sus ventajas radica en que no requiere de unatablade referencia, aunque
su validez como indicador deriesgo alin estaen discusion. Aunasi, se haencontrado relacionentreel IMC
y €l bajo peso a nacer y la mortalidad perinatal. El indice esta influenciado por la edad de la madre, el
tiempo delactanciay €l tiempo transcurrido desdeel nacimiento anterior. Por estarazon se han excluido de
los célculos alas mujeres embarazadas y a quienes tuvieron un nacimiento enlos dos meses anteriores ala
encuesta. El International Dietary Energy Consultati ve Group recomiendautilizar el valor 18.5 como punto
de corte, lo que indicaria, a modo deejemplo, que una mujer de 1.47 m de estatura estaria en el grupo de
riesgo si su peso fueramenor que 40 Kg. y en el caso dequienes midieran 1.60, estarian en riesgo aquéllas
con peso inferior a47.4 Kg.

Ladistribucion porcentual y |as medidasresumen parael pesoy el indice de masacorporal sedetalla
en el Cuadro 10.11. Losvaores promediosy el porcentaje de mujeres por debajo del punto de corte para
el indice de masa corporal se presentan enel Cuadro 10.12 para caracteristicas seleccionadas.

Cuadro 10.11
Cuadro 10.11 FEl peso y la masa corparal como
Peso y masa cor por al como indicadoresde |a situacion nutricional de | [ndicadores de fa situacion nutricional de las
las madres MU eres
» El peso promedio de la mujer en el Perl es de 58 kilos, con la Pﬁ%ﬁﬁcggr”a‘;?ﬁeeg‘;a'e|dﬁé?§£2%Sﬁa"cg}%’g?:}f
mayoria (67 por ciento) concentradaentrelos50y 69 kilosy un 21 Per(i 2000
por ciento de ellascon menos de 50 kilos. Un 12 por ciento supera
los 70 kilos. Excluyendo
o . casossm
+ Elindicede Masa Corporal delas mujeresen el Per, utilizando la | Caracteristica informacion
formula de Quetelet, es de25.4. Tomando el punto de corte (18.5), Peso de la entrevistada
solo el 1 porciento de las mujeres tendrian una masa corporal Promedio en kilos 58.1
deficiente. De otro lado, el 34 por ciento de las mujeres en edad Desviacion estandar 10.1
fértil tendrian sobrepeso y un 13 por ciento obesidad para la talla,
mas 0 menos equivalente a pesos mayores de 65 kilos para talla 35.0-39.9 0.7
baja. 40.0-49.9 19.9
50.0-59.9 432
S bt
Cuadro 10.12 70kilos o mas '
; NUmero de mujeres 25,321
El Indicede Masa C orporal segun caracteristicassocioeconémicas ]
IMC de la entrevistada
« Elindice de M asa Corporal promedio varia con laedad, de 23 a 28 Brom_ed|_q en Ké%mz 22-‘2‘
entre las mujeresde 15-19 y las de 45-49, respectivamente. No esviacion estadar '
muestra mayores diferencias por educacion o lugar de residencia. 12.0-15.9 (Severa) 0.0
B 16.0-16.9 (Moderada) 0.2
» Losporcentajesdemujerescon Indicede MasaCorporal por debajo 17.0-18.4 (Simple) 1.0
de 18.5, en promedio son bajos. De ellos, los que son iguales o 18.5-20.4 (Normal) 7.1
mayores al 2 por ciento, se presentan entre las mujeres de 15-19 20.5-22.9 (Normal) 22.9
afios de edad, entre las que residen en la Selva y en los %g-g'%‘é-g (ggtr)mal) %%
departamentos de San Martin, Loreto y Tumbes. 570589 g%b:gggg s
. . L. S 29.0-29.9 (Sobrepeso) 4.2
e EIl porcentaje de mujeres en edad fértil con Indice de M asa 30.0 0 mas (Obesa) 13.0
Corporal mayor o igual a 25, se incrementa con laedad: de 21
por ciento entre las mujeresde 15-19 a 69 por ciento entre las Ndmero de mujeres 25,316
de 45-49 afios de edad. De otro lado, esigual o mayor al 50 por ] -
ciento entrelas mujeresresidentesen el resto dela Costa, en NOt"E‘l-I Se ex?'“)’e“ las mﬁl.e@ eTba[?tz_adas %
LimaMetropolitana, enel resto urbanoy en losdepartamentos ?nqé's%s?ggﬂgtaﬁ“ggﬁg ors elljecé]it?Ir:?S?ZSG,%E:Zr?ggra
de Piura, Madre de Dios, Arequipa Ica, Lambayeque, el 3.9 por ciento no se tuvo informacion. Véaseel
Moquegua, Tacna y La Libertad, lo mismo que en el area Apéndice C).

urbana. El indice de obesidad del area urbana (51 por ciento)
contrasta con el del arearural (37 por ciento).
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Cuadro 10.12 El IndicedeMasaCorporal como indicador delasituacién nutricional
deTas madres Sequn caracteristicas seleccionadas
Entrelas mujeres quetuvieron un hijoen loscinco afios que precedieron laencuesta,
promedioy porcen ajecon indicedemasacorporal menorde18.5, por caracteristicas
seleccionédas, Perti 2
Porcent%'e Porcent%'e
Prome- con IM con IM Ndamero
) dio del menor de _ mayor o de
Caracteristica IMC 185 igual'a 25.0 mujeres
Edad
15-19 23.1 3.0 21.3 5,238
20-24 24.1 1.2 33.6 4,153
25-29 25.0 1.1 439 3,744
30-34 26.0 0.6 55.1 3,664
35-39 26.8 0.8 61.3 3,181
40-44 27.5 0.4 69.5 2,932
45-49 27.8 0.4 68.5 2,407
Area deresidencia
Urbana 25.7 14 50.8 17,752
Rural 24.6 0.9 36.9 7,567
Departamento
Amazonas 24.4 15 36.3 312
Ancash 25.6 0.6 494 948
Apurimac 24.6 0.7 40.6 313
Arequipa 25.7 11 50.6 1,073
Ayacucho 24.4 0.7 353 388
Cajamarca 24.6 0.6 38.7 1,331
Cusco 24.5 12 37.4 1,034
Huancavelica 24.3 1.0 32.8 320
Huénuco 24.2 1.3 33.0 648
Ica 25.9 1.8 51.4 747
Junin 24.8 0.9 41.1 1,207
LaLibertad 25.8 1.3 49.9 1,394
Lambayeque 26.2 1.4 53.9 1,270
Lima 25.8 1.3 51.0 8,668
Loreto 24.2 3.0 34.5 732
Madre de Dios 25.7 13 50.4 58
Moquegua 26.6 0.9 58.0 154
Pasco 24.4 1.0 34.0 242
Piura 25.7 15 50.2 1,956
Puno 25.1 0.4 43.3 1,036
San Martin 24.0 2.7 33.6 627
Tacna 27.0 0.6 63.1 293
Tumbes 25.4 4.3 48.9 225
Ucayali 24.6 13 38.9 343
Region natural
Lima Metropolitana 25.7 14 7,842
Resto Costa 26.2 14 54.2 6,628
Sierra 24.8 0.8 40.1 8,050
Selva 24.3 2.0 2,800
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 25.7 14 50.9 7,842
Ciudades grandes 25.6 1.6 49.9 5,240
Resto urbano 25.9 1.2 51.6 4,670
Rural 24.6 0.9 36.9 7,567
Educacion dela madre
Sin educacién 5.1 0.6 42.2 1,273
Primaria 5.7 0.8 48.6 7,195
Secundaria 25.2 1.5 454 11,410
Superior 25.3 15 47.7 5,442
Total 254 1.3 46.6 25,320
Nota: El cuadro incluye sdlo mujeres que tuvieron un hijo en los cinco afios
anterioresalaencuesta. Seexcluyenademéslasmujeresembaazadasy aqudlasque
tuvieron un hijo en los Ultimos 2 meses.
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10.7 ANEMIA EN NINOSY MUJERES
I ntroduccion

La anemia es una condicion en la cua la sangre carece de suficientes glébulos rojos, de
hemoglobina, 0 esmenor envolumen total . L amedicidn de hemogl obinaesreconocidacomoel criteriocl ave
paralapruebade anemiaen mujeresy nifios. Lahemoglobina, uncompuesto de proteinaque contienehiaro,
se produce en los glébulos rojos de los seres humanos. Asi, la deficienda de hemoglobina indica, en
principio, que existe unadeficiencia de hierro. Si bien se han identificado muchas causas de laanemia, la
deficiencia nutricional debido a una falta de cantidades espedificas de hierro en la alimentacién diaria
constituye la gran mayoria del nimero total de casos de anemia. De este modo, la prueba de hemoglobina
puede aceptarse como indicador indirecto del estado nutricional de las mujeresy nifios.

Laanemia con un nivel dehemoglobina por debajo de 12.0g/dl (11.0 para mujeres embarazadas)
esta asociada con un decrecimiento en la capacidad de trabajo de las mujeresy en su desempefio mental, y
probablemerte con reduccidn en la resistencia contra las infecciones. Las mujeres anémicas son menos
tolerantes a la pérdida de sangre durante el parto, particularmente cuando los niveles de hemogobina
descienden a menos de 8.0 g/dl. En casos més severos de anemia, las mujeres experimentan fatigay un
incremento del ritmo cardiaco en reposo. La tensién proveniente del parto, el aborto espontédneo y otras
complicaciones mayores pueden resultar en la muerte materna. Una deteccion temprana de la anemia
nutricional puede ayudar a prevenir complicaciones severas durante el embarazo y el parto. El empeo de
hierro suplementario para mujeres con deficienciade hierro y la fortificacion de alimentos puede mejorar
la salud materno infantil engeneral.

Si bien no existeinformaci dncompletay actualizada obre ladeficienciade hierro en el Per(, varios
estudios anivel local indican que la anemia es una condicién prevalente en nifios y mujeres en edad fertil
en el Peru. Entre éstas, las mujeres embarazadas constituyen el grupo més af ectado.

M étodos

Lapruebaparadeterminar anemiapor deficienciadehierro (anemiaferropénica) en mujeresynifios
constituye uno de los mayares esfuerzos en la Enpes 2000. La prueba de anemia se realizo paratodos los
nifos menoresde 5 afiosy paratodaslas mujeres entre |os 15-49 afios, en una submuestra de 5,984 hoggres.
La prueba de hemoglobina se efectué en una muestra de sangre capilar con el principal objetivo de
determinar el nivel de deficienciade hierro en al gunas sub-pablaciones de mujeres en edad fé&til y los nifios
menoresde cinco afiosen el Perd, con lafinalidadde desarrollar politicasdesalud publicaparalaprevencién
y manejo de laanemia, como estrategia de intervencion para mejorar la salud de las madres y nifios.

La anemia es definida como una concentracion de hemoglobina que es inferior a intervalo de
confianza del 95 por ciento entre individuos saludablesy hien nutridos de la misma edad, sexo y tiempo de
embarazo. Se han establecido diferentespuntosde corte parabebésy nifios menoresde 6 afios, paramujeres
embarazadas seguin el tiempo de gestacion, y para mujeres no embarazadas.

L ahemoglobina puede medrse en formafotométricaluego de una conversion aciametemogl obina.
Este principio ha sido aceptado por el Comité Internacional parala Estandarizacién en Hematologia como
un método para la deteccion de hemoglobina. Recientemente ha sido desarrollada una técnica sinple y
confiable paraladeteccion fotométrica de hemoglobina utilizando el sistema HemoCue®. Estatécnicaes
usada ampliamente para deteccion de anemia en varios paises. Por las anteriores razones, la técnica del
HemoCue® ha sido escogida como el método basico paralamedicion delahemoglobinaen laEnpes 2000
en el Perq.
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Laclasificacion delaanemia en severa, moderada o leve se hace con los siguientes puntos de corte
paralas mujeres de 15-49 y los nifios de 6-59 meses:;

Anemia severa: <70qgd
Anemia moderada 7.0-9.9 g/dl
Anemialeve: 10.0-11.9g/dl (10.0-10.9 paralasmujeres embarazadas y para los nifios).

El nivel de hemoglobina en la sangre requerido depende de la presion parcial de oxigeno en la
atmosfera. Como el Pert es un pais donde un gran nimero de personas vivenaalturas donde la presién de
oxigeno es reducida en comparacion con la dd nivel del mar, se requiere un gjuste a las mediciones de
hemoglobina para poder evaluar el estado de anemia, es decir €l nivel minimo requerido de hemoglobina
dadala disponibilidad de oxigeno en la amadsfera.

Hay dos formas de ajuste para la evaluacion del estado de anemia: cambiando los limites de los
niveles minimos de hemog obina seguin la elevacion sobre el nivd del mar o llevando a nivel del mar la
medicién observada. Esto sehace restando dela medicion el incremento que seobserva en la hemoglobina
como resultado de vivir a mayores alturas. La segunda alternativa es la mas uilizada y es la que sera
empleada aqui.

El aumento enlos niveles de hemoglobina con laalturafue estudiado en Pertien 1945 por Hurtado.
Tambiénhasido estudiado enlosEstados Unidospor el PediatricNutrition Surveillance System (CDCPNSS)
y en el Ecuador por Dirren y colaboradores. Los gjustes basadosen estos estudios estan expresados en un
cuadro de valores (Hurtado) o en féormuas cuadréticas (CDCPNSS vy Dirren et al.).? Comparaciones
realizadas para |la preparacion de este informe muestran una gran coherencia entre las tres variacionesde
gjuste, dando confianza en € utilizado paralas observaciones de laENnDEs 2000.

Para este inf orme se ha adoptado |laformulade CDCPNSS. Las mediciones iniciales del nivel de
hemoglobina han sido Ilevados a nivel del mar con el siguiente procedimiento:

Nivel gjustado = nivel observado - gjuste por atura

Ajuste = -0.032* (alt) + 0.022* (alt*alt)
donde (alt) es: [(altura en metros)/1,000]* 3.3

Resultados

Los resultados se presentan en el Cuadro 10.13 para mujeresy en €l Cuadro 10.14 para nifios. Si
bien se hizo la prueba de anemia a nifios menores de 6 meses, éstos (85en total), se han excluido dd Cuadro
10.14, dejando su andlisis para estudios mas detallados a publicarse en el futuro. En el Cuadro 10.15 se
relaciona la anemia de los nifios con la anemia de las madres.

Cuadro 10.13

Anemia en madres y anemiaen sus hijos (Cuadro 10.13)

e Existe ciertarelacion entre el estado de anemiade lamadrey el de sus nifios. Cuando ellas no tienen anemia,
es mayor el porcentaje de nifios sin anemia (56 por ciento en comparacion con casi 31 por ciento entre los
nifioscuyas madres tienen anemiamod erada). Cuando lamadre presenta anemia moderada (43 por ciento de
ellas), estambién importante |a preval encia de anemia moderadaentre los nifios (21 por ciento entre los nifios
de madres sin anemia).

2 Las referencias béasicas utilizadas son: World Health Organization. Nutritional Anemia. WHO Technical
Report Series No. 405. Geneva, 1968; CDC. Criteria for Anemia in Children and Childbearing Age Women. MMWR.
38:400-404; Dallman P.R., Siimes M.A. & Stekel A. Iron Deficiencyin Infancyand Childhood. Am JClinNutr 33:86-
118, 1980; Dalman P.R., Yip R. & Johnson C. Prevalence and Causes of Anemia in the United States, 1976 to 1980.
Am J Clin Nutr 39:437-445, 1984; Dirren H., Logman H.G.M., Barcaly D.V. & Freire W .B. Altitude Adjustment for
Hemoglobin. Europ J Clin Nutr 48:625-632, 1994; Hurtado A., Merino C., Delgado E. Influence of Anorexia on the
Hemopoietic Activity. Arch Intern Med 75:284-323, 1945.
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Cuadro 10.13 Prevalencia de anemia en nifios menores de 5 afios y de sus madres

Preval enciade anemia en nifios 6-59 meses por tipo de anemia, segun la prevalencia deanemiade sus
meadres, Peri 2000

Nifios con anemia

. - . Nifios Ndmero
Anemia  Anemia  Anemia sin de

Mujeres/nifios severa  moderada leve anemia Total casos
Mujerescon anemia

Severa * * * * 100.0 3

Moderada 21 43.2 24.1 30.6 100.0 154

Leve 14 28.9 27.6 42.1 100.0 583
Mujeressin anemia 12 21.0 214 56.4 100.0 1,386
Total nifios 13 24.9 234 50.4 100.0 2,150

Nota: No se muedra la distribucion porcentual para menos de25 casos

Cuadros 10.14y 10.15

Mujeres con anemia segun caracteristicas (Cuadro 10.14)

Una terceraparte de las mujeresde 15 a 49 afios de edad padece de algiin grado de anemia (32 por ciento),
proporcién que es cuatro puntosporcentual es menor alaobservadaen 1996 (36 por ciento). En el 2000, una
de cada cuatro mujeres (25 por ciento) tiene anemia leve y una de cada dieci si ete presenta anemia moderada
(6 por ciento). Laanemia severa afecta a menos del uno por ciento de las mujeres.

La anemia es mas frecuente entre las mujeres de 35-39 afios de edad, entre las usuarias del DIU, entre las
embarazadas que amamantan a sus nifios, entre las mujeres que tienen 6 o0 mas hijosy entrelas mujeres con
educacion primaria grupos poblacionales donde el 38 0 mas por ciento de las mujeres padecen de anemia.

Segun el lugar de residencia, la anemia es masfrecuente entre las mujeres que residen en la sierra (34 por
ciento)y en las areasrurales del pais (37 por ciento), Respecto a 1996, en dichos ambitos, la prevalencia de
anemia hadisminuido en 8 y 4 puntos porcentual es, respectivamente.

En los departamentosde Cusco, Puno y Ayacucho entre el 40 y 46 por ciento de las mujeres en edad fértil
presentan algun grado de anemia. Contrariamente, en losdepartamentos de Loreto, Arequipay Moguegua,
menos del 20 por ciento de la mujeres padecen de anemia.

Nifios con anemia segun caracteristicas (Cuadro 10.15)

En contraste con las mujeres, uno de cada dos nifios menores de 5 afios padece de anemia (50 por ciento),
proporcién que es menor en siete puntos porcentuales a la observada en 1996 (57 por ciento). En el 2000,
menos del dos por ciento de los nifios tienen anemia severa y el resto se dividen casi igualmente entre la
moderada (25 por ciento) y laleve (23 por ciento).

La anemia se presenta desde temprana edad: afecta al 59 por ciento de los nifios de 6-9 meses y alcanza
mayor frecuencia entre los de 12-15 meses de edad (78 por ciento). Posteriormente disminuye ligeramente
y se mantiene en un 36 por ciento entre los nifios de48-59 meses de edad.

No existen mayores diferencias en el porcentaje de nifios con anemia segun el sexo y el intervalo desde el
nacimiento del nifio anterior. Sin embargo, la anemia esmas frecuente entre | os nifios de sexto orden (56 por
ciento) que entre los de primer orden (48 por ciento). De igual forma, entre los nifios de madresin nivel
educativo (56 por ciento) que entre los de madre con educacion superior (43 por ciento).

Segun el lugar de residencia, la anemia es mas frecuente entre los nifios que residen en la Sierra (56 por
ciento)y enlasareasruralesdel pais (53 por ciento). En Cusco, la anemia afectaal 71 por ciento de losnifios
menores de 5 afios y a mas dd 62 por ciento en losdepartamentos de Tacnay Puno.

Arequipatiene el nivel més alto de nifios con anemia severa (8 por ciento), seguido por Cusco (4 por ciento).
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Cuadro 10.14 Prevaencia de anemia en mujeres
Prevalencia de anema en mujeres por tipo de anemia, seguin caracteristicas seleccionadas Perti 2000
Distribucion porcentual demujeres con pruebade anemia F;o_rcgn-
- - g€ ae .
Mujeres con anemia ) 3 mujeres  Numero
- - - Mujeres NUmero sinprueba  total
. Anemia Anemia Anemia sin de de. de
Caracteristica severa  moderada leve anemia Tota mujeres  anemia  mujeres
Edad
15-19 0.2 45 24.5 70.8 100.0 1,229 111 1,382
20-24 0.0 5.7 25.3 69.1 100.0 1,095 10.7 1,226
25-29 0.5 59 23.7 69.9 100.0 9.7 1,026
30- 0.1 6.0 244 69.5 100.0 949 10.8 1,064
35-39 04 7.2 314 61.0 100.0 787 12.6 901
40-44 0.5 6.8 24.6 68.1 100.0 661 119 751
45-49 0.8 6.2 24.9 68.1 100.0 537 109 603
Paridad
No tiene hijos 0.3 5.0 3.2 715 100.0 2,099 12.6 2,402
1 0.0 59 25.3 68.8 100.0 1,017 119 1,155
2-3 04 5.7 254 68.5 100.0 1,708 9.5 1,887
4-5 0.3 7.0 26.5 66.2 100.0 755 9.2 832
6+ 0.3 8.1 321 59.5 100.0 604 10.7 677
Embarazo y lactancia
Embarazada 2.0 17.0 19. 61.4 100.0 274 8.3 298
L actando 0.2 7.1 32.8 60.0 100.0 911 119 1,034
Amb% * * * * * * 16
Ninguna 5.0 24.4 70.4 100.0 4,986 11 5,604
Usa DIU
Si 0.0 9.7 30.7 59.5 100.0 359 7.2 387
No 0.3 5.6 251 69.0 100.0 5,825 11.3 6,565
Areaderesidencia
Urbana 0.3 5.3 23.6 70.8 100.0 4,277 11.1 4,811
Rural 04 7.3 29.4 63.0 100.0 1,907 11.0 2,142
Departamento
Amazonas 0.0 53 26.5 68.1 100.0 75 15.0 88
Ancash 0.0 54 30.8 63.8 100.0 240 9.1 264
Apurimac 0.0 4.6 22.8 72.6 100.0 7.7 90
Arequipa 04 21 16.2 81.3 100.0 252 17.8 306
Ayacucho 0.4 8.6 36.9 54.1 100.0 13.0 105
Cajamarca 0.0 5.7 29.9 64.5 100.0 333 8.7 365
Cusco . 0.5 85 315 59.6 100.0 261 41 272
Huancavelica 1.0 7.9 30.5 60.6 100.0 85 114 96
Huanuco 0.0 38 21.8 74.4 100.0 169 15.6 201
Ica 0.0 33 21.9 74.8 00.0 189 4.3 197
Junin 0.4 45 18.9 76.2 100.0 296 11.3 334
LaLibertad 04 6.5 20.3 72.8 100.0 366 8.6 400
Lambayeque 0.0 6.1 313 62.6 100.0 292 91 321
Lima 04 6.4 25.9 67.4 100.0 2,069 134 2,389
Loreto . 04 17 14.9 83.1 100.0 186 2.8 191
Madre de Dios 0.9 7.0 26.5 65.6 100.0 13.3 16
Moquegua 0.5 25 16.0 81.0 100.0 33 19.7 42
Pasco 0.0 2.7 185 78.8 100.0 62 41 65
Piura 0.3 6.9 24.7 68.1 100.0 468 3.7 486
Puno 0.0 7.8 38.0 54.3 100.0 230 26.2 311
San Martin 0.8 74 20.2 71.6 100.0 172 24 176
Tacna 0.5 7.1 315 60.9 100.0 68 13.6 78.8
Tumbes 0.0 55 26.3 68.2 100.0 61 11 61.2
Ucayali 04 54 216 72.6 100.0 89 8.0 97.2
Regioén natural
Lima Metrgpolitana 0.3 5.9 100.0 1,859 13.7 2,154
Resto costa 0.2 5.6 25.8 68.4 100.0 1,605 7.6 1,734
Sierra 0.4 6.3 27.2 66.1 100.0 1,9 12.8 2,282
Selva 0.3 53 100.0 731 6.2 779
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 0.3 5.9 . 69.3 100.0 1,859 13.7 2,154
Otras ciudades grandes 0.2 4.3 22.3 73.2 100.0 1,732 8.9 ,902
Resto urbano 0.3 6.1 24.7 68.9 100.0 686 9.1 755
Rural 0.4 7.3 29.4 63.0 100.0 1,907 11.0 2,142
Nivel de educacion
Sin educacion 0.1 74 28.1 64.4 100.0 353 9.9 392
Primaria 0.3 6.3 313 62.1 100.0 1,811 9.1 1,991
Secundaria 0.2 5.7 22.7 714 100.0 2,696 11.2 3,037
Superior 0.5 54 22.1 719 100.0 1,323 13.6 1,532
Total 0.3 59 254 68.4 100.0 6,184 11.0 6,952
Nota: Anemia severa: < 7.0 g/dl; anemia moderada: 7.0-9.9 g/dl; anemia leve: 10.0-11.9/g/dl (10.0-10.9 para las mujeres
embarazadas). No se muestra la distribucion para menos de 25 casos sin ponderar (*).
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Cuadro 10.15 Prevalenciade anemia en nifios menores de 5 afios
Prevalencia de anema en nifios 6-59 meses, por tipo de anemiay segln carageristicas seleccionadas, Pert 2000
Distribucion porcentual denifios con prueba de anema F;o_rcgn-
— - ajede .
Nifios con anemia . 3 . nifios Numero
- - - Nifios NUmero sinprueba  total
. Anemia Anemia Anemia sin de de. de
Caracteristica severa  moderada leve anemia Total nifios anemia nifios
Edad del nifio
6-9 meses 2.7 39.1 17.6 40.6 100.0 135 22.3 174
10-11 meses 2.8 42.6 26.8 27.8 100.0 15.1
12-15 meses 22 48.5 27.1 22.2 100.0 172 22.1 220
16-23 meses 33 36.2 27.9 32.6 100.0 297 204 373
24-35 meses 0.9 21.9 27.0 50.1 100.0 490 22.2 629
36-47 meses 0.3 15.0 21.4 63.3 100.0 467 22.1 599
48-59 meses 0.4 16.7 19.2 63.7 100.0 527 19.8 657
Sexo del nifio
Hombre 1.4 254 239 49.3 100.0 1,111 217 1,420
Mujer 1.2 244 229 51.6 100.0 1,038 205 1,306
Orden del nacimiento
1 1.0 20.6 100.0 673 224 867
2-3 14 21.6 25.4 515 100. 847 19.6 1,053
4-5 0.9 27.8 221 49.2 100.0 367 19.3 455
6+ 19 28.1 258 442 100.0 262 252 351
Intervalo de nacimiento
Primer nacimento 1.0 20. . 100.0 677 22.3 871
<24 meses 2.3 24.2 225 51.0 100.0 317 19.0 392
24-47 meses 17 25.3 24.3 48.7 100.0 659 19.2 815
48+ meses 0.4 232 26.7 49.7 100.0 497 234 648
Areaderesidencia
Urbana 14 22.8 22.5 53.4 100.0 1,218 19.6 1,514
Rural 12 27.7 24.6 46.6 100.0 932 231 1,212
Departamento
Amazonas 0.0 20.0 219 58.1 100.0 35 29.5 50
Ancash 0.0 27.2 21.0 51.9 100.0 88 314 128
Apurimac 21 20.4 24.6 52.8 100.0 49 9.6 54
Arequipa 7.8 15.7 15.7 60.8 100.0 55 37.0 87
Ayacucho 0.9 21.8 30.0 47.3 100 39 29.0 55
Cgjamarca 1.1 26.4 25.3 47.3 100.0 144 24.2 190
Cusco ) 4.3 47.4 19.0 29.3 100.0 142 7.2 153
Huancavelica 0.8 27.3 30.5 414 100.0 54 24.7 71
Huanuco 2.6 15.8 37.7 43.9 100.0 81 26.9 111
lca 18 10.5 14.0 73.7 100. 44 19.7 55
Junin 11 24.4 289 45.6 100.0 109 23.7 143
LaLibertad 2.0 17.0 19.0 62.0 100.0 133 9.9 147
L ambayeque 2.8 222 26.4 48.6 100.0 91 18.2 112
Lima 0.0 23.7 234 53.0 100.0 569 20.0 711
Loreto ) 0.0 16.1 22.8 61.1 100.0 114 1.3 116
Madre de Dios 11 20.4 33.3 452 100.0 6 19.8 7
Moquegua 0.0 15.8 10.5 73.7 100.0 6 51.3 13
Pasco 11 13.2 22.0 63.7 100. 13.3 25
Piura 1.0 28.0 27.0 44.0 100.0 163 10.7 182
Puno 11 46.1 14.6 38.2 100. 83 50.0 167
San Martin 0.0 15.3 16.7 68.1 100.0 51 19.1 63
Tacna 2.3 23.3 37.2 37.2 100.0 15 28.3 21
Tumbes 2.1 29.8 22.3 45.7 100.0 21 3.1 21
Ucayadli 2.1 30.2 16.7 51.0 100.0 36 17.2 43
Regién natural
Lima Metrgpolitana 0.0 22. 53.8 100.0 511 638
Resto costa 1.7 22.9 22.7 52.7 100.0 483 15.1 569
Sierra 2.0 30.9 23.3 43.8 100.0 829 27.2 1,138
Selva 0.7 17. 58.6 100.0 326 382
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 0.0 53. 100.0 511 638
Otras ciudades grandes 2.2 22.3 21.6 53.9 100.0 498 16.0 451
Resto urbano 2.8 259 20.4 50.9 100.0 208 23.0 425
Rural 12 46.6 100.0 932 1,212
Educacion delamadre
Sin educacion 2.0 29.2 24.7 441 100.0 179 25.1 239
Primaria . 0.8 26.8 24.6 47.9 100.0 806 21.1 1,021
Secundaria 17 24.2 22.5 51.6 100.0 829 18.1 1,013
Superior 1.0 199 22.0 57.1 100.0 336 26.0 454
Total 1.3 24.9 234 50.4 100.0 2,150 211 2,726
Nota: Anemia severa: < 7.0 g/dl; anemia moderada: 7.0-9.9 g/dl; anemia leve: 10.0-10.9 g/dl. Todas las estimaciones estén
basadas en mésde 25 casos sin ponderar.
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CONOCIMIENTO DE VIH/SIDAY OTRASETS 11

n la mayoria de los paises en desarrollo, las enfermedades de transmision sexual (ETS) ocupan €l

segundo lugar entre las causas de enfermedad de las mujeres en edad reproductiva, después de las

relacionadas con lamaternidad. Si seincluyen lasrelacionadas con el Sindrome de Inmunodeficiencia
Adquirida (SIDA), esas enfermedades representan casi €l 15 por ciento de las muertes. Los grupos méas
susceptibles son las mujeres, especialmente lasjovenesy lamayoriade las ETS soninfecciones dd aparato
reproductivo.

Si bien el SIDA esde reciente aparicion en el Per(, seestimaque més de 100,000 personas estarian
infectadas con el virusde inmunodeficienciahumana (VIH) en €l afio 2,000. Lamagnitud del problema, la
répida propagacion del VIH/SIDA, la no existencia de cura para la enfermedad y larelacion entre ETS e
infeccion por VIH confirman la importancia de monitorear € conocimiento de la poblacidn sabre €l
problema, la percepcion de los riesgos y formas de transmisiony prevencion.

El impactoindvidual,social y econémicodelainfecciénVIH/SIDA laconvierteenlapeor epidemia
delaeramoderna, puesen unfuturo préximo no existiran presupuestos publicos capacesde proveer insumos,
equiposy personal necesarios paraatender alos enfermos con las complicaciones propiasdel estadio SIDA.

Por esas y otras razones, €l cuestionario individual de la ENpes 2000 incluyd una seccién para
indagar sobreel conocimiento general delas mujeres acerca de las enfermedades transmitidas sexual mente:
conocimiento de las distintas enfermedades, si han adquirido enfermedades en los doce meses anteriores a
laencuestay, si lo estuvieron, lugar y persona donde buscé tratamiento 0 consejo, comunicacion con el
compafierosexual. Conrelaciénal SIDA, cual fuelaprincipal fuentedeinformaciénen el caso de haber oido
hablar de la enfermedad, qué debe hacerse para evitar contraer el SIDA, si una persona puede tene la
enfermedad aungue parezca saludable, y si cree que € virus del SIDA puede ser transmitido de una madre
infectada al nifio y en que momento.

Igualmente seles pidi6 alas mujeres opinar sobrelos derechos de | as personasinfectadas por SIDA
atrabajar o llevar una vida en comunidad También sehicieron preguntas sobre la conducta sexual en los
tltimos 12 meses (nUmeroYy tipo de parejas sexualesy uso del conddn).

11.1 ConNocimIENTO DE VIH/SIDA Y FORMASDE EVITAR EL CONTAGIO

A las mujeres se les pregunté si habian oido hablar de la infeccién por VIH y de una enfermedad
[lamada SIDA. A quienes respondieron afirmativamente se les pregunté de cudl fuente de informacion
aprendid massobre el SIDA y si habia algo que una persona puede hacer para evitar infectarse con €l virus.
También se les preguntd si pensaban que su riesgo de adquirir SIDA era alto, moderado, minimo o si no
tenian ninguin riesgo. Los resultados generales se presentan enel Cuadro 11.1, mientras que en el Cuadro
11.2 se presentan en forma detall ada | as fuentes deconocimiento. El conocimiento de formas especificas de
evitar el SIDA seincluyen en el Cuadro 11.3mientrasque el Grafico 11.1 resumelosresultados. El Cuadro
11.4 contiene la percepcion de la entrevistadade su riesgo de contraer el SIDA.

Cuadro 11.1
Conocimiento de VIH/SIDA (Cuadro 11.1)
« EI 87 por ciento del total de mujeres entrevistadasen el pais declaran haber oido hablar delainfeccion por VIH
o dela enfermedad |lamada SIDA: 25 por ciento |o conoce pero no sabe como evitarlo y 63 por ciento de las
entrevistadas conoce alguna forma valida de evitar infectarse con esta enfermedad.
« Eldesconocimiento delaexigenciadel VIH/SIDA esmasfrecuente entre las muj eres sin educacién, ssgmento

poblacional donde 6 de cada 10 mujeres entrevistadas no ha oido hablar de la infeccion por VIH o de la
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enfermedad |lamada SIDA, sin consderar quede | as cuatro que han oido hablar de laenfermedad cerca de dos
no conoce forma alguna de evitar infectarse.

* Segun el lugar de residencia, el desconocimiento de la existencia del VIH/SIDA es mas frecuente entre las
mujeres que residen en la region natural de la sierra, en el drea rurd y en los departamentos de Cusco,
Huénuco, Cajamarca, Puno, Apurimac y Huancavelica, donde mas del 30 por ciento de las mujeres
entrevistadas no han oido hablar dd VIH/SIDA

Conocimiento de alguna forma de evitar contagio dd SIDA (Cuadros 11.1y 11.2)

e Solo el 63 por ciento de las mujeres entrevistadas conoce alguna forma véalida de evitar infectarse con el
VIH/SID A: 44 por ciento unaformavaliday 19 por ciento dos o més formas vélidas.

* Entrelasformasvalidas masconocidas paraevitar el VIH/SIDA destacan"limitando el nUmero decomparieros
sexuales' y "mediante el uso del condon”, las que on identificadaspor el 38 y 33 por ciento de las mujeres
en edad fértil, respectivamente.

e Laprevencion del VIH/SIDA "limitando el nimero de compafieros sexuales' es mas frecuente entre las
mujeres de 25-29 (43 por ciento), entre las mujerescon educacion superior y entre las mujeres que resden en
en el area urbana, particularmente entre las mujeres de Lima Metropolitana y entre las residentes en los
departamentos de Tumbes, Junin, Arequipa, Icay Tacna, donde masdel 45 por ciento de lasentrevistadas
consideran a ésta como una forma véalida de evitar el SIDA.

e El"uso del conddn” como formade evitar el contagio dd VIH/SIDA, esmas frecuentemente mencionado por
lasmujeres de20-24 (39 por ciento), las solteras sexual menteactivas (46 por ciento), lasque tienen educacion
superior (53 por ciento) y entre las residentes en el area urbana (42 por ciento), particularmente en Lima
Metropolitana (46 por ciento) y entre las resdentes en los departamentos de Ica, Loreto, Ucayali, Tachay
Madre de Dios, donde ésta razén es mencionada por mas del 42 por ciento de las entrevistadas.

Cuadro 11.3
Fuentes deconodmiento del VIH/SIDA

« Engeneral, los medios de comunicaciéon masiva son las principales fuentes de informacién del conocimiento
que sobre el SIDA tienen las mujeres entrevistadas: televisién (62 por ciento), radio (40 por ciento) y
periédicos (27 por ciento). En segundo nivel reportan alos trabajadores de salud (26 por ciento) y laescuela
(24 por ciento).

« Latelevision esreportadacomo principal fuente de informacion entre las mujeresmayores de 24 afos de edad
(67 por ciento y mas), entre lasmujeres alguna vez unidas (66 por ciento), entrelas mujeres con educacion
superior (73 por ciento) y entre las mujeres que residen en el area urbana (69 por ciento). Laradio con patréon
similaral delatelevision, se diferencia por ser citadaen mayor proporcién entre las mujeres sin educacion (47
por ciento), entre las mujeres que residen en la sierra (49 por ciento), entre las de la selva (49 por ciento) y
entre las del drearural (50 por ciento).

e Laradio en mayor proporcion que la television es citada como principal fuente de informacion en los
departamentos de Ayacucho, Huancavelica, Huanuco, Puno, Amazonas y Cajamarca.

« Laescuelaeslaprincipal fuente deinformacion delas mujeresjévenes, particularmente de las que tienen 15-19
afios de edad (64 por ciento) y de las mujeres solteras sin experiencia sexual (58 por ciento), en porcentajes
mayores a los indicados para la television (46 por ciento) y la radio (29 por ciento). L a importancia de la
escuela es mayor en el &rea urbana (26 por ciento) que en el arearural (16 por ciento).

e Lostrabajadores de sdud, sonreportadosen mayor proporcién entre las mujeres con ed ucacion secundaria
(26 por ciento), entre las mujeres de 30-39 (28 por ciento), entre las divorciadas o separadas (30 por ciento)
y entre las mujeres que residen en el &rearural (27 por ciento) y en la selva (34 por ciento).
Cuadro 11.4
Autopercepcion del riesgo decontraer el VIH/SIDA
¢ Masdelamitad (57 por ciento) de lasmujeres que han oido hablar del VIH/SIDA, consideran que no tienen

riesgo alguno de contraerlo. Sin embargo, una cuarta parte (8 por ciento) de las que condderan que tienen
algun riego de contraer el VIH/SIDA (33 por ciento) se autoperciben conriesgo "moderado o alto".
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¢ Laautopercepd6n detener riesgo moderado o alto de contraer el VID/SIDA es mas frecuente entre las mujeres
de 30-49 afios de edad (9 por ciento), entre las solteras sexua mente activas (9 por ciento) y entre las mujeres
con educacion superior (11 por ciento). Segtn el lugar de residencia esta proporcion esmayor al 10 por ciento
en los departamentos de Ancash, Cajamarca, Loreto y Tumbes. Contrariamente, en Pasco y Piura, menos del
4 por ciento de las mujeres seautoperciben con riesgo "moderado o alto" de contraer el VIH/SIDA.

Cuadro11.1 Conocimiento del VIH/SIDA en general por partedelas mujeres entrevistadasy conociniento particular deformas
valldasy especiiicas de evitar el VIH/SIDA
Distribucidn porcentual de mujeres por congcimiento del VIH/SIDA y de formas vaidas deevitar el VIH/SIDA, y porcentaje de
mujeres con conocimento de formas especificas de evitar el VIH/SIDA, segun caracteristicas selecdonadas, Perti 2000
Conocimiento general Conocimiento especifico®
No sabe como Si sabe como L
se puede evitar se puede evitar Limi-
tando
Conoce _ !
VIH/SIDA Conoce Mediante ~ ndmero .
No perono sabe Conoce dos el uso de Numero
. conoce  como evitar una 0 més de, compa., de
Caracteristica VIH/SIDA VIH/SIDA forma formas Total condén paheros mujeres
Edad
15-19 12.4 28.0 42.6 16.9 100.0 29.8 317 5,645
20-24 11.8 234 443 20.6 100.0 38.6 36.6 4,739
25-29 10.9 22.0 46.1 20.9 100.0 36.7 42.6 4,245
30-39 13.1 22.8 445 19.6 100.0 334 42.0 7,553
40-49 5 27.3 41. 17.0 100.0 29.6 37.2 5,661
Estado conyugal
Casada o unida . 15.5 25.2 17.1 100.0 30.0 394 15,628
Divorciada, separada, viuda 10.9 234 46.5 19.2 100.0 37.7 35.5 2,236
Soltera, ha tenido relaciones 8.4 20.9 46 24.2 100.0 45.5 37.8 2,841
Soltera/no ha tenido relaciones 8.8 25.8 .6 100.0 1 7,137
Area deresidencia
Urbana 2.9 22.8 50.9 234 100.0 42.0 43.9 19,453
Rural 353 29.3 26.9 8.5 100.0 13.1 24.6 8,390
Departamento
Amazonas 12.6 42.3 314 13.7 100.0 21.4 28.1 362
Ancash 26.6 26.2 34.3 12.9 100.0 20.6 26.9 1,026
Apurimac 39.7 22.8 28.9 8.5 100.0 17.3 28.2 352
Arequipa 6.9 20.2 50.8 22.2 100.0 354 48.5 1,232
Ayacucho 29.5 26.1 30.5 13.9 100.0 17.9 33.2 433
Cajamarca 37.3 34.8 19.8 8.0 100.0 13.3 17.4 1,442
Cusco 33.3 21.0 37.2 8.6 100.0 14.5 31.0 1,130
Huancavelica 53.6 18.7 23.8 4.0 100.0 5.7 22.7 383
Huanuco 354 25.1 28.8 10.7 100.0 18.0 25.6 740
Ica 31 214 47.2 28.3 100.0 427 53.7 793
Junin 10.1 22.6 48.6 18.7 100.0 30.9 48.2 1,337
LaLibertad 12.0 334 40.3 14.4 100.0 29.6 33.8 1,484
Lambayeque 8.5 38.6 38.0 15.0 100.0 29.6 294 1,350
Lima 15 19.6 54.0 24.9 100.0 45.0 45.9 9,531
Loreto ) 115 23.2 38.2 27.1 100.0 42.7 28.3 820
Madre de Dios 15.8 16.3 36.3 316 100.0 49.3 41.1
Moquegua 6.6 28.0 47.1 18.3 100.0 34.6 38.6 173
Pasco 13.3 30.8 41.3 14.6 100.0 22.2 40.2 250
Piura 9.1 34.6 385 17.8 100.0 34.7 30.7 2,097
Puno 39.0 19.4 36.2 5.4 100.0 8.1 35.9 1,206
San Martin 5.2 29.2 455 20.1 100.0 39.2 37.9 692
Tacna 45 13.3 48.1 34.1 100.0 46.8 54.3 328
Tumbes 0.8 14.0 56.4 28.7 100.0 40.8 45.8 235
Ucayali 6.3 28.7 431 219 100.0 44.0 30.1 381
Regién natural
Lima Metropolitana 11 19.3 55.2 24.4 100.0 455 8,634
Resto Costa 49 29.7 43.8 21.6 100.0 37.7 39.3 7,073
Sierra 30.2 25.5 33.8 10.5 100.0 17.3 31.2 9,021
Selva 11.6 26.6 40.0 100.0 35.8 3,115
Nivel de urbanijzacion
Lima Metropolitana 11 244 100.0 45.5 8,634
Otras ciudades grand es 34 25.8 48.2 22.7 100.0 40.0 42.0 7,753
Resto urbano 6.9 25.0 45.7 22.3 100.0 37.0 44.4 3,066
Rural 35.3 8.5 100.0 24.6 8,390
Nivel de educacion
Sin educacion 61.4 25.7 10.6 2.3 100.0 3.6 9.5 1,429
Primaria 28.9 34.6 29.3 7.3 100.0 14.3 23.2 7,972
Secundaria 2.8 244 52.2 20.6 100.0 39.2 41.3 12,409
Superior 0.1 12.2 52.9 34.8 100.0 53.3 58.0 6,033
Total 12.7 24.7 43.7 18.9 100.0 333 381 27,843
% Conocimiento de formas especificas de importancia programatica
‘ Pareja mutuamente fiel’ o " notener muchas pargas sexuales’
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Cuadro 11.2 Conocimiento de formas para evitar €l contagio entre las mujeres con conocimiento de VIH/SIDA
Entre |as mujeres con conocimiento del SIDA, porcentajecon conocimiento de formas paraevitar el VIH/SIDA y porcentaje con
desinformacion, sgun caracteridicas seleccionadas, Pert 2000
Formas de evitar el SIDA
Evitar No com-
No Ser sexo  Evitar partir No
Abste- tener pareja  con sexo  Evitar jeringas No sabe No hay
nerse  Usar muchas mutua- personas con Sexo 0 navajas sabe sise forma NUmero
L de con- parejas mente  pro-  prosti- homo- de Otras que puede de de
Caracteristica sexo dones sexuales fiel miscuas tutas sexual afeitar formas hacer evitar evitar mujeres
Edad
15-19 182 341 184 227 7.6 6.9 38 221 340 38 75 2.3 4,946
20-24 132 437 179 298 6.9 6.1 38 267 368 2.7 6.9 29 4,182
25-29 107 412 190 358 7.1 6.1 31 217 334 2.4 7.0 2.7 3,781
30-39 105 384 194 36.6 6.7 5.9 31 222 320 3.1 7.9 3.1 6,562
40-49 108 347 185 317 6.7 6.3 3.7 1.6 321 33 107 3.2 4,838
Estado conyuga]
Casada o unida 91 35 192 X 6.3 6.5 35 0.0 30.1 35 9.8 3.5 13,205
Divorciada, separada, viuda 14.3 423 167 281 7.7 4.7 33 209 320 2.7 7.7 3.1 1,993
Soltera, hatenido relaciones 13.8 49.7 182 29.0 8.1 4.8 30 260 358 2.0 6.4 1.9 2,602
Soltera/no hatenido rel. 187 376 185 26.7 75 6.7 3.8 76 399 2.9 53 1.9 6,509
Area deresidencia
Urbana 134 432 176 342 7.7 6.8 39 267 363 2.2 5.0 1.8 18,883
Rura 10 203 226 220 4.3 4.2 2.1 9.2 235 6.4 188 6.7 5,426
Departamento
Amazonas 116 244 196 175 5.0 24 08 112 187 64 219 121 317
Ancash 18.0 281 98 310 53 24 19 213 229 48 151 55 754
Apurimac 11 287 340 212 6.7 94 29 151 288 46 213 2.8 212
Arequipa 130 380 260 394 116 55 29 303 326 2.4 4.1 2.1 1,147
Ayacucho 123 254 230 324 119 4.1 1.3 157 271 6.3 135 5.8 305
Cajamarca 86 212 114 182 7.2 5.2 14 100 189 82 287 7.2 903
Cusco 141 218 218 308 8.8 15 10 209 326 29 101 36 754
Huancavelica 71 123 182 381 8.3 4.3 24 90 411 5.2 54 104 178
Huanuco 10.7 279 69 364 127 7.9 13 204 338 18 121 43 478
Ica 89 441 215 448 41 10.9 46 306 332 18 48 12 768
Junin 83 343 260 379 4.7 5.4 15 132 298 4.3 7.5 2.3 1,202
LaLibertad 6.7 337 106  29.9 9.6 6.6 44 238 415 6.0 10.8 2.7 1,307
Lambayegque 99 324 74  26.6 49 102 25 192 284 49 147 6.4 1,236
Lima 144 457 202 335 6.4 5.6 36 289 385 14 3.7 14 9,387
Loreto ) 269 483 80 258 35 55 63 156 207 31 9.8 29 725
Madre de Dios 111 586 155 387 119 10.0 18 129 248 19 9.9 0.7 55
Moquegua 119 370 138 321 208 7.9 33 212 289 6.0 59 2.6 162
Pasco 99 256 293 238 8.6 25 23 197 357 37 108 4.9 217
Piura 106 382 139 229 5.1 8.1 55 157 379 3.8 7.1 16 1,905
Puno 50 132 50.8 26.9 51 3.2 19 74 222 6.0 131 31 736
San Martin 100 413 70 374 10.2 15.6 74 213 29.2 2.4 7.3 7.8 656
Tacna 202 491 308 412 171 6.5 52 243 376 1.9 3.4 1.0 314
Tumbes 296 412 140 376 42 116 88 341 247 0.3 3.2 1.2 233
Ucayali 144 469 183 17.2 6.6 4.2 33 134 225 35 103 4.6 357
Region natural
Lima Metrgpolitana 145 6.0 1 6.7 57 37 29 39.1 13 32 12 8,539
Resto Costa 116 396 161 308 6.4 7.8 44 232 348 3.6 7.6 28 6,723
Sierra 97 248 233 294 8.4 47 19 161 282 50 139 4.3 6,292
Selva 16.1 405 158 299 5.6 7.7 43 167 2438 32 111 53 2,754
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 145 46.0 183 341 6.7 5.7 37 294 391 13 32 1.2 8,539
Otras ciudades grandes 130 414 136 357 9.9 8.0 41 258 344 2.7 6.2 21 7,490
Resto urbano 109 398 259 306 49 6.8 40 209 331 33 7.2 2.8 2,854
Rural 101 203 226 220 4.3 4.2 21 92 235 6.4 188 6.7 5,426
Nivel de educacion
Sin educacion 6.2 93 126 141 4.0 3.8 15 35 140 82 387 6.6 552
Primaria 91 201 159 210 4.9 55 2.6 84 223 70 192 7.0 5,669
Secundaria 140 403 181 305 7.2 6.7 36 240 338 2.4 51 2.0 12,063
Superior 13.7 534 230 449 8.7 6.2 43 356 451 0.4 0.7 0.5 6,024
Total 126 381 187 315 7.0 6.2 35 228 335 3.1 1 2.9 24,308
Nota: No se muestran los porcentajes detallados para ‘ evitar picaduras de mosquitos' (0.2 por ciento) y ‘evitar besos' (2.0 por ciento)
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Cuadro 11.3 Fuente de conocimiento de VIH/SIDA
Porcentaje de mujeres con conocimiento de VIH/SIDA y entre las mujeres con conocimiento de VIH/SIDA, porcentaje de
entrevistadas por fuente de conocimiento, segln caracteristicas selecdonadas, Pert 2000
Fuente d e conocimiento
Ndmero Traba- Ami- Audio- Ndmero
total Peri6- Pan-  jador gos/  Lugar visuales/ mujeres
Conoce de dico/ fletos/ de Pari- de Peli- Otras conoce
Caracteristica SIDA' mujeres Radio TV Revista Afiches salud Escuela entes trabajo culas Charlas fuentes SIDA
Edad
15-19 876 5645 287 46.1 195 76 218 636 17.7 0.5 3.0 147 14 4,946
20-24 882 4,739 382 583 248 95 260 349 147 18 31 188 19 4,182
25-29 89.1 4,245 414 667 304 89 269 141 111 2.6 28 199 15 3781
30-39 869 7,553 446 682 29.8 82 283 6.4 115 2.6 21 199 13 6,562
40-49 5.5 5,661 45.2 89 30.6 82 242 47 123 3.0 25 202 12 4,838
Estado conyuga]
Casada o unida 845 15628 440 658 26.2 71 28.6 7.7 119 2.0 17 1.2 13,205
Divor./separ./viuda 89.1 2236 442 655 264 96 304 81 133 2.5 28 196 1.3 1,993
Soltera, conrelaciones 916 2,841 389 618 336 110 233 316 122 3.2 40 187 17 2,602
Soltera, sin relaciones  91.2 7,137 30.6 529 266 97 189 582 169 16 39 19 6,509
Areaderesidencia
Urbana 97.1 19453 371 685 314 98 252 259 141 25 31 163 16 18,883
Rural 64.7 8390 496 387 120 37 270 164 109 0.5 09 271 1.0 5,426
Departamento
Amazonas 87.4 362 619 418 101 28 219 138 121 0.5 08 36.1 0.1 317
Ancash 734 1026 298 523 189 40 333 272 146 1.7 14 232 0.7 754
Apurimac 60.3 352 493 523 184 65 365 197 158 2.0 16 207 2.3 212
Arequipa 931 1,232 379 660 324 79 181 241 109 17 32 152 26 1,147
Ayacucho 705 433 452 438 191 6.1 303 258 104 18 13 296 2.7 305
Cajamarca 62.7 1442 664 404 156 45 189 114 6.5 0.5 31 253 31 903
Cusco 66.7 1,130 46.6 502 187 96 226 269 8.6 13 34 216 44 754
Huancavelica 46.4 383 461 444 113 61 345 175 116 14 17 355 0.7 178
Huénuco 64.6 740 571 554 179 54 222 203 107 19 25 459 15 478
Ica 969 793 340 718 245 97 286 234 128 2.0 37 133 16 768
Junin 899 1337 517 730 286 23 136 252 5.2 0.7 0.6 17.6 04 1,202
LaLibertad 8380 1484 332 585 244 94 265 246 199 15 39 172 2.1 1,307
L ambayegue 915 1,350 416 673 329 69 184 226 8.8 11 25 282 16 1,236
Lima 985 9531 331 672 319 107 274 261 168 3.0 25 128 10 9,387
Loreto 885 820 377 483 240 94 476 214 181 17 22 291 3.0 725
Madre de Dios 84.2 66 482 542 20.0 74 415 195 143 33 37 231 0.6 55
Moquegua 934 173 422 680 227 102 340 213 7.2 18 18 180 19 162
Pasco 867 250 520 533 215 29 230 163 75 0.3 25 353 11 217
Piura 90.9 2,097 413 662 315 69 164 233 5.8 16 25 118 0.8 1,905
Puno 610 1206 578 401 113 42 180 172 103 0.9 18 284 18 736
San Martin 948 692 537 593 203 41 354 229 155 18 32 355 13 656
Tacna 95.5 328 429 731 363 288 423 309 247 75 121 211 0.6 314
Tumbes 992 235 209 576 157 6.7 245 270 198 18 36 112 0.3 233
Ucayali 937 381 342 504 197 70 382 163 9.9 0.8 13 273 21 357
Region natural
Lima Metrgpolitana 98.9 8,637 322 .0 . 11.2 27. 17.2 32 27 130 10 8541
Resto costa 949 7,067 369 670 29.1 87 256 241 115 18 30 16.6 13 6,707
Sierra 69.8 9,023 494 520 20.6 5.2 208 104 13 24 227 21 6,302
Selva 885 3,116 491 531 19.8 6.3 20 13 18 324 16 2,758
Nivel de urbanizacién
Lima Metragpolitana 989 8637 322 680 327 112 27.0 3.2 27 130 10 8541
Otrasciudadesgrandes 96.5 7,755 41.1 69.8 327 93 234 256 115 2.2 39 182 25 7,487
Resto urbano 931 3056 413 666 244 65 270 239 119 14 24 214 0.7 2,846
Rural 64.7 8395 495 388 121 3.7 16.4 0.6 09 270 10 5433
Nivel de educacion
Sin educacion 386 1429 467 327 31 01 208 11 118 0.1 01 319 14 552
Primaria 711 7,972 456 496 121 30 253 49 133 0.8 06 251 0.9 5,669
Secundaria 97.2 12409 375 637 265 80 261 315 142 1.1 22 148 0.9 12,063
Superior 999 6,033 386 725 447 151 252 282 120 55 57 19.2 3.0 6,024
Tota 873 27,843 399 619 271 84 256 238 134 2.1 26 187 1.4 24,308
! Incluye las mujeres que respondieron espontaneamente (Cuadro 10.1) més aquéllas que respondieron con sondeo
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Cuadro 11.4 Percepcion del riesgo a contraer_ SIDA
Datrioain pocenil|l de estreslecks %ECD"[IE"IGSDADJ’FH(HOZI]"I' dH riexp a artraar A sg'n aada s
seleccionadas, Peru 200
Algln riesgo
o - - - ~Sin Numero
. Ningan Riesgo Riesgo Riesgo infor- de
Caracteristica riesgo minimo  moderado ato macion Total mujeres
Edad
15-19 65.1 20.9 25 19 9.5 100.0 4,946
20-24 58.9 25.8 4.1 30 8.3 100.0 4,182
25-29 54.7 28.0 4.6 2.9 9.8 100.0 3,781
30-39 52.2 28.1 55 33 10.9 100.0 6,562
40-49 53.0 26.7 5.2 3.6 11.4 100.0 4,838
Estado conyuga]
Casada o unida 52.4 27.0 5.2 32 12.2 100.0 13,205
Divorciada, separada, viuda 57.9 25.1 4.9 34 8.7 100.0 1,993
Soltera, hateni do relaciones 54.4 29.5 51 34 7.7 100.0 2,602
Soltera, no hatenido
relaciones 65.4 22.7 25 2.2 7.2 100.0 6,509
Areaderesidencia
Urbana 56.3 28,5 51 32 6.9 100.0 18,883
Rural 57.4 17.0 23 21 21.3 100.0 5,426
Departamento
Amazonas 64.4 7.1 4.0 18 22.7 100.0 317
Ancash 53.2 22.3 4.2 6.3 14.0 100.0 754
Apurimac 394 25.7 24 16 30.8 100.0 212
Arequipa 55.8 316 5.2 2.9 45 100.0 1,147
Ayacucho 52.2 23.1 33 15 19.8 100.0 305
Cajamarca 41.8 16.6 4.0 7.2 30.4 100.0 903
Cusco 60.6 23.7 5.7 2.6 75 100.0 754
Huancavelica 72.3 151 33 2.8 6.4 100.0 178
Huénuco 53.7 29.1 24 19 13.0 100.0 478
Ica 52.7 29.2 5.7 4.1 8.3 100.0 768
Junin 64.3 15.3 51 4.0 11.3 100.0 1,202
LaLibertad 52.5 191 6.1 32 191 100.0 1,307
Lambayeque 53.1 19.1 33 35 21.0 100.0 1,236
Lima 57.0 30.7 4.6 2.7 5.0 100.0 9,387
Loreto 57.4 21.1 8.4 3.6 9.6 100.0 725
Madre de Dios 74.0 14.9 51 19 4.1 100.0 55
Moquegua 62.3 19.8 5.8 2.8 94 100.0 162
Pasco 717 19.0 20 0.6 6.8 100.0 217
Piura 54.4 329 19 1.0 9.8 100.0 1,905
Puno 66.1 16.8 2.7 15 129 100.0 736
San Martin 62.4 20.5 53 29 8.9 100.0 656
Tacna 63.5 22.6 33 2.8 7.8 100.0 314
Tumbes 37.7 439 4.2 8.0 6.2 100.0 233
Ucayali 65.3 17.0 55 20 10.2 100.0 357
Regioén natural
Lima Metrgpolitana 56.6 3 5.0 2.7 4.3 100.0 8,541
Resto costa 54.5 26.7 38 3.0 12.0 100.0 6,707
Sierra 56.3 21.2 39 35 151 100.0 6,302
Selva 61.6 5.6 2.6 12.0 100.0 2,758
Nivel de urbanizacion
Lima Metrapolitana 56.6 313 5.0 2.7 4.3 100.0 8,541
Otras ciudades grandes 55.5 27.0 54 39 8.2 100.0 7,487
Resto urbano 57.4 24.2 4.4 3.0 11.0 100.0 2,846
Rural 7.4 17.0 2.3 21 21.3 100.0 5,433
Nivel de educacion
Sin educacién 457 13.6 2.0 2.1 36.7 100.0 552
Primaria 51.9 194 3.7 2.6 22.4 100.0 5,669
Secundaria 61.0 25.3 3.8 2.7 7.2 100.0 12,063
Superior 52.9 345 6.8 39 19 100.0 6,024
Total 56.5 25.9 45 3.0 10.1 100.0 24,308
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Grafico11.1
Conocimiento de For mas

Usar condones _
ser fil [ ;-
No compartir ieringasH 23
No ser promiscuo_

| \
Abstenerse de sexo _ 13

|
Evitar sexo con prom.- 7

\
Evitar sexo con prost.- 6

|
Evitar sexo homosexual. 4

11.2 CoNocIMIENTO DE AsuNTOoS RELAcIoNADOSCON EL VIH/SIDA

A las mujeres entrevistadas se les hizo una serie de preguntas sobre asuntos relacionados con €l

VIH/SIDA como medio deevaluar el grado de conocimiento sobre el tema. Se pregunt6 especificamente si
unapersonaque parece saludable puede estar infectaday si €l virusde VIH puede ser trasmitido delamadre
a nifio y en qué momento. Los resultados se presentan en el Cuadro 11.5.

I gual mente se preguntdalas entrevidadas especifi camente sobreaspectos socides de laprevencion

del SIDA vy relacionados conasuntos tales como la discriminacion de las personas con SIDA; los derechos,
a menudo conflictivos, de la persona con SIDA a su privacidad y a tener relaciones sexudes y los de la
comunidad a protegerse de la enfermedad. L os resultados se detallan en el Cuadro 11.6.

Cuadros11.5y 11.6

Conocimiento de asuntos relacionados con el VIH/SIDA (Cuadro 11.5)

Siete de cada diez mujeres entrevistadas saben que una persona puede ludr saludable pero estar contagiada
con VIH/SIDA, conocimiento que es menos frecuente entre las mujeres sin educacion (15 por ciento) y entre
lasresidentesen el arearural y en los departamentos de Huancavelica, Puno, Apurimac, y Cajamarca, donde
esta proporcion es menor a 37 por ciento.

Deotro lado, casi todas las entrevistadas (97 por ciento) conocen que laenfermedad se puede transmitir de la
madre al nifio. Pero, no todas saben en que momento se puede dar el contagio (17 por ciento), proporcion que
es mas alta entre las mujeres sin educacion (71 por ciento). En el &earural y en losdepartamentos de Puno,
Cajamarca, Apurimac y Huancavelica, dichaproporcién esigual o mayor 43 por ciento.

Aspectos ociales dela prevencion del SIDA (Cuadro 11.6)

Nueve de cada diez mujeres declaran conocer el VIH/SIDA, sinembargo proporcion significativa de ellas
evidencian la presencia de ciertos tabUes en su conocimiento de la enfermedad: el 48 por ciento respondio
gue un maestro con SIDA (a manera de e emplo) no puede seguir ensefiando. De manera similar, un 51 por
ciento considera que la persona infectada debe ser despedida del trabajo. Opinién esa Ultima que es mas
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frecuente entre las mujeres con educaci6n superior y entre las residentes en el area urbana, particularmente en
Lima Metropolitana y en los departamentos de Ica, Piuray Arequipa, donde mas del 60 por ciento de las
mujeres piensa de esa manera.

« De otro lado, una de cada cinco mujeres que han oido hablar del VIH/SID A estan dispuestas a cuidar un
pariente infectado en el hogar, proporcién que esmayor en el arearural (25 por ciento) que en el areaurbana
(18 por ciento).

Cuadro 11.5 Conocimiento de asuntos relacionados con e VIH/SIDA
Distribucién porcentual de mujeresqueconocen VIH/SIDA por conocimientodeasuntosrelacionadoscone VI H/SIDA,
segun caracteristicas sel eccionadas, Perti 2000
Una persona que |uce saludable El VIH/SDA sepuede transmitir
puede tener SIDA delamadreal nifio
No sabe/ Durante  Durante Ndmero
o . No conoce/ embarazo la No de
Caracteristica Si No Sin inform. No opato lactancia sabe mujeres
Edad
15-19 70.3 11.0 18.7 31 56.8 36.4 16.6 5,645
20-24 73.3 8.3 18.5 24 62.4 329 15.7 4,739
25-29 73.0 9.6 17.3 3.0 64.0 28.5 15.5 4,245
30-39 69.8 9.1 21.1 2.5 61.5 25.9 18.0 7,553
40-49 66.4 9.0 24.5 2.3 58.4 24.4 20.3 5,661
Estado conyugal
Casada o unida . 65.2 10.2 24.6 2.9 56. 21.1 15,628
Divorciada, separada, viuda 74.0 8.0 18.0 2.4 62.2 28.4 14.9 2,236
Soltera, ha tenido relaciones 79.5 6.8 13.7 2.3 66.3 32.2 12.5 2,841
Soltera/no hatenido relaciones  76.7 9.1 14. 2.3 65. 12.1 7,137
Area deresidencia
Urbana 85.0 6.4 8.5 19 73.9 33.1 6.0 19,453
Rural 36.2 16.3 47.6 44 29.2 20.4 439 ,
Departamentos
Amazonas 48.7 235 27.9 5.7 475 28.1 22.7 362
Ancagh 52.9 9.6 37.5 3.1 422 22.1 32.7 1,026
Apurimac 319 9.6 58.5 2.1 318 25.1 47.7 352
Arequipa 83.0 5.9 111 2.3 70.6 32.8 9.6 1,232
Ayacucho 445 12.6 42.9 2.8 40.7 22.4 38.6 433
Cajamarca 36.5 11.5 52.0 34 317 18.4 45.6 1,442
Cusco . 42.8 11.1 46.2 3.3 38.0 20.0 40.5 1,130
Huancavelica 29.3 14.2 56.5 34 24.4 17.7 55.1 383
Huénuco 48.5 9.6 41.9 2.1 42.6 19.5 40.7 740
Ica 82.9 7.3 9.8 2.4 69.4 33.3 9.6 793
Junin 64.3 17.9 17.8 2.1 63.5 26.2 14.5 1,337
La Libertad 70.0 7.7 22.3 2.3 55.9 32.1 18.3 1,484
L ambayeque 70.1 7.7 22.2 1.8 61.1 29.6 15.8 1,350
Lima 88.9 5.2 5.9 1.7 7T 32.0 4.1 9,531
Loreto . 70.9 12.1 17.0 4.0 48.1 36.4 20.2 820
Madre de Dios 69.4 4.7 26.0 0.5 65.1 32.3 20.2 66
Moquegua 76.7 9.0 14.4 1.3 719 22.1 11.3 173
Pasco 61.4 18.5 20.1 4.0 55.4 28.1 16.7 250
Piura 71.9 11.5 16.6 3.9 61.2 27.1 13.7 2,097
Puno 30.9 21.2 47.8 4.8 24.3 25.5 43.9 1,206
San Martin 75.1 14.1 10.8 5.7 58.9 45.3 9.0 692
Tacna 83.7 6.3 10.0 12 75.9 39.4 7.5 328
Tumbes 87.1 5.7 7.2 2.6 73.6 46.7 4.3 235
Ucayali 73.0 13.8 13.2 6.6 53.7 374 12.7 381
Regién natural
Lima Metropolitana 90.7 4.6 4.7 15 80.0 32. 3.0 8,634
Resto Costa 77.9 8.7 13.3 2.6 65.5 32.0 9.9 7,073
Sierra 46.6 12.6 40.8 3.2 40.4 22.7 36.8 9,021
Selva 65.1 15.0 20.0 4.5 52.8 34 18.1 3,115
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 90.7 4.6 4.7 15 32. 3.0 8,634
Otras ciudades grand es 83.4 6.5 10.1 19 71.3 34.3 7.1 7,753
Resto urbano 73.1 11.3 15.6 3.0 63.4 325 115 3,066
Rural 36.2 16.3 47.6 4.4 20 43.9 8,390
Nivel de educacion
Sin educacién 15.1 9.9 75.0 3.0 12.2 7.1 712 1,429
Primaria 41.8 15.7 425 4.6 329 20.9 38.1 7,972
Secundaria 82.7 8.5 8.7 2.2 70.4 35.0 5.9 12,409
Superior 95.5 2.7 18 0.9 87.7 33.9 0.8 ,03
Total 70.3 9.4 20.3 2.7 60.4 29.3 17.4 27,843
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Cuadro 11.6 Aspectos sociales de la prevencion del SIDA y su mitigacién
Distribucion porcentual de mu|1eres que conocen de VIH/SIDA por respuestas a 8reguntassobre ciertos aspectos sociales de la
prevencion y mitigacion del SIDA, segun caracteristicas selecd onadas, Pert 200!
Maestro con SIDA Persona infectada Dispuesta a cuidar
puede seguir debe ser despedida pariente infectado
ensefiando del trabgjo en el hogar i}
Ndmero
. ) No ) No ) No de
Caracteristicas No Si sabe No Si sabe No Si sabe mujeres
Edad
15-19 47. 36.6 158 32.6 50.1 17.3 59.2 194 214 5,645
20-24 54.5 311 144 28.7 55.4 15.8 62.3 18.0 19.8 4,739
25-29 50.6 353 14.2 314 53.7 14.8 61.0 19.8 19.2 4,245
30-39 46.0 37.1 16.9 32.3 49.7 18.0 54.4 22.2 23.4 7,553
40-49 43.6 38.1 18.3 318 48.2 20.0 57.3 19.2 235 5,661
Estado conyugal
Casada o unida . 41.6 39.1 19.3 33.0 46.2 20.8 52.4 22.6 25.0 15,628
Divorciada, separada, vida 50.1 35.8 14.1 34.3 50.0 1 60.7 19.3 19.9 2,236
Soltera, hatenido relaciones  57.9 31.2 109 28.2 59.7 12.1 66.5 16.3 17.3 2,841
Soltera, no hatenidorelac.  57.3 30.9 11.7 28.8 58.6 12.6 67.2 15.7 17.1 7,137
Areaderesidencia
Urbana 60.5 33.9 5.6 30.0 63.2 6.9 69.6 17.7 12. 19,453
Rural 18.9 40.7 40.5 35.1 23.0 419 32.2 25.2 42.6 8,390
Departamento
Amazonas 27.2 53.0 19.8 41.0 355 23.6 44.6 30.2 25.1 362
Ancash 35.7 31.2 331 27.9 36.1 36.0 50.1 14.0 36.0 1,026
Apurimac 19.5 31.6 48.9 31.3 19.3 49.4 255 25.0 49.5 352
Arequipa 58.7 31.9 9.4 28.0 62.4 9.6 65.6 18.8 15.7 1,232
Ayacucho 28.8 339 37.3 29.0 32.3 38.7 429 18.0 39.2 433
Cajamarca 20.3 36.1 43.6 32.9 23.0 44.1 331 194 475 1,442
Cusco ) 25.5 385 36.1 349 27.8 37.3 29.5 32.7 37.8 1,130
Huancavelica 16.5 28.2 55.3 23.2 21.2 55.7 27.6 14.9 57.5 383
Huanuco 31.0 304 38.6 31.0 30.2 38.8 42.2 18.0 39.8 740
Ica 58.1 353 6.7 31.6 60.1 8.3 64.1 17.6 18.3 793
Junin 43.8 43.0 13.3 35.8 51.2 13.0 62.1 229 15.0 1,337
LaLibertad 475 35.0 17.5 32.3 46.2 215 61.4 16.6 22.0 1,484
L ambayeque 47.4 38.9 13.6 25.9 56.2 18.0 56.2 23.6 20.2 1,350
Lima 66.0 305 35 29.0 66.6 4.4 71.8 16.4 11.8 9,531
Loreto . 30.7 52.9 16.4 48.0 31.6 20.3 47.0 28.8 24.2
Madre de Dios 47.2 32.8 19.9 26.6 53.3 20.0 50.7 184 30.9 66
Moquegua 58.7 29.8 116 28.1 58.5 134 725 13.7 13.8 173
Pasco 333 515 15.2 39.7 45.2 151 55.3 26.8 18.0 250
Piura 46.4 41.5 12.1 274 60.2 124 63.7 22.6 13.7 2,097
Puno 219 36.5 41.6 36.2 217 42.1 32.8 25.0 42.1 1,206
San Martin 331 60.7 6.2 48.7 44.2 7.1 55.9 32.9 11.2 692
Tacna 55.4 37.2 75 33.9 58.6 75 64.4 16.1 19.5 328
Tumbes 57.7 36.9 55 354 56.3 8.3 65.5 141 20.4 235
Ucayali 449 44.6 10.5 37.8 47.1 151 60.8 16.1 23.1 381
Region )
Lima Metrgpolitana 67.9 29.3 2.7 68.0 37 15.7 11.3 8,637
Resto Costa 53.2 37.6 9.2 30.0 58.6 114 65.6 19.0 154 7,067
Sierra 29.7 35.6 34.6 317 33.2 35.2 1 22.1 36.8 9,023
Selva 335 51.3 15.2 38.9 17.7 27.6 21.4 3,116
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 67.9 29.3 2.7 68.0 37 73.0 15.7 11.3 8,637
Otras ciudades grandes 57.9 354 6.7 9.5 62.2 8.3 68.8 18.1 131 7,755
Resto urbano 46.3 42.8 109 355 52.3 12.2 61.8 22.3 15.9 3,056
Rural 18.8 40.7 40.4 23.0 41.8 32. 42.6 ,395
Nivel de educacién
Sin educacion 84 24.0 67.6 20.8 10.3 69.0 16.6 14.8 68.6 1,429
Primaria . 19.7 46.1 34.2 38.5 25.5 36.0 35.8 27.7 36.5 7,972
Secundaria 55.9 384 5.7 345 58.4 7.2 67.4 194 13.2 12,409
Superior 78.5 20.3 13 18.7 79.5 18 79.2 121 ,
Tota 48.0 35.9 16.1 315 51.1 174 58.3 19.9 218 27,843

11.3 CONOCIMIENTO DE LAS ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL (ETYS)

L os programasde control deVIH/SIDA reconocen en laactualidad laimportancia de controlar las
ETS parareducir latransmision del VIH. Se reconoce que entre |os esfuerzos necesarios, uno de |los mas
importantes es la educacion para que la poblacionreconozcalossintomas delas ETS. También se reconoce
que poco se sabe bre como las hombres y mujeres perciben y responden alas ETS. Por estarazon en la
ENnDES 2000 se preguntd a las entrevistadas si habian oido hablar de otras enfermedades que se pueden
transmitir através del contacto sexud; cuales enfermedades conocian; y si conodan sintomasy signos para
reconocer que un hombre o una mujer tenian una enfermedad de transmisién sexual. Los resultados se
pueden apreciar en los Cuadros 11.7 y 11.8; y en el Gréfico 11.2.
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Cuadro 11.7 y 11.8; y Grafico 11.2
Conocimiento de las ETS y de sus sntomas y signos

» Sdlo el 49 por ciento de las mujeresen el pais ha oido hablar de otras enfermedad es que se pueden transmitir
através del contacto sexual: 11.8 por ciento conoce un sintomay 28.6 por ciento 2 o mas sntomas. Un 9 por
ciento haoido de las ETS pero no conoce sintoma alguno de ellas.

» El desconocimiento delaexistencia deotras ETS es mas alto entre lasmujeressin educacion, el 91 por ciento
de ellas no ha oido hablar de otrasenfermedades que se pueden transmitir a través del contacto sexual. En el
arearural y en los departamentos de Cajamarca, Huancavelica y Puno, dichaproporcién es mayor al 78 por
ciento.

e LaSifilis (64 por ciento) y la Gonorrea (59 por ciento) sonlas ETS que en mayor proporcion reconocen las
mujeresque han oido hablar delas ETS, nivel que esmayor en el areaurbanaque en el arearural. El nivel mas
bajo de reconocimiento de estas enfermedades se presenta entre las mujeres sin educacién (27 por ciento).

» Lossintomas o signos de las ETS que en mayor proporcion identifican las mujeres quehan oido hablar de las
enfermedades de transmisién sexual, son: secrecion vaginal (15 por ciento), Ulceras genitales (15 por ciento),
enrojecimiento /picazon en los genitales (24 por ciento) y pérdida de peso (32 por ciento). El
enrojecimiento/picazon en los genitales, es reportado con mayor frecuencia entre las mujeres de 25-39 afios
de edad (26 por ciento), entre |l as solteras sexual mente activas (26 por ciento), entre las mujeres con educaci6n
superior (29 por ciento) y entre las resdentes en los departamentos de Tumbes, Tacna, Junin y San Martin,
por mas del 32 por ciento de las mujeres que han oido de ET S.

Gréafico 11.2
Conocimiento de Sintomas
delas Enfermedades de Transmisiéon Sexual

No conoce ETS
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Cuadro 11.7 Conaocimiento de los sintomas de |as enfermedades de transmision sexual (ETS) y ETS especificas
Distribucién porcentual de las mujeres por conocimiento de los sintomas asociados con las enfermedades de transmision sexual
(ETS), y porcentge de mujeres por ETS que conocen, seglin caracteristicas seleccionadas, Peri 2000
Sintomas especificos
N delas ETS Conoce ETS especificas
0
conoce No Conoce Verrugas
sobre  conoce Conoce  dos Numero genitales/ Numero
las  sintomas  un 0 més de Conoce Conoce condi-  Otras de
Caracteristica ETS deETS sintoma sintomas Total mujeres sifilis gonorrea loma ETS mujeres
Edad
15-19 50.7 9.3 12.8 27.2 100.0 5,645 66.7 67.3 4.2 17.3 2,786
20-24 47.6 8.7 12.2 315 100.0 4,739 65.7 60.8 4.9 20.9 2,483
25-29 49.5 9.1 11.4 30.0 100.0 4,245 62.7 57.8 4.2 223 2,144
30-39 51.9 8.7 115 21.7 100.0 7,553 61.4 53.7 44 24.1 3,631
40-49 51.9 9.0 111 27.9 100.0 5,661 63.0 56.6 45 20.8 2,723
Estado conyugal
Casadaounida 55.9 85 . 25.0 100.0 15,628 60.2 . 45 221 6,893
Divorc./separadalviuda  47.8 9.0 10.8 324 1000 2,236 59.8 56.3 4.7 240 1,167
Soltera, hatenido rel. 40.7 9.4 12.2 37.8 100.0 2,841 69.6 61.8 4.8 234 1,685
Soltera/ro hatenido 43.7 9.7 14.7 31.9 100.0 7,137 68.6 65.4 41 18.0 4,021
Areaderesidencia
Urbana 384 10.6 14.6 36.3 100.0 19,453 65.5 59.6 45 21.2 11,988
Rural 78.8 51 52 109 100.0 8,390 52.4 54.4 38 21.0 1,779
Departamento
Amazonas 60.4 115 9.9 18.1 100.0 362 56.5 62.7 5.8 15.7 144
Ancash 68.8 75 84 15.2 100.0 1,026 48.1 46.8 37 17.3 320
Apurimac 69.9 8.7 6.1 15.1 100.0 352 67.1 45.3 6.8 14.7 106
Arequipa 39.6 111 11.8 374 100.0 1,232 63.3 59.1 35 21.3 744
Ayacucho 66.5 8.9 6.4 18.3 100.0 433 65.4 51.4 4.7 22.0 145
Cajamarca 81.9 4.8 4.7 8.5 100.0 1,442 53.3 58.2 6.7 21.8 261
Cusco 66.6 10.8 6.9 154 100.0 1,130 69.2 60.7 32 159 377
Huancavelica 81.9 2.7 31 12.3 100.0 383 65.5 52.7 24 17.6 69
Huénuco 69.1 39 7.6 19.3 100.0 740 78.5 72.0 9.0 10.6 229
Ica 479 11.0 12.6 28.5 100.0 793 66.6 64.5 55 119 413
Junin 45.9 14.0 10.0 30.2 100.0 1,337 68.0 52.3 17 19.1 724
LaLibertad 52.9 11.3 8.8 27.1 100.0 1,484 60.4 52.7 3.6 20.1 700
Lambayegue 66.6 8.5 7.1 17.8 100.0 1,350 66.5 713 23 12.1 451
Lima 35.8 9.6 17.5 371 100.0 9,531 64.8 51.1 4.3 255 6,121
Loreto 321 9.3 10.6 48.0 100.0 820 54.3 91.7 4.4 221 556
Madre de Dios 46.3 7.0 9.4 37.2 100.0 66 73.2 67.5 59 21.3 35
Moguegua 40.1 155 159 284 100.0 173 60.6 58.4 0.6 13.8 104
Pasco 60.8 9.3 11.2 18.7 100.0 250 67.3 58.8 4.9 17.6 98
Piura 61.5 6.7 9.5 22.2 100.0 2,097 71.4 70.2 8.7 9.9 808
Puno 82.4 4.0 37 9.9 100.0 1,206 49.1 38.1 8.8 25.2 212
San Martin 29.2 8.1 7.9 54.8 100.0 692 54.8 93.1 2.7 20.3 490
Tacna 40.3 9.8 14.5 353 100.0 328 70.7 70.4 34 22.2 196
Tumbes 16.0 32 29.1 51.6 100.0 235 59.9 65.9 55 26.7 197
Ucayali 30.2 145 159 395 100.0 381 60.6 90.3 53 185 266
Region natural
Lima Metragpolitana 329 9.9 18.6 38.6 100.0 8,634 65.3 51.2 4.2 24.8 5,795
Resto Costa 52.8 9.6 10.9 26.7 100.0 7,073 63.8 63.2 5.0 16.4 3,330
Sierra 68.8 7.1 6.5 17.5 100.0 9,021 63.9 54.6 43 20.1 2,822
Selva 41.6 10.2 10.3 37.8 100.0 3,115 58.7 82.5 4.2 20.5 1,820
Nivel de urbanizacion
Lima Metrgpolitana 329 9.9 18.6 100.0 8,634 65.3 51.2 4.2 24.8 5,795
Otras ciudades grandes 40.0 11.9 11.9 36.2 100.0 7,753 66.7 68.2 49 18.2 4,650
Resto urbano 49.6 9.6 10.5 304 100.0 3,066 62.5 65.1 4.4 17.3 1,534
Rural 51 52 0.9 100.0 8,390 52.3 54.5 38 20.9 1,788
Nivel de educacion
Sin educacién 91.3 3.6 20 29 100.0 1,429 26.9 20.0 0.6 331 125
Primaria 80.3 5.8 5.0 8.9 100.0 7,972 36.1 42.0 33 255 1,571
Secundaria 44.4 10.9 14.2 30.5 100.0 12,409 60.6 55.9 3.6 20.7 6,902
Superior 14.3 10.5 18.1 57.0 100.0 6,033 77.3 69.1 6.0 20.3 5,169
Tota 50.6 9.0 11.8 28.6 100.0 27,843 63.8 58.9 4.4 21.2 13,766

Conocimiento de VIH/SIDA Otras ETSy Formas dePrevencién * 197



Cuadro 11.8 Conocimiento desintomas y signos de | as enfemmedades de trangmisién sexua (ETS)
Entre las mujeres con conocimiento de ETS, porcentaje con conocimiento de sintomas y signos especificos, segin caracteristicas
seleccionadas, Pert 2000
Sintomasy signosdelasETS
Enroje- Inflama- Ul- Secre-
Secre- cimiento/cibn o ceras Verru- Pér-  Puede cion No Nu-
Dolor Secre- cion Mo- picazénhincha- llagas gas Sangre dida no opus Otros conoce mero
e abdo- cion mal lestias engeni- zbnen geni- geni- enla de haber porel sin- sin- de
Caracteristica minal vaginal oliente orinar tales genitales tales tales orina peso sintomas pene tomas tomas mujeres
Edad
15-19 65 104 8.3 93 179 100 153 34 1.7 369 2.5 6.9 347 189 2,786
20-24 78 146 110 132 245 130 155 4.6 26 332 33 80 296 165 2483
25-29 6.1 162 103 104 264 148 148 41 22 314 33 71 302 180 2144
30-39 76 160 107 112 263 147 153 35 24 284 38 93 283 182 3631
40-49 70 155 116 101 235 142 143 4.1 22 9.9 38 106 288 18 2,723
Estado conyugal
Casadaounida . 6.8 59 112 117 4.7 4.2 37 2.3 32 100 26 6,893
Divor./sgarada/lviuda 82 156 11.2 112 249 158 150 3.7 14 303 3.6 98 323 172 1,167
Soltera, hatenidorelac. 65 174 118 122 264 147 16.2 4.2 23 332 4.4 93 32 158 1,685
Soltera, no hatenidorel. 7.4 0.8 8.2 8.7 0.5 6.1 4.2 2.3 31 53 34 4,021
Areaderesidencia
Urbana 71 140 107 104 239 13 5 41 23 329 34 82 315 173 11,988
Rural 71 186 8.1 4 224 106 115 2.6 18 243 31 105 217 239 1,779
Departamento
Amazonas 74 188 5.8 58 183 125 127 35 44 248 14 76 183 29.2 144
Ancash 6.8 112 4.7 64 193 156 142 14 17 251 31 54 332 241 320
Apurimac 134 156 143 6.2 208 75 134 16 03 319 1.0 23 199 290 106
Arequipa 76 199 140 118 278 111 137 5.6 1.6 26.6 2.7 53 373 18
Ayacucho 86 220 141 69 178 133 119 4.0 27 291 2.2 47 299 264 145
Cajamarca 9.7 127 109 55 176 133 9.1 24 06 321 4.2 24 2719 26.7 261
Cusco . 49 120 110 97 231 140 117 13 03 201 0.0 52 260 325 377
Huancavelica 115 188 133 200 127 85 7.9 7.3 73 455 0.6 0.6 333 15
Huénuco 159 112 59 93 171 140 106 5.0 19 498 31 31 340 128 229
Ica 53 117 111 89 183 153 177 85 21 353 11 117 283 211 413
Junin 40 314 4.7 35 352 8.7 8.4 0.7 20 342 0.3 23 141 258 724
LaLibertad 6.8 9.7 7.0 57 214 161 155 19 15 352 0.6 44 417 239 700
Lambayeque 34 118 124 65 197 177 138 11 14 344 6.2 37 327 254 451
Lima 69 114 103 100 252 143 164 4.7 28 334 4.2 6.1 31.3 149 6,121
Loreto . 132 225 164 274 150 110 127 2.1 12 188 22 394 342 137 556
Madre de Dios 6.7 259 240 252 266 140 195 8.2 44 242 140 179 124 130 35
Mogquegua 6.9 182 138 88 191 85 108 31 18 26.7 45 6.1 191 259 104
Pasco 93 122 6.1 83 144 59 4.6 1.0 49 361 29 10 317 237 98
Piura 20 139 6.2 48 155 99 254 3.2 12 36.6 54 74 302 175 808
Puno 8.8 18.6 9.7 93 186 142 10.2 5.8 31 319 35 1.8 265 226 212
San Martin 156 171 146 395 356 153 104 1.6 29 26.2 43 317 272 114 490
Tacna 34 206 118 123 342 152 155 115 30 284 39 141 272 164 196
Tumbes 22 275 200 80 329 91 238 4.6 11 254 08 205 211 3.8 197
Ucaydli 81 139 124 220 132 102 7.0 32 24 255 21 201 252 208 266
Region natural
Lima Metrgpolitana 6.9 11.0 10 93 251 3 47 29 339 43 6.3 14. 5,795
Resto costa 47 136 10 84 218 140 179 4.0 14 323 30 75 314 202 3,330
Sierra 75 203 105 87 241 111 119 33 19 308 2.1 38 278 228 2822
Selva 115 190 12 236 225 26 103 22 23 255 29 246 176 1,820
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 69 11.0 10.0 9.3 143 164 4.7 2.9 4.3 6.3 315 48 5,795
Otrasciudadesgrandes 7.2 170 114 11.0 224 126 142 37 19 320 2.8 9.7 324 197 4,650
Resto urbano 75 162 116 128 246 151 165 31 13 313 20 111 284 191 ,534
Rural 71 186 81 139 105 2.6 1.9 31 104 219 3.9 1,788
Nivel de educacion
Sin educacion 36 152 6.1 96 174 3.6 4.1 0.0 11 211 0.0 7.3 78 417 125
Primaria . 74 134 79 139 200 9.0 7.5 18 12 215 25 123 197 293 1571
Secundaria 6.9 124 8.5 96 207 111 132 31 20 335 3.0 78 312 195 6,902
Superior 73 178 138 115 290 179 201 5.7 29 328 4.1 83 327 123 5,169
Total 71 146 104 108 237 134 150 39 22 318 34 85 302 181 13,766

114 PREVALENCIA DE LAS ENFERMEDADESDE TRANSMISION SEXUAL

A las mujeres entrevistadas se les hizo una serie de preguntas para disponer de informacion que
facilite la estimacion de la prevalencia de las Enfermedades de Transmision Sexual. En particular, se les
pregunto si en los Ultimos 12 meses|e diagnosticaron alguna enfermedad de transmison sexual, si habia
tenido algun flujo o secrecion genital, si habiatenido Ilagao Ulceras en sus genitalesy, alasque tuvieron
alguno de esos problemas, aquien acudiden blsquedade consejo o tratamiento. El detalle delos resultados
por caracteristicas seleccionadas se presenta en los Cuadros 11.9 y 11.10
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Cuadros11.9y 11.10 ] .
Cuadro 119 Prevalencia de enfermedades de transmision sexual por
Prevalencia de ETS (Cuadro 11.9) caracterisficas seleccionadas
] Entretodas|as mujeres entrevistadas, porcentaje aquienesselesdiagnosticd una
* En los ultimos 12 meses, una cuarta | ETS en los Gltimos 12 meses; y entre aguélles que tuvieron relagones en los
parte de las mujeres entrevistadas que | Ultimos 12 meses, porcentaje con flujo o secrecion vaginal éporqentae que ha
han tenido rel aciones sexual es tuvieron te(|)’1(|)80 aguna llaga o Ulcera genital, segin caracteristicas Seleccionadas, Peru
una ETS, secrecion genital o Ulceras
genitales. La mayor proporcion tuvo ] 3 ETS, ]
flujo o secreci6n genital (23 por ciento). te|l’—1|i%|0 V';}J‘IJJn o g:faeéi ufllcué;)és NUQ"eero
Menos del uno por cientotuvo UnaETS | caracteristica ETS anormal  genitales ollagas  mujeres
y untrespor ciento algunallagaoulcera
i Edad
en sus genitales. 1519 03 196 28 211 1,256
) . 20-24 1.6 227 29 255 3,117
» Las mayores proporciones de mujeres %g—%g %.8 ggg gg %g.g %,61%‘11
que tuvieron una ETS o algwo de los | 775 05 198 32 217 5517
sintomas de ETS antes indicados se
presentan entre las mujeres de 25-29 | Estado Conyl_lgal
= ; ; Casada o unida 0.9 36 15,627
anos (28 por ciento), entre las mujeres | piyorc /sparadalviuda 1.0 238 30 258 2236
con educacion secundariao més (27 por | Soltera, hatenidorelac. 1.1 2.6 2,841
ciento) y entre las residentes en el area | ; ) .
. . Areaderesidencia
urbana (27 por cu_ento), en la Sierra, en | " Urpana 11 23.8 38 2% 13,928
la Selva (27 por ciento, en cada caso) y | Rura 0.4 20.9 25 222 6,776
enlos departamentps de Junin, C_u,sco Y | Departamento
Tumbes, donde dicha proporcion es ﬁm%zs?]nas 8251 ig_g Eg ig_g ggg
i Nnci . . . A
mayor al 40 por ciento. Apurimac 0.6 18.6 24 20.3 294
. . _ | Arequipa 0.9 26.5 3.6 28.4 910
e Laproporcién de mujeres que presentd | Ayacucho 05 26.2 39 28.0 344
una ETS no muestra mayores diferen- | Caamarca 10 241 3.9 26.9 1,123
. Cusco 11 40.4 4.1 42.3 898
cias por edad, estado conyugal u otra [ Huancavelica 05 12.7 20 14.3 312
caracteristica similar, pero si llama la :"uénuco gg %%91 %g %;318 ggg
atencion el nivel que alcanza en los| i, i1 58 50 0% 389
departamentos de Madre de Dios, | La Libbertad 05 121 3.7 14.2 1,071
i i Lam ue 0.4 21.0 6.8 24.0 948
Tacna, Ucayali (2 por ciento, en cada Limaayﬁl 11 512 30 539 6.756
caso) y Tumbes (6 por ciento). Loreto 11 204 1.0 218 723
freul S B A B
B i6 i oguegua . . . .
En el caso de la proporcionde mujeres | paco 00 331 18 335 187
gue presentaron alguna llaga o Ulcera | Piura 0.3 131 3.0 14.7 1,474
i 4 i 4 Puno 0.5 25.2 3.0 26.5 907
]genltal, ésta :as relanvamente 'r(ljwas o Martin o8 =5 39 50> 200
recuente entre las mujeres que resiaen Tacha 1.7 26.0 6.2 30.8 241
en los departamentos de Tacna (6 por | Tumbes 55 39.5 4.0 455 166
ciento) y Lambayeque (7 por ciento). Ucayali 21 202 23 232 337
) Region natural
Fuente de tratamiento de lasETS(Cuadro | LimaMetrgoolitana 11 21.9 3.7 24.7 6,047
11.10 Resto Costa 0.9 18.1 41 20.6 5,032
-10) Sierra 0.7 26.2 2.7 27.8 6,966
Selva 1.0 25.4 3.0 275 2,658
e Del total de mujeres que tuvieron una | . o
A Nivel de urbanizacion
ETS o alguno de los sintomasde ETS | "| ima Metrgpolitana 11 21.9 37 24.7 6,047
antes indicados, el 71 por ciento buscé Ster;smugades grandes 6.471 %g'(s) g% %859.8 g,ggg
i H A O urbano A . . . y
consejo o tratamiento de un me_dlco, Rura 0.4 209 55 555 6776
curandero o en una o farmacia, siendo
masfrecuente labusjuedade un médico | Nivel deeducacion
para el tratamiento (63 por ciento). Una | primaria 05 25 34 27 gou
de cada 10 acudi6é a algin amigo o | Secundaria 11 24.7 3.7 27.3 8,073
pariente y un 16 por ciento de las | Superior 14 24.2 30 268 4,322
mujeres no buscO consgjo ni trata- | Total 0.9 22.9 34 25.1 20,704
miento.

« Lasmayores proporcionesde mujeres que no buscaronconsejo ni tratamiento se presentan entre |as mujeres solteras
(23 por ciento), sinnivel educativo (28 por ciento), las menoresde 20 afios (34 por ciento) y entre las residentesen
los depar tamentos de Apurimac, Puno y Huancavelica, donde dicha proporcién es mayor al 37 por ciento.

e Las proporciones de mujeresque se autorecetaron es mas frecuente entre las mujeres de 40-49 aios de edad (12 por

ciento), sin educacion (21 por ciento), entrelas resdentesen la Siera (15 por ciento) y en los departamentos de
Cusco, Puno y Huanuco, donde la proporcién es mayor al 22 por ciento.
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Cuadro 11.10 Fuente de tratamiento para las enfermedades de transmisién sexual
Entre las mujeres quetuvieron unaETS, flujo vagind, Ulceras o llagasvaginal es en losultimos 12 meses, porcentaje que redbio
consgjo o tratamientos, por fuente de traamiento'y sgyun caracteristicas sel eccionadas Pert 2000
Tipo de congjo o tratamento )
Consulté Ni NUmero
Farmacia/  Cualquier amigos/ Seauto-  consgjo ni de
Caracteristica Médico  Curandero Botica fuente parientes recet6  tratamiento  mujeres
Edad
15-19 35.6 4.1 13.1 45.8 10.4 9.6 34.2 265
20-24 59.9 4.8 13.5 67.4 5.2 9.0 18.3 795
25-29 66.9 5.9 13.9 741 2.9 8.7 14.3 1,014
30-39 67.1 6.6 13.1 74.8 1.6 9.9 13.8 1,930
40-49 61.3 7.1 15.2 718 1.0 12.2 14.9 1,195
Estado conyugal
Casada o unida ) 65.3 6.5 13.8 731 19 10.3 14.7 3,924
Divorciada, separada, viuda 61.7 6.5 15.2 72.6 27 9.1 15.7 577
Soltera, hateni do relaciones 51.2 4.1 125 60.7 7.3 9.5 698
Area deresidencia
Urbana 68.5 4.8 14.9 76.5 2.7 75 13.3 3,692
Rural 49.7 9.7 11.2 58.8 2.8 16.3 221 1,507
Departamento
Amazonas 61.1 15.4 275 74.5 1.2 9.7 14.6 82
Ancash 62.8 20.0 17.9 77.9 7.6 9.0 55 157
Apurimac 48.6 10.4 10.4 56.6 17 4.0 37.6 60
Arequipa 69.3 2.1 8.3 72.2 2.9 2.9 22.0 258
Ayacucho 45.7 3.7 6.7 50.2 2.2 17.1 305 96
Cajamarca 58.1 10.5 15.7 69.6 3.1 12.6 14.7 302
Cusco 419 4.8 10.0 49.0 2.3 22.6 26.1 380
Huancavelica 33.0 4.7 9.4 38.7 8.5 12.3 40.6 45
Huénuco 485 6.5 75 545 5.0 24.5 16.0 142
Ica 69.8 10 8.3 74.1 4.4 10.2 11.2 160
Junin 62.4 13.0 15.8 75.8 1.8 12.4 10.0 401
LaLibertad 713 8.7 11.3 78.3 0.0 7.8 13.9 152
Lambayeque 76.5 5.0 17.3 82.7 1.1 5.6 10.6 227
Lima 711 2.1 17.2 79.8 3.1 51 12.0 1,614
Loreto 65.4 14.1 18.5 74.1 2.4 10.7 12.7 157
Madre de Dios 77.2 3.3 274 83.3 1.4 6.0 9.3 13
Moquegua 73.4 8.5 15.8 79.7 17 34 15.3 30
Pasco 49.0 15.7 19.5 64.4 77 12.3 15.7 62
Piura 66.9 3.0 53 72.2 0.8 9.0 18.0 216
Puno 30.1 8.6 4.3 36.7 04 234 39.5 240
San Martin 72.6 6.5 11.7 79.4 3.2 8.9 8.5 175
Tacna 70.2 7.0 214 79.1 2.8 51 13.0 74
Tumbes 67.0 2.3 7.6 72.8 2.0 12.0 13.2 76
Ucayadli 69.2 9.5 11.4 77.3 0.9 85 13.3 78
Regioén natural
Lima Metrgpolitana 70.9 2.3 5 79.9 3.0 55 11. 1,494
Resto Costa 725 4.8 12.9 78.4 2.7 6.8 12.2 1,038
Sierra 50.8 8.4 10.5 59.7 2.7 14.9 22.7 1,936
Selva 66.1 10.3 4. 2.2 11.2 11.6 731
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 70.9 23 79.9 3.0 55 117 1,494
Otras ciudades grandes 66.3 6.4 13.3 735 3.0 8.3 15.2 1,619
Resto urbano 68.6 6.5 12.7 76.2 1.0 104 124 580
Rural 49.7 9.7 11.2 58.8 2.8 16.3 221 1,507
Nivel de educacion
Sin educacion 36.8 7.3 94 48.5 24 20.7 28.3 258
Primaria_ 535 10.5 15.3 63.6 2.1 14.6 19.7 1,578
Secundaria 66.1 4.6 14.3 74.2 34 7.8 14.6 2,206
Superior 76.1 3.1 11.8 81.6 2.3 57 10.3 1,157
Total 63.0 6.2 13.8 71.4 2.7 10.1 15.9 5,199
Nota: El cuadroincluyemujeresconunaST], flujo vaginal anormal, Ul ceraso llagas vagina es en |os 12 meses antes delaencuesta.
Todos |os porcentaj esestén basados en mas de 25 casos sin ponderar.
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11.5 ConNbucTA SEXUAL, Uso DEL CONDON Y ACCESO AL CONDON

Laconductasexual individual y € uso de condones son determi nantes claves del estatus de riesgo
de contraer ETS y cuando estainformacion se agrega a nivel de lapoblacion pemmite describir el contexto
en el cual se deben disefiar e implementar |os programas preventivosde VIH/SIDA y ETS, a igual que los
programas curativos de ETS y de alivio de VIH/SIDA. En laEnpes 2000 se pregunt6 a las mujeres por
relaciones sexual esenlos Ultimos 12 meses, nimero deparejas sexual es, uso de conddén en ladltimarel acion
y conoci miento de fuentes. Setraté también de conocer larelaci n delamujer con lapersona con quien tuvo
la relacion para distinguir la pareja sexual regular de la no regular, cohabitante o no. Los resultados se
detallan en los Cuadros 11.1 a11.13.

Cuadros11.11a11.13; y Gr é&fico 11.3
NuUmero de parejassexualesde las mujeres no en union (Cuadro 11.11)

» Lamayoriadelas mujeres no unidas (61 por ciento) no hatenido relaciones sexuales en | os tltimos 12 meses
y entre las quetuvieron relaciones sexuales la mayoria las tuvo con una sola persona (38 por ciento). Menos
del uno por ciento (0.3) las tuvo con dos 0 mas personas.

e Lasmujeresno unidasque tuvieron relaciones sexual es con dos 0 mas personas es mas frecuente entrelas con
educacionprimariao mas (0.3 por ciento) entre las mujeres de 20-24 afios de edad (0.5 por ciento) y entrelas
solteras sexualmente activas (1 por ciento). En los departamentos de Madre de Dios, Pasco y Ucayali, dicho
porcentaje esigud o mayor al 1.1 por ciento.

Conocimiento y uso del condén (Cuadro 11.12)

» Casi todaslas mujeresque conocen sobreel VIH/SIDA y tuvieronrelaciones sexud esdurante losultimosdoce
meses conoce el cond6n masculino (98 por ciento), porcentaje de mujeres que es similar en casi todos los
grupos y ambitos poblacionales, con lasola excepcion de la mujeres sin educacion entre las cuales dicha
proporcién disminuye al 79 por ciento.

« Demanerasimilar pero enmenor nivel, lamayoria delasmujeresque conoce el conddn sabe donde adquirirlo
(89 por ciento). Solo un 11 por ciento de lasmujeres que conocen sobre el VIH/SIDA vy tuvieron relaciones
sexual esdurantelos Ultimos doce no conoce donde puede obtenerlo, proporcion que es mayor entre lasmujeres
sin educacion (47 por ciento). En los departamentos de Cajamarca, Ayacucho, Cusco, Amazonas y Ancash,
dicha proporcion esigual o mayor al 22 por ciento.

» Losestablecimientos de salud del sector publico son |as fuentes deabastecimiento que una mayor proporcién
de las mujeres declara conocer (65 por ciento). En menor orden, mencionan la Farmacia (58 por ciento).

e Sdlo el 8 por ciento de las mujeresque conocen sobre el VIH/SIDA y tuvieron relaciones sexuales durante | os
ultimosdoce meses, usaron enla tltimarelacion que tuvieron: 6 por dento el mes pasado y 2 por ciento en los
meses anteriores. Cerca del uno por ciento de estas mujeres usa el condén como método de planificacion
familiar pero no lo usé en su dltimarelacion sexual.

Uso de condon en los ultimos doce meses segln tipo de compafiero (Cuadro 11.13 y Gréafico 11.3)

e Conrelacién al uso del conddn, solamente el 7 por ciento de las mujeres alguna vez unidas usaronel condon
en la ultima relacidn que tuvieron y este porcentaje se incrementa a 18 por ciento entre las mujeres que el
compafiero no vive con ella. Este porcentaje hace que el nivel de uso entre las mujeres que tuvieron relaciones
sexuales durante los Ultimos doce meses se incremente al 8 por ciento.

» El uso del conddn es mas frecuente entre las mas mujeres de 25-29 afios de edad (11 por ciento), entre las
mujeres con educacion superior (15 por ciento) y entre las solteras (20 por ciento). Sin considerar Lima
Metropolitana (13 por ciento), enlos departamentosde Arequipa, Juniny Moquegua, el porcentaje de usuarias
variaentreel 10y el 11 porciento.
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Cuadro 11.11 Numero de paejas sexualesde las mujeresno en unién
Distribucién porcentual de mujeres no en unién por nimero de personas con qtl)JI enes han tenido relaciones
sexuales en [0s Ultimos 12 meses, segun caracteristicas seleccionadas, Pert 2000
NUmero de compafieros sexuales : .
Promedio  Numero
) ) Doso de de
Caracteristica Ninguno Uno mas Total parejas mujeres
Edad
11-19 87.3 125 0.2 100.0 0.1 5,063
20-24 61.7 37.8 0.5 100.0 0.4 2,769
25-29 46.0 53.6 0.4 100.0 0.6 1,489
30-39 29.2 70.5 0.4 100.0 0.7 1,690
40-49 16.1 83.7 0.2 100.0 0.8 1,203
Estado conyugal )
Divorciada, separada, viuda 15.3 84.2 0.4 100.0 0.9 2,236
Soltera, ha tenido relaciones 0.7 98.3 1.0 100.0 1.0 2,841
Soltera/no hatenido relaciones  100.0 0.0 0.0 100.0 0.0 7,137
Area deresidencia
Urbana 61.1 38.5 0.3 100.0 0.4 9,461
Rural 62.3 37.5 0.2 100.0 0.4 2,754
Departamento
Amazonas 52.3 47.7 0.0 100.0 0.5 116
Ancagh 58.7 41.0 0.3 100.0 0.4 418
Apurimac 62.9 37.1 0.0 100.0 0.4 101
Arequipa 574 424 0.2 100.0 0.4 573
Ayacucho 54.3 45.7 0.0 100.0 0.5 175
Cajamarca 65.6 34.0 0.3 100.0 0.3 515
Cusco 59.5 40.2 0.3 100.0 0.4 411
Huancavelica 60.9 39.1 0.0 100.0 0.4 123
Huénuco 53.4 46.3 0.2 100.0 0.5 291
Ica 67.4 32.6 0.0 100.0 0.3 375
Junin 61.9 37.5 0.6 100.0 0.4 589
LaLibertad 65.4 34.4 0.2 100.0 0.4 673
Lambayeque 70.2 29.6 0.2 100.0 0.3 605
Lima 60.0 39.6 0.4 100.0 0.4 4,824
Loreto 38.3 60.9 0.8 100.0 0.6 282
Madre de Dios 43.0 55.3 1.8 100.0 0.7 21
Moquegua 60.6 39.1 0.2 100.0 0.4 68
Pasco 58.4 40.5 1.1 100.0 0.4 114
Piura 74.2 25.8 0.0 100.0 0.3 896
Puno 70.2 29.8 0.0 100.0 0.3 438
San Martin 50.5 48.8 0.7 100.0 0.5 214
Tacna 58.0 42.0 0.0 100.0 0.4 152
Tumbes 72.4 27.4 0.2 100.0 0.3 99
Ucayali 35.9 62.8 1.3 100.0 0.7 141
Region natural
Lima Metropolitana 60.6 39.0 0.4 100.0 0.4 4,458
Resto Costa 67.3 32.6 0.1 100.0 0.3 3,184
Sierra 61.4 38.3 0.2 100.0 0.4 3,523
Selva 47.0 52.4 0.6 100.0 0.5 1,050
Nivel de urbanizacién
Lima Metropolitana 60.6 39.0 0.4 100.0 0.4 4,458
Otras ciudades grandes 61.9 37.8 0.3 100.0 0.4 3,682
Resto urbano 61.1 38.7 0.2 100.0 0.4 1,321
Rural 62.3 375 0.2 100.0 0.4 2,754
Nivel de educacién
Sin educacion 30.1 69.8 0.1 100.0 0.7 281
Primaria 515 48.2 0.3 100.0 0.5 2,207
Secundaria 68.8 30.8 0.3 100.0 0.3 6,516
Superior 55.8 43.8 0.3 100.0 0.4 3,211
Total 61.4 38.3 0.3 100.0 0.4 12,215
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Cuadro 11.12 Conocimiento y uso del condén
Entrelas mujeres queconocen sobre VIH/SIDAY quehan tenido rej aciones sexud.es, porcentaje que conoce el condén masaulino,
porcentaje gue conoce una fuente para condon, porcentaje que uso durante la Gltimarelacion, ge?grcmtaJ e que uso conddn para
planificacion familiar pero no durantela tltimareladon, segun caracteisticas selecdonadas, Pert 2000
Uso condén Usa
Conoce fuente para el condén ? No Ultimarelacion ~ condén
— conoce —— — paaPF,
Conoce Fuente Fuente Podria  fuente El nousd Numero
sobreel médica meédica Otra conseguir para€l mes endltima de
Caracteristica condén' plblica privada Farmacia fuente condones condén pasado Antes relacion mujeres
Edad
15-19 96.4 64.6 23 46.0 5.9 111 17.8 4.4 35 06 1,007
20-24 98.4 70.6 37 60.5 5.4 53.4 8.0 5.7 44 0.8 2,666
25-29 98.4 70.3 35 60.6 5.0 56.9 7.8 77 2.6 12 3,186
30-39 98.0 66.8 33 58.3 5.0 56.0 9.2 6.0 11 11 6,231
40-49 96.0 56.4 3.6 57.7 7.7 49.0 155 4.4 13 0.6 4,711
Estado conyuga]
Casada o unida 97.4 66.7 3.0 55.3 4.9 3.5 11.1 6.3 0.9 0.9 13,205
Divorciada, separada, viuda 97.9 61.6 31 62.9 6.6 50.4 11.9 14 3.7 0.2 1,993
Soltera, hateni do relaciones  97.9 59.6 5.8 69.5 9.8 3.2 9.1 6.1 6.6 11 2,602
Areaderesidencia
Urbana 99.0 62.8 4.2 70.3 7.3 58.2 7.3 6.6 25 10 13488
Rural 93.0 724 1.0 20.3 11 36.9 22.3 3.0 0.6 05 4311
Departamento
Amazonas 94.5 72.8 1.0 26.6 21 30.1 22.1 29 11 0.4 267
Ancash 93.9 61.0 4.8 41.6 4.0 447 20.3 4.6 15 0.6 571
Apurimac 93.1 88.3 1.0 219 0.2 39.5 11.1 53 2.2 04 170
Arequipa 98.6 71.3 3.8 64.4 7.9 63.3 7.3 6.0 2.8 31 840
Ayacucho 93.5 69.2 11 24.6 14 39.8 24.7 45 0.8 0.8 230
Cajamarca 90.0 65.6 0.9 18.8 0.7 324 295 53 0.9 11 712
Cusco 95.5 66.8 5.6 38.6 13 46.1 22.2 45 1.9 15 568
Huancavelica 96.1 85.5 10 294 16 54.2 12.6 2.6 10 13 130
Huénuco 92.9 77.0 0.6 29.5 2.7 55.6 133 4.8 0.6 0.2 369
Ica 99.6 67.4 4.0 69.1 9.4 61.3 7.6 6.2 21 0.7 530
Junin 97.5 747 15 47.1 0.8 55.1 14.3 7.5 19 04 874
LaLibertad 96.6 68.5 3.8 61.8 54 44.0 10.7 4.1 16 11 937
Lambayeque 96.2 47.6 2.6 57.3 1.6 39.4 16.4 4.6 1.0 0.7 865
Lima 99.3 54.9 4.2 78.3 10.2 61.2 6.0 7.7 2.9 0.9 6,651
Loreto 97.6 85.4 3.0 39.4 53 54.8 10.9 21 2.2 0.5 636
Madre de Dios 98.5 77.6 16 50.3 2.3 50.7 10.6 49 16 0.9 47
Moquegua 98.7 87.0 24 45.8 0.8 69.7 5.6 9.0 0.9 0.3 125
Pasco 97.0 85.7 17 42.8 0.8 42.3 8.8 33 18 0.3 158
Piura 97.3 66.4 11 55.3 2.6 47.9 116 3.2 10 06 1,326
Puno 96.2 785 7.7 215 0.9 30.7 16.3 2.7 11 0.7 522
San Martin 98.6 85.3 19 39.6 4.4 51.8 8.7 4.2 18 04 561
Tacna 99.2 83.8 7.6 66.8 4.1 61.0 6.4 5.6 2.0 17 228
Tumbes 99.3 85.5 7.0 53.2 0.3 60.7 35 5.9 0.7 0.7 165
Ucayadli 99.4 81.0 15 47.1 17 53.4 6.7 3.7 18 0.5 315
Region natural
Lima Metrgpolitana 99.5 53.3 4.5 82.4 11.2 63.5 5.2 8.3 31 0.9 5,985
Resto Costa 98.1 64.9 3.2 60.2 3.9 494 10.6 45 16 08 4,772
Sierra 94.4 72.6 31 35.2 2.2 453 17.9 4.9 13 12 4,700
Selva 97.6 80.8 18 385 33 495 125 3.6 18 04 2341
Nivel de urbanizacién
Lima Metrgpolitana 99.5 53.3 45 11.2 63.5 5.2 8.3 31 09 5985
Otras ciudades grandes 98.7 68.4 45 64.1 4.7 56.5 8.8 5.6 21 13 5379
Resto urbano 98.2 75.2 24 52.1 31 479 9.5 45 2.2 0.5 2,124
Rural 93.0 72.4 1.0 11 36.9 22.3 3.0 0.6 0.5 4,311
Nivel de educacion
Sin educacion 79.0 46.8 0.7 131 09 17.8 47.3 12 0.1 0.3 543
Primaria_ 94.4 65.6 1.0 32.6 2.2 36.2 22.3 3.0 0.6 03 5106
Secundaria 99.5 67.4 2.8 66.6 5.6 56.5 6.3 5.8 23 09 7835
Superior 100.0 62.8 7.7 79.0 11.2 713 13 9.3 3.6 16 4316
Tota 975 65.1 34 58.2 5.8 53.1 109 57 21 09 17,800
! Conocimiento para planificacion familiar o para prevencion de enferm edades
2 Para | as usuarias actual es se incluyecomo fuerte el Glimo sitio donde dbtuvo el condén

Conocimiento de VIH/SIDA Otras ETSy Formas dePrevencién * 203



Cuadro 11.13 Uso de conddn por tipo decompariero
Entre las mujeres quetuvieron relaciones sexuales €l afio anterior a la encuesta, porcentaje gque usaron
condon en laditima relacion con el esposo 0 compariero, con compariero con quien no vive, y con cualquier
gompariero, seguin caracteristi cassel eccionadas, Pert 2000
Us6 condén con Usb con compariero Us6 condén con
€sposo 0 comparfiero con quien no vive cualquier compariero
Numero Numero Numero
Porcen- de Porcen- de Porcen- de
Caracteristica taje mujeres taje mujeres taje mujeres
Edad
15-19 3.2 594 15.0 441 8.3 1,030
20-24 5.9 2,004 22.2 629 9.8 2,630
25-29 8.2 2,770 24.3 446 10.5 3,206
30-39 6.7 5,877 12.1 499 7.1 6,360
40-49 6.1 4,222 10.7 198 6.3 4,414
Estado conyugal
Casada o unida ) 6.6 15,181 57 6.6 15,204
Divorciada, separada, viuda 8.1 266 13.0 586 11.6 848
Soltera, hatenido relaciones 13.8 18 1,570 19.8 1,588
Area deresidencia
Urbana 8.7 9,915 19.6 1,879 10.4 11,760
Rural 2.9 5,551 8.1 334 3.2 5,879
Departamento
Amazonas 3.0 246 16.2 23 4.1 268
Ancash 5.1 591 7.2 75 54 666
Apurimac 4.2 249 28.6 14 55 263
Arequipa 8.3 641 20.4 105 10.1 745
Ayacucho 49 251 7.0 31 51 281
Cajamarca 4.4 924 23.5 54 55 978
Cusco . 4.2 703 10.9 78 4.9 779
Huancavelica 2.1 255 8.1 16 25 270
Huénuco 3.4 442 11.0 58 4.3 499
Ica 8.1 422 17.1 55 9.2 476
Junin 8.0 747 27.8 87 10.0 834
LaLibertad 4.7 810 18.8 91 6.0 900
Lambayeque 5.0 742 12.9 79 5.7 819
Lima 10.5 4,668 20.4 1,013 12.3 5,664
Loreto . 2.0 533 14.9 118 4.4 649
Madre de Dios 4.6 44 16.1 7 6.1 51
Moquegua 10.3 107 21.0 10 11.1 117
Pasco 4.2 136 14.5 18 55 154
Piura 3.8 1,196 125 91 4.4 1,281
Puno 3.2 734 13.8 27 3.6 761
San Martin 4.5 475 18.6 61 6.1 536
Tacna 74 174 15.9 30 8.6 204
Tumbes 7.2 134 11.1 10 7.5 144
Ucayali 4.6 242 9.8 61 5.7 301
Regién natural
Lima Metropolitana 11.3 4,151 3 935 13.1 5,070
Resto Costa 5.8 3,862 15.3 479 6.8 4,332
Sierra 4.6 5,399 16.0 473 55 ,866
Selva 3.8 2,054 4.5 326 53 2,372
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 11.3 4,151 21.3 935 13.1 5,070
Otras ciudades grandes 7.3 4,042 16.8 716 8.7 4,751
Resto urbano 55 1,722 21.4 227 74 1,939
Rural 2.9 5,551 8.1 334 3.2 5,879
Nivel de educacion
Sin educacion 14 1,105 8.0 29 15 1,129
Primaria 35 5,625 5.8 332 3.6 5,950
Secundaria 7.7 5,886 17.2 1,033 9.1 6,904
Superior 12.5 2,849 24.0 819 15.0 3,657
Total 6.6 15,466 17.9 2,213 8.0 17,640
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Grafico 11.3

Uso de Condoén segun Tipo de Compariero
por Lugar de Residencia y Educacion

PERU

Urbana
Rural

Lima Metro
Otras ciudades
Resto urbano
Rural

Sin educacién
Primaria
Secundaria
Superior

Companero residente

M otro companero

Cualquiera

15 20

Porcentaje de Mujeres

Conocimiento de VIH/SIDA Otras ETSy Formas dePrevencién * 205



206 * Conocimiento de VIH/SIDAy Otras ETS



VIOLENCIA CONTRA LASMUJERESY LOSNINOS 12

expresa en insultos, amenazas, coerciones, chantajesy/o agresiones fisicasque afectan la sd ud fisica,

sexual y/o psicolégica de las personas que la sufren, principalmente las mujeres y las nifias. Sin

embargo, es un problema que generalmente se calla y se ocultaprincipdmente por la propiavictima

y en muchasculturas y creenciases tolerada y hasta legitimada como un derecho del hombre sobre la mujer

y los hijos, pasando asi aformar parte de lainteraccion intrafamiliar, se lainstituye como préctica cotidiana,

perpetuandose através de generacionesen lacrianza de los hijos, los que a su vez lareplican cuando padres
a sus propios hijos.

I a violencia familiar es una manifestacion del gjercicio de poder de una persona sobre otra que lo

Todas estas situaciones determinan la importancia de conocer la magnitud de la violencia intra
familiar en el pais, la misma que es formalmente reconocida a partir de 1993 con la expedicion de la Ley
contralaViolencia Familiar N° 26260, |a ratificacion de |os acuerdos dela Convencién de Belem do Para en
1994, la promulgacion del Texto Unico Ordenado de la Ley de Proteccion frente alaViolencia Familiar en
1997 y la denominacion dd afio 2000 como "Afio de la Lucha contrala Violencia Familiar". En ese mismo
ano se promulgalaley N 27306 que modifica a la anterior incluyendo a la violencia sexual como otra
forma de violencia familiar, pues la anterior solo consideraba alaviolenciafisicay psicoldgica

La informacion existente sobre la violencia familiar, reponde a esfuerzos parciales y aislados que
no permiten tener un conocimiento global del problema en el &mbito nacional. En laENDES 2000 se incluy,
por primeravez en Per(, un modul o sobre violenciafamiliar con el fin de conocer lasdimensiones nacional es
y caracteristicas de este problema, heramientas que ayudan y sustentan su estudio y el planteamiento de
programas tendientes a prevenirlo y controlarlo.

A las mujeres algunavez unidas se les pregunté por episodios de violenciaverbal y fisica por parte
del esposo o compariero. A todas las mujeres se les preguntd si alguna otra persona habia gjercido violencia
contra ella, a quien pidio ayuda, si visité dgunaingitucén para buscar ayuday para quienesno lo hideron,
larazén por la cual no buscaron ayuda. A las mujeres que tenian por 1o menos un hijo viviendo en el hogar
se les preguntd quien castigaba a los hijos en el hogar y en cada caso la forma en que eran castigados.
También se pregunt6 en quéforma la castigaban aella sus padres, de ser el caso, y si el padre castigaba ala
madre. Finalmente se preguntd a las entrevistadas si consideraban que era necesario el castigo fisico para
educar alos hijos.

12.1 VIioLENCIA VERBAL DEL ESPOSO CONTRA LA MUJER

Para entrar en el tema de la violencia conyugal, en la ENDES 2000 se les hizo a las mujeres
entrevistadascasadaso unidas, o que lo hubieran estado anteriormente, preguntasespecificasacercade si sus
€sposos 0 comparieros gjercian ciertas presiones o les hacian acusaciones relacionadas con la vida de pareja.
Si en la seccion de VidenciaDoméstica del cuestionario no s lograba privacidad total, no se diligenciaba
esta seccion.

Como una forma de indagar sobre violencia de tipo sicolégico, especificamente se preguntd por
situaciones de apoyo emocional: si el esposo pasaba tiempo con ellay si es/era carifioso; situaciones de
control delapareja: si el esposo laignoraba o eraindiferente con ella, sile prohibiaque estudiara o trabajara,
si le impedia el contacto con las amigas o0 amigos o con la familia; situaciones desobligantes: si le gritaba
cuando le hablaba o si le decia ‘no sirves para nada’; y finalmente, amenazas especificas como ‘ me tienes
cansado, me voy de la casa’ o ‘si te vas te quito mis hijos'. El porcentaje de mujeres que contestaron
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afirmativamente a cada una deestas’ situaciones decontrol por parte del esposo’ sedetallan en el Cuadro 12.1
y se resumen en los Gréficos 12.1y 12.2.

Cuadro 12.1 y Gréficosl2.1y 12.2
Apoyo emocional y violencia verbal por parte del esposo/compafiero (Cuadro12.1 y Grafico 12.1)

e Casi todas las mujeres alguna vez unidas (95 por ciento) viven o han vivido con su esposo o compafiero
situacionesde apoyo emaocional, talescomo: el esposo pasa (ba) el tiempo librecon ellay/o él es (era) carifioso
conellas. Sin embargo, es evidente que algunas de ellas viven o havivido el apoyo emocional con situaciones
de control (34 por ciento), situaciones desobligantes (48 por ciento) o de amenazas (25 por ciento), siendo las
mas frecuentes "laignoraoesindferente”,"la grita cuando le habld' o "le dice: metienescansado, mevoy
de la casa", repectivamente.

» Laproporcién de mujeres que vive o han vivido situaciones de apoyo emocional si bien no es muy diferente
por nivel de educacién o lugar de residencia, si lo es por estado civil de la mujer: 96 por ciento entrelas
casadas o convivientes y 86 por ciento entre las separadas, viudas y divorciadas.

» Lasituacionde control "laignora o esindiferente” se da con mayor frecuencia entre las mujeres mayoresde
34 afios de edad (36 por ciento, en promedio), entre las mujeres sin educacién (47 por ciento) y, muy en
particular, entrelasmujeres separadas o divorciadas (55 por ciento). Segun el lugarderesidencia, etasituacion
es mayor en las éreas rurales (38 por ciento), en la Sierra (42 por ciento), y en los departamentos de la Sierra
(Puno, Pasco, Huanuco, Apurimac, y Cusco), y en dondela proporcién de mujeresque vive la situacion de
control indicada es mayor al 44 por ciento de las mujeres alguna vez casadas o unidas.

» Lassituaciones de control, lasdesobligantes y las anenazas sonmas frecuentes entre las mujeresde mayor
edad, entre las separadas o divorciadas y entre las mujeres sin educacion.

Grafico 12.1
Situaciones de Control por Parte del Esposo o
Companero, por Lugar de Residencia y Educacién
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| Prohibe trab./estudiar

Urbana
Rural

Lima Metro
Otras ciudades
Resto urbano
Rural

Sin educacion
Primaria
Secundaria
Superior

10 20 30 40 50

Porcentaje de Mujeres

208 * Violencia Contra las Mujeresy los Nifios



Cuadro 12.1 Violenciaintrafamiliar: apoyo emocional y violencia verbal por parte del esposo
Entrelas mujeresaguna vez uni das, porcentaje que experimentd s tuacionesde apoyo emocional y deviolenciaverbal por parte
del esposo, por caraderisticas sel eccionadas, Pert 2000
Situaciones de Situaciones de Situaciones
apoyo emocional control del esposo desobligantes Amenazas
Le Le Le Ledice: Ledice:
Esposo  El es/era La prohibe impide Le dice: ‘metienes ‘si tevas
pasaba carifioso ignora que ver grita  ‘nosirves cansado, tequito NuUmero
tiempo con oesindi- estudie/ amigos/ cuando para me voy mis de
Caracteristica conella ella ferente  trabaje  familia lehabla nada’ delacasa’ hijos  mujeres
Edad
15-19 95.6 96.6 29.6 26.5 21.6 38.4 18.7 15.3 19.3 614
20-24 95.8 97.5 30.5 24.7 23.6 42.4 21.4 19.8 24.2 2,192
25-29 95.6 95.8 32.2 25.3 21.6 46.7 23.5 23.2 23.5 2,981
30-34 95.2 96.2 32.3 23.9 22.7 46.7 26.3 24.1 23.7 3,432
35-39 94.1 94.8 35.9 25.1 23.0 49.3 29.9 26.1 21.4 3,052
40-44 92.9 93.0 36.8 22.7 24.7 51.2 314 27.0 18.4 2,816
45-49 92.2 91.6 35.7 23.2 23.7 51.3 32.3 28.6 16.5 2,281
Estad o civil
Casada o conviviente 96.1 96.2 30.7 22.0 19.9 46.3 24.7 211 18.7 15,178
Viuda/ divorciada / separada 82.7 86.1 55.1 39.7 45.3 57.2 44.3 48.1 39.8 2,191
Area deresid encia
Urbana 93.9 94.3 31.3 235 23.2 46.6 26.3 25.4 22.9 11,437
Rural 95.3 96.1 38.6 25.6 229 49.8 28.9 22.7 18.4 5,932
Departam ento
Amazonas 96.0 97.1 36.2 23.3 225 47.1 28.6 25.6 19.1 272
Ancash 94.9 94.4 35.1 27.5 25.5 52.6 23.2 22.6 17.0 659
Apurimac 95.3 94.4 52.0 28.4 23.2 56.8 354 25.7 20.7 272
Arequipa 90.3 91.2 34.4 27.1 29.8 52.2 37.1 29.4 29.7 751
Ayacucho 95.5 94.0 41.1 30.5 27.0 55.6 31.1 23.6 18.9 289
Cajamarca 94.0 96.8 40.9 24.6 18.0 40.9 26.1 20.4 15.8 1,000
Cusco 90.7 94.4 55.9 24.7 35.3 67.0 47.2 34.1 25.2 794
Huancavelica 91.3 91.3 35.4 32.8 22.8 51.2 28.1 19.7 17.5 286
Huénuco 95.2 94.7 48.8 37.3 29.2 51.6 325 28.8 27.2 508
Ica 91.1 94.5 34.6 26.3 24.1 46.0 27.8 26.5 24.2 482
Junin 95.1 95.8 30.0 22.4 21.1 50.8 25.7 22.0 19.9 847
La Libertad 96.0 96.0 40.5 28.6 25.4 49.2 26.0 24.1 21.4 824
Lambayeque 94.9 95.3 30.4 28.2 22.5 49.1 20.0 23.7 17.2 819
Lima 94.3 94.4 28.5 20.5 22.3 43.7 24.2 23.8 22.0 5,450
Loreto 96.5 96.3 24.2 27.7 19.4 34.6 23.9 24.0 27.6 584
Madre de D ios 95.5 96.3 36.5 22.8 21.2 35.1 24.1 21.9 19.7 44
Moquegua 92.5 92.4 27.2 16.7 215 42.0 235 19.7 17.5 118
Pasco 96.1 96.9 46.6 27.6 275 54.8 319 25.4 26.4 160
Piura 97.5 97.3 22.2 20.5 14.4 375 19.4 17.8 16.2 1,313
Puno 93.9 95.0 44.6 21.8 24.9 65.6 35.9 30.8 20.8 783
San M artin 95.7 96.9 32.0 28.3 22.8 54.0 32.6 27.6 22.0 505
Tacna 91.0 91.1 38.5 22.4 28.8 52.5 32.3 32.3 27.6 207
Tumbes 96.6 96.7 34.7 31.2 24.0 50.9 30.0 31.3 24.0 155
Ucayali 95.3 94.1 25.3 23.5 215 34.7 20.2 23.0 22.7 247
Region
Lima Metropolitana 94.2 94.2 28.6 19.4 22.5 43.2 24.3 24.3 22.6 4,854
Resto C osta 94.8 95.4 29.7 25.9 21.1 45.3 23.4 23.5 19.4 4,306
Sierra 93.8 94.9 415 25.8 25.3 53.4 318 24.8 21.2 5,991
Selva 95.6 95.9 32.0 27.3 22.5 46.6 28.4 26.0 23.0 2,218
Nivel de urbanizacién
Lima Metropolitana 94.2 94.2 28.6 19.4 22.5 43.2 24.3 24.3 22.6 4,854
Otras ciudades grandes 93.2 94.1 32.8 27.3 25.4 49.0 28.8 27.6 24.4 4,614
Resto urbano 95.0 95.4 34.2 24.7 20.0 49.1 25.4 23.1 20.3 1,970
Rural 95.3 96.1 38.6 25.6 22.9 49.8 28.9 22.7 18.4 5,932
Nivel de educacion
Sin educacion 93.1 93.8 46.8 27.2 28.1 55.1 37.4 28.7 18.0 1,235
Primaria 93.8 94.4 39.2 27.2 25.5 53.1 31.9 27.3 21.6 6,229
Secundaria 94.7 95.4 30.5 25.3 22.4 47.1 25.3 24.6 23.6 6,655
Superior 95.4 95.5 25.3 15.4 18.0 35.6 18.0 17.3 17.7 3,250
Total 94.4 94.9 33.8 24.2 23.1 47.7 27.2 24.5 214 17,369
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Gréfico 12.2 12.2 VIOLENCIA FisicA CONTRA

Amenazas por Parte del Esposo o Compariero LA MUJER

por Lugar de Residenciay Educacion _ )
En formadirectase les preguntd

a las mujeres que habian estado alguna
vez casada o unida acerca de si sus
esposos 0 comparfieros habian ejercido
violencia fisica contra ellas. Especifi-

Me voy de la casa camente se preguntd si habian sido
M Te quito los hijos empujadas, golpeadas o agredidas por

parte del marido, al igual que la fre-
cuencia. Losresultados se presentan en
el Cuadro 122y en el Grafico12.3.
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Otras ciudades
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pregunté también s habian experimen-
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Sin educaclén persona diferente al esposo 0 compa-

Primaria fiero. A las mujeres no unidas se les hizo
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Superior pidio identificarlapersonaqueegjerciola
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Porcentaje de Mujeres el Cuadro 12.3

Resto urbano

Rural

A las mujeres alguna vez unidas se |es pregunt6 por el uso de alcohol hasta emborracharse por parte
del conyuge. Lainformacion se detalla en el Cuadro 12.4. En el Gréafico 12.4 se resumen |os resultados

Cuadros12.2 a12.4; y Gréficos12.3y 124
Violencia fisica por parte del esposo/compafiero (Cuadro 12.2)

* El 41 por ciento delas mujeres alguna vez unidas ha sido empujada, golpeada o agredida fisicamente por su
esposo 0 compafiero, la mayoria de ellas (83 por ciento) a veces y un significaivo 16 por dento,
frecuentemente.

« Estaformade violencia es mayor entrelas mujeres de 35 o mas afos de edad (43 por dento, en promedio),
las que tienen educacion primaria (45 por ciento) y las mujeres separadas, viudas o divorciadas (57 por
ciento). Segun el lugar de residencia, en una mayor proporcion sepresentaentre las mujeres que residen en
localidadesde 20 mil o0 mas habitantes(45 por ciento), enla Selva (48 por ciento) y enlos departamentos de
Ucayali, Loreto y Cusco, donde ésta afecta a méas del 50 por ciento de las mujeres alguna vez unidas.

¢ Lasmujeres que son o han sido "frecuentemente agredidas" por su esposo o0 compafiero, en mayor proporcon
son mujeres de 45 a 49 afios de edad (23 por ciento), sin educacion (26 por ciento) o separadas, viudas o
divorciadas (32 por ciento). Segun el lugar de residencia, las mayores proporciones se presentan entre las
mujeres residentes en |os departamentos de Cusco (26 por ciento) y Huanuco (28 por ciento).

Violencia fisica a mujeres alguna vez unidas por parte de otros (Cuadro 12.2)
» Algo masde unacuartaparte de lasmujeres alguna vez unidas (28 por ciento) han sido agredidas fisicamente
por una personadiferente a su esposo 0 compariero, proporcién que es mayor entre las mujeres con educaci 6n

secundaria (31 por ciento) y entre las mujeres separadas, viudaso divorciadas ( 33 por ciento). No se observa
mayor diferencial por edad de la mujer.
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» Segln lugar de residencia, estaproporcion esmayor entre las mujeres queresiden en |os departamentos de
Puno, Ica, Tumbes, Junin, Arequipay Tacna, ambitos donde mas del 50 por ciento de las mujeres fueron
agredidasfisicamente por una personadiferente a su e0so o compafiero.

Violencia fisica a las mujeres en general por parte de otros (Cuadro 12.3)

» Cercade unatercera parte de las mujeres en edad fértil (30 por ciento) han sdo agredidas fisicamente por
alguna persona cuando de las solteras sé trata o por otra diferente a su esposo o compafiero en el caso de las
alguna vez unidas.

e Lamadre (46 por ciento) y el padre (45 por ciento) esaquien |las MEF identifican en mayor proporcion como
la persona que les gjercio la violencia fisca. En menor proporcion, también identifican al hermano como la
persona que las agredi6 (15 por ciento).

¢ Lamadre, el padre y el hermano soncitados en mayor proporcion por las mujeres de 15-19 aios de edad, las
solterasy las mujeres con educacion secundaria.

¢ Segun el lugar deresidencia, las mayores proporciones de MEF que identifican ala madre como persona que
gjercié laviolenciase presentan entre las mujeres que residen en el area urbana (46 por ciento), en la selva (54
por ciento) y en |los departamentos de Arequipa (55 por ciento), Tacna (56 por ciento), Ica (57 por ciento),
Tumbes (71 por ciento) y Loreto (74 por ciento). En cambio,lasMEF queidentifican al padre como lapersona
quelasagredio s presentan entre las mujeresqueresiden en el arearural (50 por ciento), en la Sierra(52 por
ciento) y en los departamentos de Arequipa (54 por ciento), Puno y Tacna (56 por ciento) y Junin (62 por
ciento).

Grafico 12.3
Violencia Fisica por Parte del Esposo o
Compariero o por Parte de Otros,
por Lugar de Residencia y Educacion

Esposo/Companero
M Otras Personas

Lima Metro
Otras ciudades
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Sin educacién
Primaria
Secundaria
Superior

10 20 30 40 50 60

Porcentaje de Mujeres
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Cuadro 12.2 Violenciaintrafamiliar: personague ejercié laviolenciay frecuencia de ésta
Entre las mujeres alguna vez unidas, porcentaje que experimentaron violencia fisica por parte del
esposo 0 compafiero o por partede otrosy frecuenciadelaviolencia, por caracteristicas seleccionadas,
Perti 2000
Violenciafisica: Frecuencia de laviolencia
Por parte Por parte Fre- Numero
del de cuente- A No de
Caracteristica esposo otros mente veces responde Total mujeres
Edad
15-19 30.8 28.1 11.0 87.2 1.8 100.0 614
20-24 36.7 27.9 11.6 87.9 0.4 100.0 2,192
25-29 40.3 28.8 10.8 88.6 0.6 100.0 2,981
30-34 41.7 29.9 14.6 84.3 1.1 100.0 3,432
35-39 43.1 26.2 16.9 82.3 0.9 100.0 3,052
40-44 43.8 26.5 19.2 80.2 0.6 100.0 2,816
45-49 42.8 27.5 23.2 75.4 1.5 100.0 2,281
Estado civil
Casada o conviviente 38.9 27.1 12,5 86.6 0.9 100.0 15,178
Viuda/ divorciada/ sepaada 57.1 33.1 31.9 67.1 1.0 100.0 2,191
Area deresid encia
Urbana 42.0 30.3 15.3 83.8 0.9 100.0 11,437
Rural 39.6 23.2 17.3 82.0 0.8 100.0 5,932
Departam ento
Amazonas 41.0 12.2 12.8 87.2 0.0 100.0 272
Ancash 38.6 13.3 16.2 83.8 0.0 100.0 659
Apurimac 49.9 10.8 15.0 83.2 1.8 100.0 272
Arequipa 48.8 67.8 19.0 80.7 0.3 100.0 751
Ayacucho 42.3 30.3 17.9 80.6 1.5 100.0 289
Cajamarca 325 5.8 15.5 82.0 2.4 100.0 1,000
Cusco 57.3 30.4 26.4 73.0 0.5 100.0 794
Huancavelica 29.0 11.6 16.8 83.2 0.0 100.0 286
Huénuco 40.3 19.5 27.5 72.1 0.3 100.0 508
Ica 43.5 51.5 17.1 82.2 0.7 100.0 482
Junin 46.9 60.7 16.5 83.5 0.0 100.0 847
LaLibertad 31.7 119 14.2 83.8 2.0 100.0 824
Lambayeque 36.7 9.6 11.0 87.3 1.7 100.0 819
Lima 39.8 29.8 13.3 85.9 0.8 100.0 5,450
Loreto 52.6 40.2 11.5 86.2 2.2 100.0 584
Madre de Dios 41.5 9.7 13.6 85.7 0.7 100.0 44
Moquegua 38.5 25.5 14.7 85.3 0.0 100.0 118
Pasco 49.3 13.6 15.5 84.2 0.3 100.0 160
Piura 31.8 7.9 14.8 84.8 0.4 100.0 1,313
Puno 44.6 50.4 20.2 79.0 0.8 100.0 783
San M artin 48.8 9.8 16.6 81.7 1.7 100.0 505
Tacna 49.3 69.7 18.3 80.3 1.4 100.0 207
Tumbes 42.5 60.3 16.1 83.9 0.0 100.0 155
Ucayali 50.7 9.0 8.6 90.5 0.9 100.0 247
Regién natural
Lima Metropolitana 39.5 29.5 12.9 86.2 0.9 100.0 4,854
Resto C osta 36.6 22.0 15.1 84.0 0.9 100.0 4,306
Sierra 43.3 31.2 19.0 80.3 0.7 100.0 5,991
Selva 47.9 26.7 15.1 83.5 1.3 100.0 2,218
Nivel de urbanizacién
Lima Metropolitana 39.5 29.5 12.9 86.2 0.9 100.0 4,854
Otras ciudades grandes 44.8 32.4 17.3 81.5 1.1 100.0 4,614
Resto urbano 415 27.3 15.6 83.8 0.7 100.0 1,970
Rural 39.6 23.2 17.3 82.0 0.8 100.0 5,932
Nivel de educacion
Sin educacion 43.3 21.8 26.1 72.9 1.0 100.0 1,235
Primaria 44.6 26.2 19.8 79.3 0.9 100.0 6,229
Secundaria 42.9 311 12.0 87.2 0.8 100.0 6,655
Superior 30.4 26.7 10.7 88.2 1.1 100.0 3,250
Total 41.2 27.9 15.9 83.2 0.9 100.0 17,369
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Cuadro 12.3 Vidlenciaintrafamiliar: persona gue gjercio laviolenciafisica
Porcentaje de muijeres que han experimentado violenciafisicapor otrapersona ?un relecién de parentesco dela entrevistada
con la persona que proporciond la violencia fisca, por caracteristicas selecdonadas, Peru 2000
Persona que gjerci6 la violencia
Uno Ex-marido/ Nidmero
La El Los pa- Una un delos compa- Los Otras de
Caracteristicas madre padre drastros hermana hermano hijos pafiero  suegros personas mujeres
Edad
15-19 49.7 52.2 2.0 7.1 18.4 0.0 0.7 0.2 18.8 2,005
20-24 46.2 48.3 2.0 49 17.4 0.0 2.1 0.5 21.0 1,485
25-29 46.4 44.1 1.3 3.8 16.1 0.1 6.4 0.2 21.6 1,237
30-34 43.7 41.1 1.2 3.8 13.5 0.2 9.0 1.6 23.1 1,199
35-39 39.3 44.0 14 3.3 13.7 0.1 8.8 0.6 26.2 873
40-44 43.2 37.7 2.0 3.2 10.8 0.0 10.1 1.0 26.5 813
45-49 47.7 37.2 2.6 3.2 7.0 0.4 8.4 0.4 28.1 672
Estad o civil
Casada o conviviente 46.0 42.9 1.6 34 12.8 0.1 7.9 0.9 22.0 4,116
Viuda/ divorciada / separada 41.1 34.7 2.8 4.3 15.1 0.5 11.2 1.7 29.9 725
Nunca casada o unida 46.6 50.1 1.8 6.2 17.6 0.1 1.3 0.0 21.6 3,442
Zonade residencia
Urbana 46.0 43.7 1.9 51 16.3 0.1 5.7 0.4 21.7 6,272
Rural 45.4 49.8 1.3 3.3 10.8 0.1 4.5 1.0 24.9 2,011
Departam ento
Amazonas 36.0 39.7 2.9 2.9 10.3 0.0 15.4 0.7 33.1 45
Ancash 30.8 29.4 0.0 2.8 8.4 0.0 6.3 1.4 36.4 155
Apurimac 17.0 22.4 0.7 4.1 10.2 0.0 0.0 3.4 66.0 51
Arequipa 54.5 53.6 2.2 6.1 16.0 0.1 3.6 0.3 18.2 824
Ayacucho 45.3 48.0 1.7 4.7 13.5 0.0 3.0 0.5 25.9 145
Cajamarca 21.6 35.1 0.0 1.4 14.9 0.0 5.4 1.4 31.1 117
Cusco 37.9 44.0 3.8 6.8 21.2 0.3 7.5 2.4 46.8 359
Huancavelica 38.6 44.8 2.8 2.8 9.0 0.0 1.4 2.1 26.2 61
Huénuco 41.9 44.1 3.4 1.7 12.7 0.0 6.8 0.4 229 168
Ica 56.9 46.8 1.0 3.8 9.1 0.2 5.8 0.4 12.7 386
Junin 51.0 62.1 1.8 5.6 16.7 0.2 1.5 0.8 11.7 808
La Libertad 23.9 28.2 1.4 4.9 20.4 0.0 9.9 0.0 28.2 188
Lambayeque 9.4 239 0.0 3.4 25.6 0.0 14.5 0.0 37.6 149
Lima 46.1 41.3 1.6 4.2 15.6 0.1 5.8 0.3 20.2 3,135
Loreto 73.7 53.5 3.0 5.0 9.2 0.2 25 0.7 13.0 335
Madre de Dios 35.3 25.2 7.2 4.3 8.6 0.0 15.1 0.7 30.2 9
Moquegua 38.0 40.1 3.1 4.5 12.7 0.3 8.6 0.0 26.7 49
Pasco 19.6 29.1 1.6 7.4 28.0 0.0 9.5 1.6 34.4 45
Piura 27.8 23.8 0.8 2.4 16.7 0.0 11.1 0.8 31.0 205
Puno 42.8 55.9 0.7 4.7 10.4 0.0 1.6 1.1 30.3 576
San M artin 17.2 21.6 5.2 2.6 10.3 0.0 21.6 0.9 47.4 82
Tacna 55.8 56.1 4.0 9.9 22.7 0.0 5.6 0.5 23.2 227
Tumbes 70.5 43.2 0.9 0.5 4.0 0.0 2.6 0.0 6.7 128
Ucayali 12.1 17.2 2.0 3.0 6.1 0.0 28.3 1.0 33.3 37
Regio6n natural
Lima Metropolitana 46.1 40.7 1.6 4.4 16.5 0.1 5.7 0.3 21.0 2,806
Resto C osta 42.7 39.0 1.5 4.3 15.0 0.1 8.5 0.3 21.6 1,616
Sierra 44.7 51.7 1.7 5.4 14.9 0.1 2.8 1.0 25.0 3,011
Selva 54.4 48.5 3.1 3.3 10.0 0.1 7.9 0.8 20.3 851
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 46.1 40.7 1.6 4.4 16.5 0.1 5.7 0.3 21.0 2,806
Otras ciudades grandes 45.6 46.2 2.4 6.4 17.5 0.2 5.6 0.6 229 2,619
Resto urbano 46.3 45.7 1.7 3.2 12.3 0.0 5.9 0.3 20.2 847
Rural 45.4 49.8 1.3 33 10.8 0.1 4.5 1.0 24.9 2,011
Nivel de educacion
Sin educacion 37.7 39.8 24 5.0 9.7 0.5 8.7 13 34.1 295
Primaria 43.5 44.4 2.2 3.6 10.7 0.0 7.2 1.3 28.4 2,070
Secundaria 47.1 46.0 1.9 5.0 17.4 0.1 4.9 0.3 19.0 4,201
Superior 46.8 45.1 0.9 4.9 15.2 0.1 3.9 0.4 21.8 1,718
Total 45.8 45.2 1.8 4.6 15.0 0.1 5.4 0.6 22.5 8,283

Uso de alcohol por parte del esposo o compafiero (Cuadro 12.4)
¢ El esposo o compafiero del 73 por ciento de las mujeres alguna vez unidas toma bebidas alcohdlicas hasta

embriagarse: 9 por ciento frecuentemente y 64 por ciento a veces proporcion que es mayor en 7 puntos
porcentuales ente las mujeres separadas, viudas o divorciadas (80 por ciento).
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« Lasmayores proporciones de mujeres con esposo que consumen frecuentemente al cohol hasta emborracharse
se presentan entre las mujeres sin educacion (13 por ciento), entre lasmujeres de45-49 afios de edad (14 por
ciento) y entre las mujeres separadas, viudas o divorciadas (26 por ciento).

* Segunel lugar deresidencia, esta se presentaen mayor proporcion entrelas mujeresqueresden en localidades
de 20 mil y mas habitantes (11 por ciento), en la Sierra (12 por ciento) y en los departamentos de Ayacucho
(12 por ciento), Arequipay Huéanuco (14 por ciento) y Cusco (22 por ciento).

Cuadro 12.4 Violenciaintrafamiliar: uso de dcohol por parte del espo o compariero
Distribucidnporcentual delasmujeresalgunavez casadas o unidaspor s susesposostoman
trago hasta emborracharse, segin caracteristicas seleccionadas, Peru 2000
Fre- Sin NUmero
cuente- A infor- de
Caracteristica mente veces Nunca  macién Total mujeres
Edad
15-19 3.3 65.3 29.4 2.1 100.0 614
20-24 5.6 67.3 26.4 0.7 100.0 2,192
25-29 6.9 66.4 25.6 1.1 100.0 2,981
30-34 9.1 64.1 25.7 1.1 100.0 3,432
35-39 10.4 64.5 24.3 0.8 100.0 3,052
40-44 11.3 63.6 24.7 0.5 100.0 2,816
45-49 14.0 59.5 26.1 0.4 100.0 2,281
Estad o civil
Casad a o conviviente 6.9 65.7 26.6 0.8 100.0 15,178
Viuda/ divorciada / sepaada 26.0 54.5 18.1 1.3 100.0 2,191
Area deresid encia
Urbana 9.2 62.2 27.8 0.8 100.0 11,437
Rural 9.5 68.4 21.2 0.9 100.0 5,932
Departam ento
Amazonas 7.0 74.7 17.5 0.9 100.0 272
Ancash 10.4 48.6 40.5 0.5 100.0 659
Apurimac 9.3 79.7 10.3 0.8 100.0 272
Arequipa 14.0 62.2 22.5 1.3 100.0 751
Ayacucho 11.5 61.5 26.4 0.5 100.0 289
Cajamarca 6.5 67.8 23.9 1.9 100.0 1,000
Cusco 219 63.4 14.4 0.3 100.0 794
Huancavelica 8.4 71.5 19.6 0.6 100.0 286
Huénuco 14.4 61.9 22.7 1.0 100.0 508
Ica 11.3 59.9 28.8 0.0 100.0 482
Junin 6.3 71.6 21.2 0.9 100.0 847
LaLibertad 8.8 68.5 22.3 0.3 100.0 824
Lambayeque 5.7 75.7 18.1 0.5 100.0 819
Lima 8.4 58.7 32.1 0.8 100.0 5,450
Loreto 9.9 70.7 16.7 2.8 100.0 584
Madre de Dios 7.2 62.9 28.2 1.7 100.0 44
Moquegua 8.8 71.7 18.8 0.7 100.0 118
Pasco 11.2 74.2 13.9 0.7 100.0 160
Piura 6.4 54.2 38.5 0.9 100.0 1,313
Puno 9.3 79.5 10.5 0.6 100.0 783
San M artin 7.8 73.8 17.6 0.7 100.0 505
Tacna 9.7 70.4 19.4 0.5 100.0 207
Tumbes 7.8 80.8 10.8 0.6 100.0 155
Ucayali 10.1 74.4 14.1 1.4 100.0 247
Regién natural
Lima Metropolitana 8.5 57.6 33.0 0.9 100.0 4,854
Resto C osta 7.3 62.4 29.8 0.5 100.0 4,306
Sierra 11.5 68.9 18.6 1.0 100.0 5,991
Selva 8.8 70.4 19.6 1.2 100.0 2,218
Nivel de urbanizacién
Lima Metropolitana 8.5 57.6 33.0 0.9 100.0 4,854
Otras ciudades grandes 10.6 64.6 23.9 0.9 100.0 4,614
Resto urbano 7.6 67.8 24.0 0.7 100.0 1,970
Rural 9.5 68.4 21.2 0.9 100.0 5,932
Nivel de educacioén
Sin educacion 13.1 65.2 20.6 11 100.0 1,235
Primaria 10.8 67.0 21.2 1.0 100.0 6,229
Secundaria 8.5 64.0 26.7 0.8 100.0 6,655
Superior 6.6 59.5 33.2 0.7 100.0 3,250
Total 9.3 64.3 25.5 0.8 100.0 17,369
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Grafico 12.4
Uso de Alcohol hasta Emborracharse por Parte
del Esposo o Compaiiero, por L ugar de Residencia
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12.3 SoLiciTub DE AYUDA Y DENUNCIA DEL MALTRATO

A las mujeres que sufrieron violencia se les pregunt6 si pidieron ayuda cuando fueron maltratadas
y, a quienes pidieron ayuda, dénde fueron. La pregunta se hizo a todas las mujeres que experimentaron
violencia por parte del esposo o compafiero o de alguien mas; y a las solteras que sufrieron violencia fisica
por parte de alguna persona. Los resultados se presentan en los Cuadros 12.5y 12.7. Las razones para ho
demandar al agresor se incluyenen el Cuadro12.8.

Cuadros12.5 a12.8
Mujeres que pidieron ayuda (Cuadro 12.5)

* Delatotalidad de MEF que han sido maltratadas o golpeadas (46 por ciento), menos de la mitad de ellas (42 por
ciento) pidieron ayuda a una persona cercanay tan solo una de cada cinco acudié a una institucion en bisquedade
ayuda (19 por ciento).

« Labusqueda de ayudaentre personas cercanas, si bien no muestraimportantes diferencia por edad o nivel educativo,
si esdiferente por estado civil o conyugal delas MEF. Las separadas, viudas o divorciadas (49 por ciento) en mayor
proporciénquelas solteras (39 por ciento) acuden a personascercanas cuando son agredi das fisicamente. L as casadas
0 convivientesse ubican en posidén intermedia. Segun el lugar de residencia, |as mayores proporciones se presentan
entrelas mujeresqueresiden en los departamentos de Pasco, Junin, Huancavelicay A purimac, dondemas del 50 por
ciento de las MEF agredidas piden ayuda a personas cercanas. Contrariamente, en Lor eto esta proporcion es menor
al 28 por ciento.

» Labusqueda desoporte eninstitucioneses mas alta entre las mujeres con educacion primaria (24 por ciento), las de
mayor edad (26 por ciento) y entre las separadas, viudas o divordadas (36 por ciento). Segin el lugar deresidencia,
las mayores proporcionesse presentan entre las MEF que residen en los departamentos de Amazonas (31 por ciento)
y Apurimac (32 por ciento). Contrastando, en Tumbes sélo el 10 por ciento de las M EF solicita estos servicios.
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Cuadro 12.5 Violencia intrafaniliar: busgueda de ayuda ante la
violencia
Entre las mujeres entrevistadas que han sufrido violencia,
porcentaje que ha pedido ayuda cuando la han maltratado, por
caracteristices seleccionadas, Perii 2000
A En Nudmero
personas una de
Caracteristica cercanas  institucion mujeres
Edad
15-19 40.2 5.5 2,124
20-24 42.1 13.5 2,009
25-29 41.4 18.8 2,006
30-34 42.3 23.1 2,092
35-39 44.4 26.4 1,778
40-44 42.6 27.1 1,628
45-49 41.9 26.4 1,297
Estad o civil
Casad a o conviviente 42.3 21.4 8,006
Viuda/ divorciada/ sepaada 48.9 35.8 1,485
Nunca casada o unida 38.5 7.4 3,442
Area deresid encia
Urbana 41.2 19.6 9,282
Rural 44.3 18.8 3,651
Departam ento
Amazonas 44.0 31.2 140
Ancash 41.3 22.6 361
Apurimac 59.0 32.4 165
Arequipa 38.1 17.8 914
Ayacucho 41.1 16.9 227
Cajamarca 44.7 23.3 414
Cusco 47.4 27.7 654
Huancavelica 55.1 17.5 127
Huénuco 43.5 19.8 328
Ica 49.1 18.2 467
Junin 51.6 13.5 934
LaLibertad 39.5 20.6 412
Lambayeque 48.0 26.3 415
Lima 40.4 18.1 4,501
Loreto 27.5 12.7 500
Madre de Dios 32.8 28.3 25
Moquegua 36.5 25.3 80
Pasco 50.2 19.7 112
Piura 45.4 25.6 584
Puno 35.8 18.2 722
San M artin 40.4 20.1 302
Tacna 44.6 16.8 249
Tumbes 32.0 10.0 148
Ucayali 37.0 19.3 154
Region
Lima Metropolitana 40.3 18.1 4,005
Resto C osta 447 21.7 2,750
Sierra 435 19.5 4,576
Selva 37.9 18.0 1,601
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 40.3 18.1 4,005
Otras ciudades grandes 41.4 20.7 3,892
Resto urbano 43.2 20.7 1,384
Rural 44.3 18.8 3,651
Nivel de educacion
Sin educacion 44.3 21.1 682
Primaria 42.6 23.6 3,901
Secundaria 43.1 17.4 6,015
Superior 37.9 16.9 2,334
Total 42.1 19.4 12,933
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Persona a quien la mujer pidié ayuda cuando fue
agredida fisicamente (Cuadro 12.6)

Lamadre eslapersonaaquien en mayor proporcion
acuden las MEF cuando son agredidas fisicamente
(38 por ciento). En menor proporcion también
acuden a "Otro paiente de la madre" (20 por
ciento), al "Padre" (18 por ciento) y/o al "Hermano
o Hermana" (13 por ciento), la basqueda de apoyo
trasciende el nucleo familiar.

La bisqueda de apoyo entre algin miembro de la
familia es mayor entre las mujeres jovenes, las
solteras y las que tienen educacion superior. Entre
las alguna vez unidas, las mayores de edad y con
menor nivel educativo la bisqueda de apoyo en la
familiadisminuye y se incrementala de amigos.

Segun lugar deresidencialas mayoresproporciones
de MEF que acuden a la madre cuando son
agredidas fisicamente se presentan entre las
residentes en los departamentosde Amazonas (48
por ciento), Apurimac (49 por ciento), Junin (50
por ciento) y Puno (52 por ciento). Contrastando,
en Tumbes y Madre de Dios solo una de cuatro
MEF (menos del 21 por ciento) acuden a la madre
por ayuda.

Institucion a la que acudié la mujer cuando fue
agredida fisicamente (Cuadro 12.7)

Dela totalidad de M EF que buscaron ayuda en una
institucion (20 por ciento), la mayoria de ellas
acudio principdmente a la Comisaria (75 por
ciento). Sélo un 15 por ciento fue al Juzgado.

La proporcion de MEF que acuden por apoyo a la
comisaria, si bien no muestra diferencias
importantes por nivel educativo 9 o es por edad y
estadocivil o marital delamujer. Estaproporcién es
mas alta entre las mayores de 34 afios y entre las
separadas, viudas o divorciadas

Segln lugar de residencia, las mayores propor-
ciones se presentan entre las resdentes en los
departamentos de Lima, Lambayeque, Madre de
Diose lca, donde mas del 85 por ciento delas MEF
que acudieron a una institucion por ayuda lo
hicieron ala Comisaria.

Razones para no demandar al agresor o no buscar
ayuda o consejo (Cuadro 1.28)

Entre las principalesrazones que dan las MEF para
no demandar al agresor o no buscar ayuda cuando
son agredidas, destacan: |os dafios no fueron serios
(25 por ciento), "siente que lo merece (14 por
ciento)" y por "vergienza / humillacion (14 por
ciento)", todas ellasindicativas de una baja ezima
personal. Un 15 por ciento de lasMEF agredidas y
gue no buscaron ayuda, no sabe doénde ir.



¢ Las mujeres que declaran en mayor proporcion que "los dafios no fueron serios" son mujeresmenores de 30
afios de edad (27 por ciento), solteras (28 por ciento) y con educad 6n superior (32 por ciento). Las que no
saben dénde ir sonen mayor proporcién mujeres de 45-49 afios de edad (19 por ciento) y sin educacion (24
por ciento).

e Segun lugar de residend a, las mayores proporciones de M EF que no saben dénde ir se presentan entre las
mujeres que residen en el arearuraly los departamentos de Puno, San Martin y Tacna, anbitos donde mas
del 21 por ciento de las MEF agredidas no sabe déndeiir.

Cuadro 12.6 Violenciaintrafamiliar: personaa quien pidié ayuda cuando la maltrataron
Porcentaje de mujeres que han experimentado violencia fisicay %Jg pidieron ayuda a personas cercanas, segin larelacion de
parentesco con dicha persona, por caracteristicas selecdonadas, Peru 2000
Persona a quien pidi6 ayuda cuando la maltrataron
Otro Otro
Ex- pariente pariente Numero
Her- Her- esposo/ de dela Otra de
Caracteristica Madre Padre  mano mana Hijos esposo Suegros esposo mujer Amigos persona mujeres
Edad
15-19 43.8 17.7 10.8 10.6 0.0 0.0 15 1.0 31.0 8.8 4.4 855
20-24 47.7 22.8 12.7 7.3 0.0 0.4 6.8 3.2 19.6 10.3 54 846
25-29 43.1 211 11.8 14.6 0.2 1.5 11.1 54 17.4 11.8 4.6 831
30-34 38.3 18.0 18.0 15.0 1.2 2.5 7.0 6.8 18.2 12.2 7.0 886
35-39 33.3 15.8 14.9 16.4 3.1 3.6 7.5 6.6 18.3 16.1 6.2 789
40-44 30.1 13.6 13.4 15.5 8.4 2.1 8.1 5.7 16.9 18.5 6.7 693
45-49 24.3 13.8 10.5 14.1 11.8 3.9 5.7 7.8 18.7 18.6 6.2 543
Estad o civil
Casada o conviviente 35.6 17.3 13.0 13.2 3.9 2.8 9.4 6.6 18.2 14.0 5.3 3,389
Viuda/ divorciada/ sepaada 35.6 16.8 13.3 18.0 3.6 1.2 7.0 6.5 16.7 17.6 8.8 727
Nunca casada o unida 46.3 19.9 14.0 10.9 0.0 0.0 0.0 0.3 27.3 9.3 5.3 1,325
Area deresid encia
Urbana 37.1 16.4 13.9 13.4 2.3 1.7 6.6 4.9 20.3 14.0 5.8 3,825
Rural 40.7 21.3 11.8 12.8 4.3 2.3 7.3 5.4 20.0 119 5.7 1,616
Departamen to
Amazonas 48.1 28.1 13.5 17.8 5.4 0.5 4.3 6.5 14.6 17.8 3.8 61
Ancash 32.1 13.9 19.0 13.1 4.4 1.5 15.3 9.5 13.1 13.1 5.8 149
Apurimac 48.9 18.4 23.8 19.5 8.5 8.9 8.9 4.3 17.0 6.0 5.3 97
Arequipa 35.7 19.1 8.9 9.8 1.2 0.6 15 1.8 27.1 11.4 12.9 348
Ayacucho 41.9 13.5 16.2 13.1 4.2 1.2 5.0 3.1 18.1 16.5 6.9 93
Cajamarca 33.3 22.2 17.9 23.9 6.0 1.7 8.5 34 20.5 8.5 11.1 185
Cusco 39.1 17.4 12.3 17.8 9.1 3.2 3.6 59 16.6 15.8 8.3 310
Huancavelica 44.9 22.8 13.2 12.6 3.6 1.2 5.4 6.0 22.2 14.4 4.8 70
Huéanuco 46.5 18.5 12.5 11.0 2.0 1.5 9.5 8.0 17.5 135 5.0 142
Ica 374 25.5 11.6 12.9 1.0 0.3 5.4 3.1 24.1 9.9 1.0 229
Junin 49.9 24.7 8.3 9.8 0.3 0.5 2.5 4.0 27.7 7.3 3.0 482
LaLibertad 37.4 154 11.4 12.2 1.6 2.4 8.1 6.5 17.9 19.5 7.3 163
Lambayeque 29.3 13.4 15.3 9.6 3.8 1.3 14.6 13.4 14.6 24.8 51 199
Lima 35.5 13.7 14.7 14.9 2.3 1.5 6.1 4.8 20.2 14.1 3.8 1,819
Loreto 34.6 10.1 13.4 8.9 3.4 3.9 15.6 7.3 19.6 14.5 10.1 137
Madre de Dios 20.6 7.6 9.9 7.6 4.6 15 7.6 7.6 10.7 26.0 18.3 8
Moquegua 39.8 24.4 13.1 11.9 34 2.8 45 2.8 14.2 14.2 8.5 29
Pasco 38.7 17.4 14.0 14.9 4.3 1.7 8.9 11.1 24.3 11.1 5.1 56
Piura 33.7 17.2 9.2 9.2 3.7 2.5 14.7 3.7 12.9 17.8 4.3 265
Puno 51.8 30.1 15.6 13.0 1.4 6.2 2.9 3.3 15.9 3.3 9.4 259
San M artin 30.6 20.2 11.0 10.4 3.5 2.3 15.0 6.4 17.9 13.9 8.1 122
Tacna 42.7 23.1 13.1 6.9 0.9 1.2 1.9 2.8 29.9 14.6 5.0 111
Tumbes 20.9 17.7 9.8 10.2 1.4 0.9 6.0 2.8 34.0 15.3 1.9 48
Ucayali 28.8 11.1 14.4 9.2 6.5 0.7 10.5 6.5 12.4 26.8 13.1 57
Regi6n natural
Lima Metropolitana 35.5 13.2 15.0 15.3 2.1 1.6 6.3 45 21.0 14.6 4.0 1,615
Resto C osta 35.8 18.6 12.9 11.3 2.5 1.3 9.1 5.3 18.7 15.7 4.1 1,229
Sierra 41.8 20.4 12.8 13.6 35 25 5.2 5.2 20.8 10.8 7.9 1,991
Selva 38.5 20.2 11.5 10.6 3.9 2.1 9.0 5.4 19.4 13.5 6.6 606
Nivel de urbanizacién
Lima Metropolitana 35.5 13.2 15.0 15.3 2.1 1.6 6.3 4.5 21.0 14.6 4.0 1,615
Otras ciudades grandes 37.9 17.8 135 12.9 2.7 1.8 6.7 4.7 18.8 14.3 7.6 1,612
Resto urbano 39.6 21.2 12.2 9.6 2.1 2.0 7.2 6.5 22.4 11.4 5.5 598
Rural 40.7 21.3 11.8 12.8 4.3 2.3 7.3 5.4 20.0 11.9 5.7 1,616
Nivel de educacion
Sin educacion 29.8 14.3 13.3 12.9 10.5 2.1 9.4 4.2 20.6 18.4 7.3 302
Primaria 33.3 17.1 12.3 13.0 4.8 2.5 8.0 8.0 19.5 14.6 6.2 1,664
Secundaria 39.3 16.7 14.3 13.8 1.2 1.4 5.8 3.6 22.3 12.0 5.6 2,591
Superior 47.1 23.9 12.3 12.0 1.7 2.0 6.6 3.9 15.3 13.2 5.0 884
Total 38.2 17.8 13.3 13.2 2.9 19 6.8 5.0 20.2 13.3 5.7 5,441
Nota: Todas las estimaciones se basan en mas de 25 casos sin ponderar
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Cuadro 12.7 Violenciaintrafamiliar: institudén donde buscé ayuda
Porcentaje de mujeres que han experimentado violencia fisica, segun lainstitucion dondebusco ayuda cuando la maltrataron,
segun caracteristicas seleccionadas, Peru 2000
Institud én donde buscé ayuda
Defen- Ministerio Defen- Estable-
soria dela soria cimiento Otra No Numero
Comi- Fisca- municipal Mujer del de institu- busco de
Caracteristicas saria Juzgado calia DEMUNA PROMUDEH  pueblo salud cion ayuda mujeres
Edad
15-19 3.6 0.5 0.3 0.6 0.1 0.0 0.4 0.5 94.3 2,124
20-24 10.4 1.2 0.5 1.2 0.3 0.1 0.3 0.8 86.2 2,009
25-29 14.4 2.6 0.6 1.9 0.8 0.1 0.4 1.3 80.9 2,006
30-34 18.2 3.7 1.4 1.3 0.4 0.3 0.5 1.1 76.5 2,092
35-39 19.9 3.8 1.6 1.4 0.6 0.3 0.7 2.2 73.0 1,778
40-44 215 4.1 2.8 1.3 0.1 0.1 1.1 1.5 72.0 1,628
45-49 21.3 5.5 1.5 0.7 0.3 0.3 0.6 1.5 72.7 1,297
Estad o civil
Casada o conviviente 16.2 34 1.2 1.3 0.2 0.2 0.6 1.5 78.0 8,006
Viuda/divorciada /sepaada 29.8 55 2.7 2.4 1.6 0.5 0.6 1.6 63.6 1,485
Nunca casada ounida 5.6 0.6 0.3 0.4 0.2 0.0 0.5 0.5 92.5 3,442
Area deresid encia
Urbana 16.5 2.0 1.3 1.4 0.5 0.1 0.4 0.5 80.0 9,282
Rural 10.9 5.0 0.9 0.6 0.1 0.4 0.9 3.1 80.8 3,651
Departam ento
Amazonas 18.8 7.1 2.1 0.7 0.0 0.2 0.5 7.4 68.6 140
Ancash 18.4 0.9 0.9 1.2 0.6 0.0 0.3 1.5 76.8 361
Apurimac 18.6 12.6 25 0.8 0.4 0.6 3.6 25 65.7 165
Arequipa 15.1 2.1 0.8 1.4 0.6 0.2 0.1 0.8 81.7 914
Ayacucho 9.8 4.9 1.4 0.8 0.2 0.0 0.3 1.3 82.0 227
Cajamarca 14.9 2.7 1.5 0.4 0.0 0.0 0.4 5.3 75.2 414
Cusco 21.7 7.3 1.5 1.1 0.2 0.0 1.1 0.9 72.1 654
Huancavelica 5.9 6.3 2.0 1.0 0.0 0.0 0.7 4.0 82.2 127
Huéanuco 11.7 4.1 0.9 0.4 0.0 1.7 0.4 1.1 79.6 328
Ica 16.0 4.5 2.0 2.2 0.2 0.0 0.3 0.8 81.3 467
Junin 10.1 2.0 0.5 1.7 0.0 0.0 0.0 0.7 86.2 934
LaLibertad 14.8 2.6 1.0 1.9 0.0 0.0 0.6 0.6 78.1 412
Lambayeque 23.2 1.8 0.9 0.9 0.9 0.0 0.6 0.3 72.8 415
Lima 15.6 1.6 1.2 1.5 0.5 0.2 0.4 0.3 81.7 4,501
Loreto 8.1 1.5 0.3 0.5 0.2 0.2 0.6 2.9 86.8 500
Madre de Dios 24.8 4.5 2.0 1.8 0.0 0.3 0.0 0.5 71.0 25
Moquegua 19.3 35 15 1.0 2.7 1.0 1.0 0.6 74.3 80
Pasco 11.3 6.0 0.6 0.9 0.0 0.0 0.4 4.7 79.5 112
Piura 21.2 1.9 1.1 0.6 0.3 0.0 0.3 1.4 73.5 584
Puno 9.2 6.8 1.9 0.5 0.3 0.1 2.1 3.1 81.7 722
San M artin 11.4 35 1.4 0.7 1.2 0.7 1.2 3.3 79.9 302
Tacna 14.3 2.1 0.8 0.1 0.3 0.0 0.8 0.0 82.4 249
Tumbes 8.0 0.6 0.6 0.9 0.0 0.0 0.0 0.4 89.9 148
Ucayali 13.8 1.0 1.2 1.2 0.7 0.2 0.7 1.0 80.4 154
Region natural
Lima Metropolitana 15.7 1.4 1.3 1.5 0.4 0.1 0.4 0.3 81.8 4,005
Resto C osta 18.4 25 1.1 1.4 0.7 0.1 0.5 0.5 77.3 2,750
Sierra 13.2 4.4 1.2 1.0 0.2 0.3 0.8 1.9 80.1 4,576
Selva 11.9 2.6 0.8 0.7 0.3 0.2 0.6 2.7 81.5 1,601
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 15.7 1.4 1.3 1.5 0.4 0.1 0.4 0.3 81.8 4,005
Otras ciudades grandes 17.2 2.0 1.3 1.6 0.7 0.0 0.4 0.6 78.6 3,892
Resto urbano 17.1 3.6 1.2 0.8 0.4 0.4 0.5 0.8 78.7 1,384
Rural 10.9 5.0 0.9 0.6 0.1 0.4 0.9 3.1 80.8 3,651
Nivel de educacion
Sin educacion 13.1 4.5 0.7 0.1 0.0 0.7 0.1 4.3 78.3 682
Primaria 16.8 4.2 1.3 1.1 0.2 0.4 0.7 2.2 75.7 3,901
Secundaria 14.3 2.1 1.1 1.3 0.5 0.1 0.5 0.5 82.3 6,015
Superior 14.0 2.0 1.3 1.3 0.5 0.0 0.6 0.5 82.7 2,334
Total 14.9 2.9 1.2 1.2 0.4 0.2 0.6 1.2 80.2 12,933
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Cuadro 12.8 Violenciaintrdamiliar: razones para no demanda al agresor 0 no buscar ayuda o consejo
Entrelas mujeres en edad fértil que han sufrido violenciay que no buscaron ayuda, porcentaje que mencionarazones especificas
parano demandar d agresor 0 no buscar ayuda 0 consejo, por caracteristicassel eccionadas, Pert 2000
Ver- Experien- Cree
No guenza/ Parte Siente Miedo Miedo Dafios No Puede No ciane- queno Numero
sabe humi- dela que a amas no desea resol- cree gativa vuelve de
donde lla- vida merece separa- agre- fueron dafiar a verlo  jus- con aocu- Otras muje-
Caracteristica ir cién (normal) abuso ci6n siobn  serios agresor sola ticia denuncia rrir razones res
Edad
15-19 11.6 7.6 8.7 25.1 0.6 9.3 27.0 10.4 3.1 1.1 0.2 6.4 8.3 2,004
20-24 13.4 12.7 9.9 18.0 1.3 6.9 27.2 8.8 6.6 1.0 0.2 8.4 84 1,731
25-29 13.8 14.0 9.6 10.8 25 8.7 26.9 9.4 7.7 1.8 0.8 8.8 7.9 1,622
30-34 15.2 18.0 8.6 8.5 2.9 9.5 24.4 8.5 8.9 2.0 0.2 8.5 9.1 1,601
35-39 15.5 17.9 8.8 8.0 3.0 9.5 24.3 7.6 12.2 25 0.4 8.4 8.5 1,298
40-44 16.4 16.6 9.2 7.0 2.9 10.2 23.6 8.2 11.6 1.9 0.9 7.6 9.1 1,173
45-49 18.5 19.1 8.6 9.0 2.7 11.9 19.1 9.2 9.4 3.6 1.3 7.2 8.6 943
Estad o civil
Casada o conviviente 16.1 16.7 8.3 8.8 2.9 9.6 25.0 9.3 9.8 2.0 0.5 8.8 8.1 6,243
Viuda/divorciada /sepaada 15.4  24.3 7.2 6.0 3.6 13.8 16.6 8.7 11.6 3.8 1.4 6.6 9.8 945
Nunca casada o unida 11.1 6.9 11.2 24.9 0.1 7.2 28.0 8.5 3.3 0.9 0.2 6.6 8.9 3,184
Area deresidencia
Urbana 12.1 12.2 9.8 14.8 1.7 7.7 25.6 8. 8.7 2.0 0.5 8.2 9.2 7,421
Rural 20.5 19.8 7.3 10.0 3.3 13.1 24.0 10.3 6.1 1.5 0.7 7.1 6.8 2,950
Departam ento
Amazonas 6.6 313 13.9 11.5 5.2 14.9 23.6 10.1 19.4 3.1 1.0 9.0 6.3 96
Ancash 16.5 19.6 8.6 8.2 6.7 9.0 21.2 5.9 13.3 1.6 0.8 6.7 3.5 277
Apurimac 15.3 26.8 3.2 4.5 5.1 16.9 21.7 13.7 25 1.0 0.0 7.3 7.0 108
Arequipa 20.8 6.0 20.7 215 0.4 8.0 19.8 53 7.2 0.9 0.1 33 9.3 746
Ayacucho 15.4 17.9 11.4 16.2 1.7 9.1 25.8 12.1 7.1 1.3 0.2 10.6 8.7 186
Cajamarca 15.2 315 3.0 4.1 6.6 14.2 21.3 7.6 6.6 3.6 15 11.7 10.2 311
Cusco 20.8 14.3 7.5 5.5 2.9 16.6 29.9 11.9 5.5 2.3 3.4 3.6 11.2 471
Huancavelica 20.9 39.0 3.6 6.8 0.4 8.0 245 12.9 6.8 1.6 0.0 5.6 10.0 105
Huénuco 14.2 27.6 8.5 11.2 1.9 12.8 15.3 9.3 4.1 1.4 0.5 4.4 4.9 261
Ica 19.5 14.2 10.9 15.4 1.6 6.6 39.8 9.7 9.7 0.8 0.0 25 3.1 379
Junin 19.8 14.9 4.8 14.9 0.8 9.0 273 13.3 6.6 12 0.3 4.8 6.3 805
La Libertad 6.6 22.6 53 4.9 29 7.4 24.7 7.4 6.6 1.2 0.4 4.9 16.5 322
Lambayeque 9.2 24.4 2.9 1.7 2.1 9.2 14.3 11.3 23.1 0.8 0.0 6.7 10.9 302
Lima 9.9 10.7 9.5 15.8 1.0 6.1 27.6 7.7 8.0 2.3 0.3 9.5 8.0 3,678
Loreto 15.4 9.4 3.7 20.5 7.8 7.4 334 18.4 10.1 2.8 1.2 4.4 11.8 434
Madre de D ios 10.6 21.1 2.8 9.5 4.2 7.0 27.5 9.2 8.8 2.8 2.1 6.0 11.3 18
Moguegua 11.5 16.8 16.8 16.2 2.2 10.1 19.0 12.0 6.4 11 0.0 8.4 10.6 60
Pasco 9.1 22.3 9.1 5.6 11.0 16.1 25.5 17.2 10.5 1.6 0.5 6.2 12.1 89
Piura 10.6 9.8 2.7 9.8 1.1 10.6 12.5 8.0 8.3 1.1 04 284 10.2 429
Puno 211 9.1 12.1 9.9 1.9 16.5 28.8 5.7 2.5 0.8 0.6 2.9 9.5 590
San M artin 25.1 33.3 2.6 4.4 4.1 11.4 9.6 9.9 7.3 0.6 0.3 15.5 11.1 241
Tacna 29.2 7.1 26.0 21.1 0.8 15.3 23.1 7.8 7.3 2.2 0.3 2.7 4.6 205
Tumbes 10.6 19.9 16.1 34.8 1.2 9.5 11.4 4.1 7.0 1.8 0.0 6.0 12 133
Ucayali 7.5 15.3 2.7 3.9 51 11.1 27.6 8.1 9.0 4.5 0.3 11.7 12.3 124
Region natural
Lima Metropolitana 8.7 10.0 9.7 16.4 1.1 5.7 27.4 75 8.5 2.4 0.3 9.8 8.2 3,275
Resto C osta 13.9 16.4 8.6 12.2 1.7 8.6 24.4 7.8 9.7 1.4 0.3 8.9 8.2 2,127
Sierra 19.2 14.9 10.1 11.6 2.1 12.1 24.6 9.0 6.2 15 0.8 5.9 8.7 3,664
Selva 16.7 20.6 55 135 53 10.9 22.5 14.7 8.9 1.7 0.7 7.2 9.3 1,305
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 8.7 10.0 9.7 16.4 11 5.7 27.4 7.5 8.5 2.4 0.3 9.8 8.2 3,275
Otras ciudades grandes 14.5 11.8 10.8 14.0 2.1 9.1 25.0 8.9 8.5 1.6 0.5 6.8 10.5 3,058
Resto urbano 15.5 20.2 7.4 12.7 2.1 9.3 22.3 10.1 10.0 1.6 0.7 7.4 8.3 1,089
Rural 20.5 19.8 7.3 10.0 3.3 13.1 24.0 10.3 6.1 15 0.7 7.1 6.8 2,950
Nivel de educacion
Sin educacion 23.5 24.3 8.7 6.0 3.6 16.6 19.3 11.0 5.8 2.2 0.8 54 6.2 534
Primaria 20.0 20.0 6.1 8.1 3.6 13.5 20.6 8.8 7.4 2.1 0.8 7.3 8.8 2,955
Secundaria 12.2 11.8 9.6 16.7 1.7 8.0 258 9.7 7.5 1.8 0.4 7.6 8.6 4,952
Superior 9.3 9.6 12.5 15.5 0.7 3.5 32.4 6.7 10.5 1.5 0.3 10.2 8.5 1,930
Total 14.5 14.4 9.1 13.5 2.1 9.2 25.2 9.0 8.0 1.8 0.5 7.9 8.5 10,371
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124 MALTRATO A LOSNINOS

A las mujeres entrevistad as con hijos vivos se les pregunté en qué forma sus esposos 0 comparieros
o ellasmismas castigan alos hijos (Cuadros12.9y 12.10) y si lospadres lacastigaban adlay en qué forma
(Cuadro 12.11). También se les preguntd si consideraban que para educar a los hijosse requiere el castigo
fisicoy con quéfrecuencia(Cuadro 12.12) y si el padre golpeaba ala madre de la mujer entrevistada (Cuadro
12.13). Enel Grafico 12.5 seresume el maltrato con golpes alos hijospor parte delaentrevistadao por parte
de su egposo o compariero, al igual que el porcentaje de entrevistadas que fueron golpeadas por sus padres.

Cuadros 12.9 a 12.13
Castigo a los hijospor el espos o comparfiero (Cuadro 12.9)

¢ Deacuerdo adeclaracionde las mujerescon hijos, |a"reprimendaverbal" eslaforma de castigo mas frecuente
que el padre biolégico utiliza para corregir a susnifios (86 por ciento). Sin embargo, esa no esla forma
exclusiva de "corregirlos", ya que un 41 por ciento acude a los golpes, 22 por ciento "prohibiendo algo que
les gusta" y 12 por ciento a" palmadas”, entre otras de menor frecuencia.

e El nivel deusodela” reprimendaverbal” no muestradiferenciasimportantes entrelos diferentes segmentos
0 grupos poblecionales las que si son evidentesentre los padres que corrigen "con golpes".

e La proporcidnde esposos demujeres con45-49 afiosque corrigen "con golpes" (41 por ciento), es cerca de
tres veces lade los esposns de mujeres con 15-19 afios de edad (14 por ciento). De manera similar, la de
esposos de mujer sin educacién (61 por ciento) es tres veces la proporcién de esposos de mujeres con
educacidn superior (20 por ciento) que corrigen "con golpes”.

e Segun lugar de residencia, las mayores proporciones de esposos que corrigen a los nifios "con golpes" se
presentan entre las mujeres que residen en el arearural (55 por ciento), en la selva (55 por ciento) y entre las
residentesen los departamentosde Apurimac (62 por ciento) , Amazonas(63 por ciento) y Cajamarca(73 por
ciento). Contrariamente, en Tumbes y Moquegua menos del 18 por ciento de los padres corrige a los nifios
"con golpes".

Forma como castiga a los hijos la madre (Cuadro 12.10)

e La"reprimendaverbal", al igual que enlos padres, eslaforma de castigo mas frecuente que las madres utilizan
para corregir a sus nifios (85 por ciento), pero tampoco es la forma exclusiva de castigo para los hijos.
También es similar el porcentaje que corrige "con golpes" pero es mayor la proporcion de madres que
"prohiben algo que les gusta" (28 por ciento vs 22 por ciento) y lade aquellas que usan las "palmadas" para
corregir (23 por ciento vsl12 por ciento).

» Elusodela"” reprimenda verbal" esrelativamente alto en casi todos |os segmentos o grupos poblacionales,
aumenta ligeramente con la edad de 82 por ciento entre las de 15-19 a 88 por ciento entre las de 45-49 afos
de edad.; no muestra importantes diferencia por nivel educativo y segun el lugar de residencia, varia del 69
y el 96 por ciento entre las residentes de Cajamarca y Puno, respectivamente.

e Las madres que corrigen "con golpes”, en mayor proporcién son mujeres de 30-34 afios de edad (46 por
ciento), casadas o cornvivientes (42 por ciento) vy sin nivel educativo (56 por ciento). Seguin luga de
residencia,las mayores proporciones se presentan entre las madresqueresiden en el arearural (54 por ciento),
en la Selva (58 por ciento) y entre las residentes en losdepartamentos de Amazonas, San Martin, Huanuco
y Cajamarca, donde mas del 60 por ciento de las madres corrigen "con golpes" asus hijos. Proporcién que
es el triple de la observada en los departamentos de Tumbes y Moquegua.

Forma como castigaban los padres a la entrevistada (Cuadro 12.11)

 La"reprimendaverbal" y "con golpes", son las principales formasque con similar frecuencia utilizaron los
padres paracorregir el comportamiento de las entrevigadas (58 por ciento y 56 por ciento, respectivamente),
las cuales no son formasexclusivas de correccion yaque un 22 por ciento de padres corregia "prohibiendo
algo que les gustaba" y otros con " palmetas" (7 por ciento).

« Lasformasde castigo que utilizaron los padres de las entrevistadas para corregir son similares alas que éstas
utilizan con sus hijos pero difieren significativamente en el énfasis que uno y otro otorgan alos" golpes" y
"la reprimenda verbal" como formas de correccidn. Las madres entrevistadas son menos punitivas que sus
padres, ya que disninuyen los golpes (de 56 a 41 por ciento) y se incrementan las reprimendas (de 58 por
ciento a85 por ciento), pal madas (de 7 por ciento a23 por ciento) y otrasformasmas benignasde penalidades.
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» Lasentrevistadas que en mayor proporciénfueron castigadas "con golpes' son mujeres mayoresde 24 afios
de edad, alguna vez unidasy con educacion primaria. Segin lugar de residencia las mayores proporciones
se presentan entre las mujeresque residen enel arearural, la Selvay entre | as residentes en los departamentos
de Apurimac, Huanuco, Amazonas, Loreto y San Martin, donde a mas del 70 por ciento de |las mujeres sus
padres la corregian a golpes.

Creencia en la necesidad del castigo fisico en la educacion de los hijos (Cuadro 12.12)

» Cerca de una tercera parte de las MEF (33 por ciento) cree que para educar a los hijos es necesario usar
algunas veces el castigo fisico, las cuales en mayor proporcién son mujeres mayores de 30 afios de edad,
algunavez unidas y sin nivel educativo.

e Segun lugar deresidencia, las mayores proporcionesde MEF que creen en lanecesidad de usar algunas veces
el castigo fisico para educar a los hijos se presentan entre las mujeres que residen en el area rural (45 por
ciento), en la Selva (45 por ciento) y en los departamentos de Amazonas y Huanuco (50 por ciento), Pasco
(52 por ciento) y San Martin (56 por ciento). Contrariamente, en los departamentos Icay Tumbes esta
proporcién esinferior al 20 por ciento.

Entrevistadas que su padre golpeaba a su madre (Cuadro 12.13)

 EI 40 por ciento de las MEF declara que su padre castigaba con golpes a su madre, proporcion que es
ligeramente mayor entre las mujeres de 30-39 afios de edad, las casadas (43 por ciento) y las mujeres con
educacién primaria.

» En los departamentos de Madre de Dios, San Martin, Ayacucho, Loreto, Cusco y Apurimac, mas del 50 por
ciento de las MEF dan cuenta que su madre era maltratada por su padre.

« Los resultados evidencian que un alto porcentaje de mujeres conviven desde pequefias en un ambientede
agresion, donde laimagen de la madre golpeada marca a su vez, la aceptacion deser victimaellamismade
violencia por parte desu parejay asi mismo, larepeticion de agresion sobrelos hijos, como parte de un circulo
deviolencia al interior dela familia.

Gréfico 12.5
Golpizas alos Nifios por Parte de los Padres
ala Entrevistada por Parte del Padre
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Cuadro 12.9 Violenciaintrdamiliar: forma como cadigan |0s esposos o conpafieros a sus hijos
Entre las mujeres que tienen hijos vivos en hogares donde €l padre biologico castiga a los hijos, porcentgje de ellas que
mencionaronformas especificascomo |os esposos 0 comparieos castigan asushijos, por caracteristicas sel eccionadas, Peri 2000
Prohi-  Res-
biendo trin- Dejan- Qui-  Qui-
algo giendo dolos tan- téndoles Qui-
Repri- que la Ence- Igno- Con fuera Echan- doles las téndo- NUumero
Palma- menda les alimen- Con  rran- rando- mas de doles la perte- les de
Caracteristica das verbal gusta tacién golpes dolos los trabajo casa agua ropa nencias apoyo mujeres
Edad
15-19 29.6 86.3 6.2 0.0 13.6 0.0 1.7 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 107
20-24 23.0 84.8 13.4 0.1 31.0 0.4 0.8 0.2 0.0 0.8 0.1 0.0 0.1 961
25-29 15.5 84.4 19.5 05 41.0 1.3 0.4 1.0 0.1 0.5 0.0 0.0 0.5 1,769
30-34 13.5 84.3 219 0.4 439 1.2 0.7 1.9 0.1 0.7 0.0 0.2 0.6 2,135
35-39 9.3 85.9 25.3 0.2 445 0.9 0.3 2.2 0.2 0.4 0.1 0.3 0.7 1,927
40-44 7.0 881 24.8 0.4 416 1.1 0.3 2.1 0.3 0.4 0.1 0.1 0.8 1,736
45-49 5.4 87.5 22.9 0.7 41.3 0.4 0.4 2.5 0.5 0.4 0.1 0.0 09 1,251
Area deresid encia
Urbana 13.3 85.9 29.4 0.3 325 1.2 0.5 0.7 0.2 0.6 0.0 0.2 1.0 6,031
Rural 9.9 85.5 9.9 0.6 54.7 0.5 0.4 3.4 0.2 0.4 0.1 0.0 0.1 3,856
Departam ento
Amazonas 13.1 80.8 8.5 04 628 0.2 0.4 4.0 0.0 0.2 0.0 0.0 0.0 175
Ancash 13.5 88.0 9.6 0.3 421 0.3 0.3 0.9 0.6 0.6 0.3 0.0 0.3 371
Apurimac 11.4 88.8 13.3 0.8 62.4 1.0 0.2 1.9 2.1 1.0 0.2 0.2 1.9 182
Arequipa 8.5 89.9 19.9 0.0 364 0.5 0.5 0.8 0.0 1.1 0.0 0.0 1.3 403
Ayacucho 10.9 92.3 9.1 1.4 479 0.4 4.8 0.2 0.2 0.0 0.0 0.0 0.2 201
Cajamarca 8.9 70.3 7.6 0.0 726 0.3 0.5 3.4 0.3 0.0 0.0 0.0 1.1 600
Cusco 6.2 87.7 10.0 05 464 0.2 0.7 0.7 0.7 0.9 0.5 0.2 0.7 517
Huancavelica 5.5 84.4 5.3 0.4 58.0 0.2 0.0 0.7 0.0 0.2 0.0 0.2 0.4 191
Huéanuco 12.0 85.3 15.8 0.9 58.9 0.9 1.1 15.3 0.0 0.2 0.0 0.0 0.4 325
Ica 15.8 875 404 1.5 25.8 3.0 0.0 0.0 0.0 0.3 0.0 0.0 1.5 256
Junin 7.8 91.2 28.1 0.8 478 0.4 0.0 2.7 0.0 0.6 0.0 0.0 0.2 591
LaLibertad 21.3 93.2 25.7 1.4 439 1.4 0.0 3.4 0.7 0.0 0.0 0.0 2.0 392
Lambayeque 12.0 81.6 26.3 0.5 39.0 1.2 0.5 0.5 0.2 0.0 0.2 0.0 0.7 531
Lima 12.0 81.6 34.6 0.1 28.1 1.7 0.6 0.1 0.0 0.5 0.0 0.2 0.3 2,585
Loreto 23.2 89.8 13.8 0.4 543 0.6 0.4 3.2 0.0 0.0 0.0 0.0 0.6 383
Madre de D ios 16.0 91.9 39.4 0.8 39.6 0.3 0.3 5.8 0.5 0.5 0.0 0.0 1.3 24
Mogquegua 12.9 85.8 25.3 0.0 14.2 1.6 1.3 11 0.0 0.3 0.0 0.0 0.5 62
Pasco 10.8 89.2 13.8 0.5 53.0 0.7 0.0 4.2 0.0 1.0 0.0 0.0 1.0 97
Piura 12.3 90.1 17.9 04 241 0.6 0.0 0.2 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 754
Puno 11.4 94.2 3.9 0.2 432 0.2 0.0 0.4 0.6 25 0.0 0.0 0.4 486
San M artin 10.8 91.9 16.1 0.2 57.7 0.4 0.4 3.3 0.0 0.2 0.0 0.0 0.2 385
Tacna 13.6 85.8 38.6 0.6 34.1 1.4 2.6 1.7 0.0 2.3 0.0 2.0 5.4 122
Tumbes 22.0 88.4 36.2 0.2 17.9 0.2 0.4 1.1 0.0 0.0 0.0 0.0 0.4 103
Ucayadli 9.6 83.2 14.8 0.2 42.2 0.2 0.2 3.2 0.2 0.2 0.2 0.0 0.5 150
Region
Lima Metropolitana 11.8 82.4 35.7 0.0 26.4 1.8 0.6 0.0 0.0 0.6 0.0 0.2 0.4 2,351
Resto C osta 14.9 87.2 27.3 0.6 29.3 1.3 0.3 0.9 0.2 0.1 0.1 0.1 1.0 2,325
Sierra 9.6 86.1 11.4 0.6 52.4 0.4 0.4 2.8 0.4 0.8 0.1 0.1 0.7 3,704
Selva 13.4 87.9 16.8 0.3 54.9 0.4 0.8 2.9 0.0 0.3 0.0 0.0 0.3 1,507
Nivel de urbanizacién
Lima Metropolitana 11.8 82.4 35.7 0.0 26.4 1.8 0.6 0.0 0.0 0.6 0.0 0.2 0.4 2,351
Otras ciudades grandes 15.5 87.4 25.7 0.4 353 0.6 0.6 1.0 0.4 0.6 0.1 0.2 1.6 2,550
Resto urbano 11.3 89.9 24.6 0.7 38.9 1.6 0.3 1.2 0.2 0.4 0.0 0.0 0.8 1,131
Rural 9.9 85.5 9.9 0.6 54.7 0.5 0.4 3.4 0.2 0.4 0.1 0.0 0.1 3,856
Nivel de educacion
Sin educacion 9.1 84.0 5.9 0.3 60.8 0.3 0.4 5.1 0.2 0.3 0.0 0.0 0.4 813
Primaria 10.1 86.4 13.2 0.6 53.2 0.7 0.3 2.4 0.2 0.4 0.0 0.0 0.3 4,033
Secundaria 13.5 85.8 28.1 0.3 32.1 1.2 0.7 0.7 0.2 0.6 0.1 0.1 0.8 3,457
Superior 15.0 85.0 37.8 0.2 20.4 1.4 0.6 0.4 0.1 0.6 0.0 0.3 1.2 1,584
Total 12.0 85.8 21.8 04 412 0.9 0.5 1.7 0.2 0.5 0.1 0.1 0.6 9,887
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Cuadro 12.10 Violenciaintrdamiliar: forma como cagigan las mujeres a sus hijos
Entre las mujeres que tienen hijos vivos en hogares donde la madre bioldgica castiga a |os hill-’%?b porcentaje de ellas que
mencionaron formas especificas como ellas castigan a sus hijos, por caracteristicas seleccionadas, Peri 2000
Prohi-  Res-
biendo trin- Dejan- Qui-
algo giendo dolos tandoles Qui-
Repri-  que la Ence- Igno- Con fuera Echan- las  tando- Numero
Palma- menda les alimen- Con rrdn-  rando- mas de doles perte- les de
Caracteristica das verbal gusta tacién golpes dolos los trabajo casa agua nencias apoyo mujeres
Edad
15-19 38.6 81.8 8.5 0.0 18.2 0.3 1.3 0.0 0.0 0.1 0.0 0.0 224
20-24 39.6 82.6 17.2 0.9 31.2 0.6 0.8 0.3 0.0 1.1 0.1 0.0 1,580
25-29 28.9 83.9 24.0 0.9 41.2 1.2 0.5 1.0 0.0 1.2 0.1 0.2 2,602
30-34 23.6 83.3 30.4 0.8 46.0 1.5 0.8 1.2 0.0 0.8 0.1 0.5 3,075
35-39 17.4 85.5 32.8 0.8 44.7 1.2 0.8 1.6 0.0 1.1 0.1 1.3 2,792
40-44 15.9 87.3 33.2 0.8 40.5 1.2 0.6 1.2 0.0 0.7 0.0 1.0 2,569
45-49 12.6 87.8 27.8 0.7 37.3 0.5 0.7 1.5 0.0 0.5 0.0 1.5 1,902
Estad o civil
Casada 22.3 85.0 27.4 0.8 41.9 1.1 0.7 1.1 0.0 0.9 0.0 0.7 12,283
Viuda/divorciada /sepaada 20.8 86.8 34.1 0.6 37.5 1.2 0.7 1.5 0.0 0.7 0.2 1.3 1,770
Nunca casada /unida 311 81.1 24.9 0.2 30.9 1.2 1.0 0.6 0.0 1.3 0.1 0.0 691
Area deresidencia
Urbana 24.9 84.3 36.6 0.7 34.6 15 0.8 0.8 0.0 0.9 0.1 1.0 9,907
Rural 17.7 86.4 10.7 0.9 53.5 0.4 0.5 2.0 0.0 0.8 0.0 0.1 4,837
Departam ento
Amazonas 25.9 82.6 9.3 0.7 60.2 0.4 0.7 1.7 0.0 0.6 0.0 0.4 230
Ancash 25.5 83.8 15.8 0.0 49.4 1.8 0.2 1.8 0.0 0.4 0.0 0.6 549
Apurimac 20.1 87.4 9.0 1.0 57.6 0.5 0.0 1.6 0.3 2.0 0.0 0.2 212
Arequipa 18.3 90.6 29.8 0.6 38.9 0.8 1.3 1.0 0.0 1.4 0.0 0.6 671
Ayacucho 15.6 92.5 11.0 2.0 43.5 0.1 5.0 0.3 0.0 0.8 0.0 0.3 257
Cajamarca 13.1 69.2 11.2 0.0 64.3 0.9 0.2 15 0.0 0.2 0.2 0.6 734
Cusco 15.9 90.1 11.4 15 47.1 0.7 0.4 0.7 0.2 2.2 0.0 0.6 655
Huancavelica 13.2 89.3 6.7 0.7 56.9 0.5 0.0 0.5 0.0 2.7 0.0 0.4 232
Huénuco 15.5 86.6 16.7 13 62.9 0.0 0.8 6.4 0.0 1.3 0.2 0.5 432
Ica 28.5 83.8 47.7 2.0 25.2 1.8 0.4 0.7 0.0 0.4 0.0 2.0 429
Junin 16.0 91.8 29.6 0.5 52.6 0.0 0.2 3.4 0.0 1.3 0.0 0.2 743
La Libertad 33.9 92.6 29.5 1.4 43.4 2.2 0.4 2.4 0.0 0.0 0.0 2.0 665
Lambayeque 20.6 81.3 28.5 1.0 40.1 0.7 0.7 0.5 0.0 0.5 0.0 0.7 736
Lima 25.8 79.2 43.4 0.5 30.7 1.7 1.0 0.2 0.0 0.7 0.1 0.8 4,649
Loreto 37.0 92.7 16.7 0.8 59.1 0.6 0.2 15 0.0 0.2 0.2 0.3 497
Madre de Dios 26.3 90.0 42.7 11 36.7 0.6 0.7 4.3 0.0 0.6 0.0 0.9 34
Moquegua 19.6 85.7 34.7 0.5 17.2 3.7 11 0.9 0.0 2.3 0.0 1.8 94
Pasco 17.3 90.7 16.1 2.1 46.1 1.4 1.0 3.9 0.0 1.9 0.3 0.7 139
Piura 23.0 89.6 22.7 1.4 23.7 0.8 0.1 0.4 0.0 0.0 0.0 0.0 1,153
Puno 14.2 96.0 4.4 0.6 43.7 0.3 0.3 0.9 0.0 3.8 0.3 0.9 640
San M artin 15.7 92.5 17.1 0.0 61.1 0.3 0.2 1.7 0.0 0.0 0.0 0.2 459
Tacna 23.0 86.1 42.8 0.7 37.8 1.7 3.0 0.9 0.2 2.6 0.6 4.6 187
Tumbes 37.1 89.5 40.1 0.3 20.7 0.7 0.3 0.8 0.2 0.0 0.0 0.7 135
Ucayali 215 86.9 211 1.4 47.3 0.7 0.0 2.8 0.0 0.5 0.0 0.5 213
Region natural
Lima Metropolitana 25.1 79.3 44.3 0.5 30.2 1.8 1.1 0.1 0.0 0.7 0.1 0.9 4,157
Resto C osta 27.3 86.8 33.1 12 29.9 14 0.5 0.8 0.0 0.3 0.0 1.1 3,742
Sierra 16.7 86.7 14.4 0.8 51.6 0.5 0.6 2.0 0.0 1.7 0.1 0.5 4,928
Selva 22.6 89.5 18.4 0.6 57.7 0.4 0.5 2.1 0.0 0.2 0.1 0.3 1,917
Nivel de urbanizacioén
Lima Metropolitana 25.1 79.3 44.3 0.5 30.2 1.8 1.1 0.1 0.0 0.7 0.1 0.9 4,157
Otras ciudades grandes 26.3 87.4 325 0.9 36.1 1.1 0.7 1.2 0.0 1.1 0.1 1.2 4,070
Resto urbano 21.1 89.2 27.6 0.9 42.0 1.4 0.4 1.3 0.0 0.9 0.1 1.0 1,680
Rural 17.7 86.4 10.7 0.9 53.5 0.4 0.5 2.0 0.0 0.8 0.0 0.1 4,837
Nivel de educacion
Sin educacion 14.1 86.3 7.8 0.7 56.3 0.4 0.4 2.3 0.0 0.7 0.0 0.0 1,032
Primaria 18.5 86.5 17.0 0.9 50.9 0.6 0.4 1.8 0.0 1.1 0.0 0.4 5,246
Secundaria 24.9 84.0 34.6 0.8 36.4 14 0.8 0.7 0.0 0.8 0.1 0.9 5,736
Superior 28.6 83.8 43.6 0.5 24.9 1.7 1.3 0.5 0.0 0.6 0.2 1.3 2,731
Total 22.5 85.0 28.1 0.8 40.8 1.1 0.7 1.2 0.0 0.9 0.1 0.7 14,744
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Cuadro 12.11 Violenciaintrdamiliar: forma como cagigaban |os padres ala entrevistada
Porcentgj e de entrevistadasque mencionaron formas especificas como sus padres |a castigaban, por caracteristicas sel eccionadas,
Perti 2000
Prohi- Restrin- Dejéan- Qui- Qui-
biendo giendo dolos tan- tandoles Qui-
Repri- algo que la Ence- Igno- Con fuera Echan- doles las téndo- Numero
Palma- menda les alimen- Con  rran- rando- mas de doles la perte- les de
Caracteristica das verbal gusta tacién golpes dolos los trabajo casa agua ropa nencias apoyo mujeres
Edad
15-19 7.6 67.0 33.9 0.6 50.0 3.8 0.5 2.6 0.3 0.3 0.0 0.0 1.2 5,578
20-24 7.9 60.7 27.2 0.5 53.8 3.8 0.6 2.7 0.4 0.2 0.2 0.1 1.0 4,680
25-29 8.5 58.8 21.8 0.5 57.2 25 0.5 35 0.5 0.1 0.1 0.0 0.6 4,167
30-34 8.5 54.9 16.6 0.5 59.6 1.7 0.4 3.4 0.5 0.3 0.1 0.1 0.4 3,984
35-39 6.3 54.4 14.7 1.0 59.9 1.7 0.2 3.4 0.6 0.5 0.2 0.1 0.5 3,367
40-44 6.4 52.0 14.9 0.7 56.0 1.5 0.2 3.5 0.4 0.6 0.1 0.1 0.3 3,040
45-49 54 49.6 13.4 0.5 57.5 1.2 0.8 5.0 0.3 0.3 0.1 0.0 0.5 2,443
Estad o civil
Casada 6.6 54.1 15.1 0.6 60.8 1.7 0.3 3.9 0.5 0.4 0.2 0.0 0.4 15,178
Viuda/divorciada /sepaada 7.0 54.4 18.1 1.5 59.5 2.9 0.7 3.6 0.7 0.5 0.1 0.2 0.6 2,191
Nunca casada /unida 8.9 65.1 33.6 0.5 47.1 3.8 0.7 2.3 0.2 0.2 0.1 0.1 1.2 9,890
Area deresid encia
Urbana 8.7 58.3 27.6 0.6 52.9 3.2 0.6 2.4 0.3 0.4 0.1 0.1 0.9 19,117
Rural 4.4 57.6 9.2 0.6 62.4 1.0 0.1 5.4 0.5 0.1 0.2 0.0 0.3 8,141
Departam ento
Amazonas 6.1 56.6 10.9 0.4 74.0 1.2 0.9 8.8 0.7 0.0 0.0 0.1 0.4 358
Ancash 2.6 63.8 13.5 0.0 57.6 1.8 0.2 2.4 0.1 0.1 0.2 0.0 0.1 985
Apurimac 5.8 57.0 7.6 0.7 70.8 1.8 0.0 4.9 3.1 0.3 0.3 0.2 1.4 351
Arequipa 4.2 62.0 21.9 11 58.9 1.6 2.2 2.9 0.3 0.2 0.1 0.2 0.7 1,214
Ayacucho 5.1 73.3 9.3 1.4 61.0 1.4 0.3 1.3 1.2 0.1 0.2 0.0 0.5 427
Cajamarca 1.7 30.3 4.5 0.1 66.0 1.7 0.0 5.6 0.1 0.0 0.1 0.0 0.2 1,418
Cusco 3.7 53.3 9.3 1.2 61.6 24 1.0 1.8 1.1 1.0 0.3 0.2 1.8 1,112
Huancavelica 2.1 72.7 11.0 0.2 67.5 1.1 0.1 1.4 0.4 0.2 0.0 0.1 0.2 382
Huénuco 4.2 59.7 9.4 0.8 73.7 1.1 0.0 14.5 0.7 0.8 0.2 0.1 0.6 730
Ica 10.6 67.5 36.2 0.9 43.2 3.6 0.4 1.4 0.1 0.3 0.0 0.1 1.9 789
Junin 2.8 79.5 30.9 11 55.2 1.0 0.1 9.4 0.3 0.5 0.0 0.1 0.5 1,337
LaLibertad 11.6 69.9 17.4 0.8 51.6 3.9 0.7 4.4 0.8 0.4 0.6 0.1 0.9 1,356
Lambayeque 4.8 48.8 19.9 0.4 56.9 2.8 0.7 1.0 0.0 0.0 0.1 0.0 0.6 1,343
Lima 11.2 52.4 32.0 0.4 49.0 35 0.3 1.6 0.2 0.4 0.1 0.0 0.7 9,369
Loreto 12.0 80.5 20.9 1.4 75.8 1.2 0.5 8.2 0.2 0.1 0.1 0.1 0.4 793
Madre de D ios 6.3 66.2 39.5 2.1 59.3 5.2 3.9 10.9 1.6 1.0 0.8 0.0 0.7 59
Moquegua 8.2 59.8 23.3 0.8 41.7 6.1 0.9 3.7 0.3 0.2 0.2 0.1 1.6 172
Pasco 3.9 70.7 14.6 0.8 55.9 1.0 0.9 4.6 1.0 0.5 0.2 0.2 0.9 250
Piura 3.3 51.1 15.2 0.3 47.2 1.0 0.2 0.5 0.0 0.0 0.0 0.0 0.2 2,095
Puno 7.1 74.0 3.9 0.5 57.1 1.8 0.2 2.8 1.4 0.5 0.3 0.2 0.8 1,134
San M artin 33 74.2 21.8 0.9 79.7 1.9 0.2 5.7 1.1 0.3 0.4 0.2 0.6 676
Tacna 9.7 64.2 317 1.8 62.9 7.1 3.3 7.9 1.0 1.3 0.2 0.5 2.7 327
Tumbes 17.3 60.5 46.6 0.2 52.4 1.1 0.6 0.4 0.3 0.4 0.0 0.0 0.4 234
Ucayali 4.6 50.9 14.0 0.5 69.6 2.7 0.3 3.4 0.5 0.1 0.4 0.1 1.2 348
Region natural
Lima Metropolitana 10.1 52.4 32.8 0.3 49.4 3.9 0.3 1.7 0.2 0.4 0.1 0.0 0.8 8,477
Resto C osta 9.0 58.0 23.4 0.6 49.5 2.7 0.6 1.7 0.2 0.2 0.1 0.1 0.7 6,966
Sierra 4.2 60.2 11.6 0.7 60.5 1.5 0.5 4.9 0.7 0.4 0.2 0.1 0.7 8,795
Selva 59 68.2 19.3 1.0 74.1 1.5 0.4 6.5 0.5 0.2 0.1 0.1 0.6 3,021
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 10.1 52.4 32.8 0.3 49.4 3.9 0.3 1.7 0.2 0.4 0.1 0.0 0.8 8,477
Otras ciudades grandes 7.9 62.4 23.8 0.8 54.9 2.8 1.0 2.7 0.4 0.5 0.2 0.2 1.2 7,625
Resto urbano 7.0 64.7 22.4 0.9 57.5 2.2 0.4 3.6 0.6 0.2 0.2 0.1 0.3 3,016
Rural 4.4 57.6 9.2 0.6 62.4 1.0 0.1 5.4 0.5 0.1 0.2 0.0 0.3 8,141
Nivel de educacion
Sin educacio6n 4.2 48.8 3.6 1.0 62.9 0.9 0.1 5.1 0.8 0.3 0.3 0.2 0.2 1,354
Primaria 4.7 54.8 8.4 0.8 64.3 1.1 0.2 5.7 0.6 0.3 0.2 0.0 0.4 7,729
Secundaria 8.0 59.8 27.1 0.6 54.9 35 0.5 2.6 0.3 0.4 0.1 0.0 0.7 12,222
Superior 10.6 61.1 33.5 0.4 44.8 3.0 0.8 1.2 0.2 0.1 0.1 0.1 1.2 5,954
Total 7.4 58.1 22.1 0.6 55.7 2.6 0.5 3.3 0.4 0.3 0.1 0.1 0.7 27,259
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Cuadro 12.12 Violenciaintrafamiliar: creencia en la necesidad de castigo fisico en laeducacién de los
hijos
Entrelas mujeresen edad fértil, porcentaje que cree queparaeducar alos hijos se requiereel castigo, por
caracteristicas seleccionadas, Perd 2000
Sin Numero
Frecuen- Algunas infor- de
Caracteristica temente veces Nunca macion Total mujeres
Edad
15-19 0.6 24.5 74.5 0.4 100.0 5,578
20-24 0.5 27.2 72.2 0.2 100.0 4,680
25-29 0.6 34.4 64.9 0.1 100.0 4,167
30-34 0.5 374 61.9 0.2 100.0 3,984
35-39 0.3 394 60.0 0.2 100.0 3,367
40-44 0.7 37.6 61.5 0.2 100.0 3,040
45-49 0.7 38.2 61.0 0.1 100.0 2,443
Estad o civil
Casada 0.6 38.4 60.8 0.2 100.0 15,178
Viuda/ divorciada/ separada 0.8 37.1 61.7 0.5 100.0 2,191
Nunca casada/ unida 0.4 235 75.9 0.3 100.0 9,890
Area deresid encia
Urbana 0.2 27.9 71.6 0.2 100.0 19,117
Rural 1.2 44.7 53.9 0.2 100.0 8,141
Departam ento
Amazonas 1.6 49.8 48.6 0.0 100.0 358
Ancash 0.6 31.3 67.8 0.3 100.0 985
Apurimac 0.5 37.3 62.1 0.1 100.0 351
Arequipa 1.0 30.3 68.2 0.5 100.0 1,214
Ayacucho 0.1 42.5 57.2 0.2 100.0 427
Cajamarca 2.1 45.2 52.6 0.1 100.0 1,418
Cusco 1.7 36.7 61.1 0.6 100.0 1,112
Huancavelica 0.4 37.6 61.9 0.0 100.0 382
Huéanuco 1.6 49.8 48.5 0.2 100.0 730
Ica 0.3 19.7 79.8 0.2 100.0 789
Junin 0.5 38.6 60.9 0.1 100.0 1,337
LaLibertad 0.7 41.6 57.2 0.5 100.0 1,356
Lambayeque 0.1 21.2 78.5 0.2 100.0 1,343
Lima 0.2 25.4 74.3 0.1 100.0 9,369
Loreto 1.0 45.2 53.4 0.4 100.0 793
Madre de Dios 0.0 27.6 71.6 0.7 100.0 59
Moquegua 0.2 24.2 75.3 0.3 100.0 172
Pasco 0.4 52.2 47.5 0.0 100.0 250
Piura 0.2 31.3 68.3 0.2 100.0 2,095
Puno 0.4 44.7 54.3 0.5 100.0 1,134
San M artin 1.1 56.1 42.5 0.2 100.0 676
Tacna 0.0 28.4 71.4 0.2 100.0 327
Tumbes 0.0 13.8 85.9 0.3 100.0 234
Ucayadli 0.0 35.8 63.8 0.4 100.0 348
Regi6n natural
Lima Metropolitana 0.2 25.6 74.1 0.2 100.0 8,477
Resto C osta 0.2 25.5 74.1 0.2 100.0 6,966
Sierra 1.0 41.5 57.1 0.3 100.0 8,795
Selva 0.9 45.3 53.6 0.2 100.0 3,021
Nivel de urbanizaci6n
Lima Metropolitana 0.2 25.6 74.1 0.2 100.0 8,477
Otras ciudades grandes 0.3 28.9 70.5 0.3 100.0 7,625
Resto urbano 0.4 31.8 67.6 0.2 100.0 3,016
Rural 1.2 44.7 53.9 0.2 100.0 8,141
Nivel de educacion
Sin educacion 1.9 56.6 41.2 0.2 100.0 1,354
Primaria 1.2 43.7 54.8 0.3 100.0 7,729
Secundaria 0.2 27.5 72.1 0.2 100.0 12,222
Superior 0.0 24.6 75.2 0.2 100.0 5,954
Total 0.5 32.9 66.3 0.2 100.0 27,259
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Cuadro 12.13 Violencia intrafamiliar: mujeres gue declararon que su padre golpeaba a la
madre de la entrevistada
Distribucién porcentual delas mujeres enedad fértil quedeclararon que su padregol peaba
a su madre seglin caracteristicas sel eccionadas, Peru 2000
No Sin Ndmero
La la infor- de
Caracteristica golpeaba golpeaba macion Total mujeres
Edad
15-19 40.5 55.7 3.8 100.0 5,578
20-24 40.1 56.5 3.4 100.0 4,680
25-29 40.6 55.9 35 100.0 4,167
30-34 42.1 53.4 4.6 100.0 3,984
35-39 42.0 52.9 5.1 100.0 3,367
40-44 38.2 56.4 55 100.0 3,040
45-49 37.2 55.5 7.3 100.0 2,443
Estad o civil
Casad a o conviviente 43.1 51.8 5.1 100.0 15,178
Viuda/divorciada /sepaada 42.4 52.6 5.0 100.0 2,191
Nunca casada /unida 35.5 61.1 3.3 100.0 9,890
Area deresid encia
Urbana 39.5 57.1 35 100.0 19,117
Rural 42.3 50.9 6.8 100.0 8,141
Departam ento
Amazonas 38.5 54.0 7.5 100.0 358
Ancash 37.5 57.8 4.7 100.0 985
Apurimac 59.0 34.4 6.6 100.0 351
Arequipa 47.0 48.9 4.1 100.0 1,214
Ayacucho 51.5 39.4 9.1 100.0 427
Cajamarca 37.4 55.7 6.9 100.0 1,418
Cusco 53.5 37.8 8.7 100.0 1,112
Huancavelica 40.4 56.1 3.5 100.0 382
Huanuco 45.9 49.9 4.3 100.0 730
Ica 36.5 60.2 3.3 100.0 789
Junin 48.7 46.9 4.5 100.0 1,337
La Libertad 31.2 62.8 6.1 100.0 1,356
Lambayeque 37.7 54.2 8.0 100.0 1,343
Lima 36.9 60.3 2.8 100.0 9,369
Loreto 52.0 39.4 8.6 100.0 793
Madre de Dios 50.1 44.2 5.7 100.0 59
Moquegua 44.9 49.1 6.0 100.0 172
Pasco 44.0 51.5 4.5 100.0 250
Piura 31.6 65.8 2.6 100.0 2,095
Puno 44.0 51.1 4.9 100.0 1,134
San M artin 51.2 47.6 1.1 100.0 676
Tacna 46.9 48.3 4.8 100.0 327
Tumbes 40.9 55.8 3.3 100.0 234
Ucayali 44.1 50.9 5.0 100.0 348
Regi6n natural
Lima Metropolitana 36.7 60.8 25 100.0 8,477
Resto C osta 36.1 59.3 4.7 100.0 6,966
Sierra 43.8 50.4 5.8 100.0 8,795
Selva 49.9 44.6 5.5 100.0 3,021
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 36.7 60.8 25 100.0 8,477
Otras ciudades grandes 42.1 54.0 3.9 100.0 7,625
Resto urbano 40.3 54.6 51 100.0 3,016
Rural 42.3 50.9 6.8 100.0 8,141
Nivel de educacién
Sin educacién 39.8 47.8 12.4 100.0 1,354
Primaria 44.8 48.7 6.5 100.0 7,729
Secundaria 41.6 54.8 3.6 100.0 12,222
Superior 31.9 66.3 1.8 100.0 5,954
Total 40.3 55.2 4.5 100.0 27,259
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DISENO Y COBERTURA DE LA MUESTRA APENDICE / \

A.1 INTRODUCCION

Lamuestrautilizada paralaencuestaENDES 2000 es una muestra probabilistica que fue sd eccionada
en tres etapas: la seleccion de centros poblados en la primera etapa, la seleccion de conglomerados en la
segunda etapa, y la selecciéon de viviendas en la etapa final. La muestra estuvo constituida por 1414
conglomerados, distribuidos proporcionalmente en el area urbanay rural de cada departamento. El niimero
de conglomerados por departamento fue de alrededor de 50, con la excepcion de Lima en donde se
seleccionaron 226. Lamuestra total permite solidas estimaciones de indicadores para loshogares y para las
mujeres entre 15-49 afios de edad para un nimero de variables importantes al nivel de cada uno de los 24
departamentos, las tres regiones naturales del pais (Costa, Sierra y Selva) y niveles de urbanizaciéon. Para
otros indicadores como la mortalidad, por ejemplo, deben preferirse las estimaciones a nivel de las 13
regiones administrativas y no a nivel departamental. También, la cuarta parte de la muestra total permite
estimaciones para la anemia en mujeres y nifios. Lamuestra es autoponderada anivel de departamento, pero
para estimaciones a nivel agregado deben utilizarse las ponderaciones adecuadas detalladas al final de este
apéndice.

Parala muestratotal, el nimero de hogares visitados fue de 33,046, de loscual essélo 28,900 fueron
entrevistados. En |os hogares entrevigados se encontré un total de 29,423 mujeres elegiblesy de lascuales
se obtuvo un total de 27,843 entrevistas completas. La muestra seleccionada representa la totalidad de la
poblacion total del pais. Ninguna érea fue deliberadamente omitida del marco muestral.

A.2 DISENO Y SELECCION
Unidades de M uestr eo

Las Unidades Primarias de Muestreo (UPM ) fueron | os centrospoblados empadronados en el Gltimo
censo de poblaciéon del afio de 1993. Cada UPM fue dividida en conglomerados (USM), y toda vivienda
localizada en dicha area s considera como la unidad ultima de muestreo (UUM).

M arco Muestral

El Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) realizé el ultimo censo de poblacién y de
vivienda en 1993 y mantiene un listado computarizado de los centros poblados con informacién censal, 1o
cual permite el calculo de los parametros para d disefio de cualquier muestra utilizando dicho marco de
unidades. El archivo computarizado de centros pobladosdentro de cada departamento hasido estraificado
de tal manera que refleje la agrupacién de ellos en sedes urbanas, en el resto urbanoy en el arearural.

Como consecuencia se decidio usar este marco muestral para la encuesta ENDES 2000. La razén
principal es que es factible una subdivisién en conglomerados adecuada para |os objetivos de la encuesta
ENDES 2000. La segunda razén, es la de hacer posible la implementacion de los listados actualizados de
viviendas en cada conglomerado sel eccionado.
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Ademas de la edratificacién por departamento, en cada uno de ellos los centros poblados fueron
clasificados en cuatro grupos: sedes urbanas (20 mil o més habitantes), resto urbano (2 mil a menos de 20
mil), semirural (localidades con 500 a menos de 2 mil habitantes) y rural (locdidades con menos de 500
habitantes).

Composicion de la muestra

Con el objetivo inicial de obtener un total aproximado de 28,000 entrevistas completas de mujeres
elegibles se utilizé informacion de la encuesta ENDES 1996, como un instrumento de ayuda para estimar
ciertosparametros del disefio, especialmente |as tasas derespuesta. Se estimé que se haria necesario un total
aproximado de 33,000 viviendas a ser seleccionadas para obtener ese nimero de entrevistas completas. Ese
total fue distribuido por departamentos pero no proporcionalmente a su tamafio poblacional sino para poder
cumplir con los objetivos requeridos de la encuesta de tener indicadores a nivel departamental. Para ello se
fijo el nUmero esperado de entrevistaspor departamento en alrededor de 1,000 (3,325 para Lima), td como
se puede observar en el Cuadro A.1.

Seleccién de la muestra

Lamuestraresultante parala ENDES 2000 se obtuvoen tresetapas |a primera etapa es una seleccién
sistematica de centros poblados con probabilidad proporcional a su tamafio. Después dela primera etgpa de
sel eccion se implementd una actualizacion del levantamiento cartogréfico existente y de sus viviendas en las
areasde nueva construcd 6n que se habian generado después dd ultimo censo de poblacion. Inmediatamente
después de esta actualizacion cartogréfica se dividio el centro poblado en conglomerados (de un tamafio
promedio apropiado, mas o menos alrededor de 100 viviviendas cada uno), para proceder ala seleccién de
ellos. En los conglomerados seleccionados se realizé un levantamiento ex haustivo de viviendas. Finalmente
fue seleccionado un nimero de viviendas en cada conglomerado, de tal manera de mantener una fraccién
muestral uniforme para cada vivienda (e implicitamente para cada hogar) dentro de cada departamento.

Para el proceso de seleccién de los centros poblad os se siguieron |os siguientes pasos:

« EIl nimero de conglomerados a ser seleccionados en cada departamento fue calculado como la
division del tamafio de muestra esperado en el departamento y del tamarfio promedio de muestra
esperado dentro del conglomerado.

» El total de muestra requerido en cada departamento fue distribuido entre sus subestratos (sede,
resto urbano y rural) de acuerdo a su poblacion censal, y también dentro de cada dentro de cada
subestrato, sus centros poblados fueron ordenados de acuerdo a su continuidad geografica en
serpentin.

» Para cada subestrato, se dabor6 un listado de sus centro poblados con sus correspondientes
totales de poblacién (viviendas) y también de sus correspondientes acumulados parcides de
poblacién.

« En cada subedrato, se realizd una seleccion (sistematicay con probabilidad proporcional a su

tamafio poblacional) de un nimero de centros poblados requeridos para esta encuesta, digamos
a, en el total de ellos en dicho subestrato.
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e Laprobabilidad de seleccion del i-6simo centro poblado paralaENDES 2000 es:

Pp=@*m)/( m)

donde
a es el niUmero de centros poblados a ser sd eccionados en el subestrao.
m;: es el total deviviendas del i-ésimo centro poblado de acuerdo al censo de 1993,

m;:  esel total deviviendas del subestrao segin d censo de 1993.

Laseleccion delas UPM s, mediante el muestreo sistematico con probabilidad proporcional al tamafio,
se efectud de la manera siguiente;

* Selistaron las UPMs con su respectivo tamafio (m;) de viviendas,

+ Seacumularon los valoresde m; uno auno. Al final, se verifico que el acumulado total seaigual a
lasumade losvalores m; .

» Dado que a esel nimero de UPMs a ser seleccionadas, se calcula el intervalo de seleccion (K):
Seeligié al azar un nimero comprendido entre 1 y K. Este nimero se denomina “arranque al eatorio”
(aa).

_ Total de Viviendas en el subestrato 2o,
 WNede UPAS s aelegivse enel subsstrato . o

 El arranque aleatorio (aa) es el nimero que determina la primera UPM a selecdonar. La segunda
UPM seleccionadasera. aa + K. La terceraUPM seleccionadasera: aa + 2K, y asi sucesivamente
hasta completar las UPM requeridas para la muestra.

Cuadro A.1 Numerode conglomerados urbanos y rurales por departamentos
NUmero de conglomerados urbanos y rurales por departamento, Pertl 2000
Nimero Numero de conglomerados sel eccionados
esperado
de entrevistas Resto

Departamento de mujeres Sede urbano Rural Total
Amazonas 1000 5 9 36 50
Ancash 1100 13 14 25 52
Apurimac 1000 7 6 37 50
Areguipa 1150 40 5 11 56
Ayacucho 1200 14 8 38 60
Cajamarca 900 4 6 40 50
Cusco 900 10 7 33 50
Huancavelica 1000 6 2 42 50
Huénuco 1000 13 3 34 50
Ica 1000 28 12 10 50
Junin 1100 17 13 20 50
La Libertad 1200 23 12 17 52
Lambayeque 1000 26 12 12 50
Lima 3600 198 13 15 226
Loreto 1200 27 8 23 58
Madre de Dios 1000 23 2 25 50
Moquegua 1000 31 5 14 50
Pasco 1000 14 9 27 50
Piura 900 9 21 20 50
Puno 1200 15 8 37 60
San Martin 1000 12 15 23 50
Tacna 1000 40 2 8 50
Tumbes 1000 24 17 9 50
Ucayali 1000 28 6 16 50

Total 27450 627 215 572 1414
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Antes de la siguiente etapa de seleccién, cada centro poblado seleccionado (previa actualizacién
cartografica) se dividi6 en areas compactas denominadas conglomerados (unidades secundarias de muestreo
0 USM s). Para el proceso de seleccion de los conglomerados o USM s se siguieron 10s siguientes pasos.

» Encada UPM o centropoblado, seredizo6 unasel eccion (sistematicay con probabilidad proporcional
a su tamafio) del nimero de conglomerados requeridos para laENDES 2000.

« Laprobabilidad final del j-ésimo conglomerado esta dada como:

Py=@*m)/( m)(n/N;)

donde
n es el nimero de (USMs) conglomerados seleccionado en el i-ésimo centro poblado,
N, es el niumero total de (USMs) conglomerados en el i-ésimo centro poblado.

Antes de la Ultima etapa de seleccion, el ligado de viviendas de cada conglomerado (USM)
sel eccionado fue actualizado mediante trabajo de campo. Después de obtener los lisgados actualizados de
viviendas para los conglomerados (U SMs) seleccionados, se determind el nuimero final de viviendas de
acuerdo al siguiente procedimiento:

P2ij = (bij/ Lij)
f =Py Py

y de las cuales seobtiene

by = (f*Ly) / (Py)

donde

by es el nimero deviviendas aseleccionar en la j-ésima USM de lai-ésimaUPM,

Ly es el numero total deviviendas listadasen el j-6simo conglomerado de la i-ésima UPM segln
el precenso de 1999,

f es la fraccion de muestreo para cada departamento, segun el disefio,

Py es la probabilidad de seleccion del j-ésimo conglomerado.

Una vez establecido el nimero total de viviendas a ser seleccionado, el procedimiento de seleccién
de ellos depende si el conglomerado es urbano o rural.

Conglomerados urbanos. Se procedio a seleccionar automaticamente por computadora las unidades

ultimas de muestreo usando una seleccion sistemaética para cada conglomerado seleccionado, mediante d
siguiente algoritmo:

¢ Selistan las viviendas particularesde la USM seleccionada.

* Seenumeran las viviendas en laliga desde 1 hasta L ;.
* Sedeterminacel intervalo de seleccion (K):

_ Total deviviendasocup. acumuladasen el conglomerdo L

Total deviviendasa seleccionaseen el conglomerdo b,
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e Seelige al azar un nimero como “arranque aleatorio” (aa). Este nimero muestral debe estar entre
ly K.

» El arranque aleatorio (aa) es el nimero muestral que correponde a la primera vivienda
seleccionada. La segunda vivienda seleccionada sera el arranque aleatorio (aa) + K. La tercera
vivienda seleccionada sera el arranque aleatorio (aa) + 2K, y asi sucesivamente hasta completar
el nimero requerido de viviendas a selecdonar dentro del conglomerado.

Conglomerados rurales. Par cada conglomerado rural, la seleccidn se hace en grupos compactos de
ocho hogares contiguos sobre el listado de hogares de acuerdo al siguiente procedimiento:

¢ Seenumeran las viviendas en forma consecutiva en el listado de conglomerados rurales.

» Después de cada multiplo de ocho (es decir 8, 16, 24, etc) s traza una linea horizontal (con un
marcador de color). Cada grupo esta formado por las viviendas entre cada dos lineas horizontal es
consecutivasy el primer grupo estaconstituido por la primera vivienda en la lista hasta el anterior
inmediato a la primera linea horizontal, y en el caso de existir méas de 4 viviendas después de la
ultima linea horizontal, el Gltimo grupo estara constituido por esas viviendas después de la Ultima
linea horizontal. Todos estos grupos asi formados se denominan grupos compactos; sea G; ese total
deellos.

» Si hubieran viviendas (menos de cuatro) después de la Gltimalinea horizontal, ellasseran distribuidas
uniformemente entre los grupos compactos anteriores en forma sistematicay con un inicio al azar,

» Se calcula el nUmero de grupo compactos a seleccionar como
g; = redondeo al entero mas cercano de (b;/8)

* Seseleccionaentonces g;; grupos compactos del total G;; en unaforma sistematicay con un comienzo
al azar.

e Todaslasviviendasdentro de los grupos compactos enel conglomerado rural sera considerado como
la muestra de viviendas de dicho conglomerado.

Rendimiento de la muestra

En los Cuadros A.2 y A3. Se presentan las tasas de respuesta por departamento y por area de
residencia paralaencuesta de hogares (Cuadro A.2) y parala encuesta de mujeres (Cuadro A.3). De un total
de 1,414 conglomerados seleccionados, se logré implementar |a encuesta en todos ellos.

De los 33,046 hogares que fueron seleccionados, casi el 9 por ciento de sus viviendas estaban
desocupadas, destruidas o en otra condicion. En |os restantes (hogares residencial es) se obtuvieron 28,900
entrevistas completas, el 88 por ciento de los hogares potencial es sel eccionados.

De un total de 29,423 mujeres elegibles se logré entrevistar 27,843, obteniéndose una tasa de
respuesta individual del 95 por ciento. La tasa de respuesta combinada de hogares y mujeres fue del 93 por
ciento, la cual es bastante satisfactoria para este tipo de encuesta. La mejor tasa de cobertura s logro en el
departamento de Tumbes con 99 por cientoy la mésbaja en el departamento de Lima con casi un 89 por
ciento.

M etodologia de estimacion
Para que las egimaciones derivadas de la ENDES 2000 sean representativas de la poblacién, es

necesario multiplicar los datos de cada hogar muestral contenido en los archivos por el peso o factor de
expansién calculada segun el disefio muestral.
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El factor final para cada hogar tiene dos componentes: el factor basco de muesreo y el factor de
ajuste por la no respuesta. El factor basico de expansién es determinado por el disefio de la muestra y
equivale al inverso de la probabilidad final de seleccién de cada hogar, la misma que es igual a la fraccion
de muestreo en el departamento. Esto quiere decir que los factores basicos de expansion varian segun el
departamento de estudio.

El factor de ajuste por no respuesta es utilizado para ajustar |os factores basicos de muestreo con €l
fin de tener en cuenta los hogares no entrevistados en el conglomerado. Este ajuste a los factores basicos es
realizado a nivel de departamento.

Cuadro A.2 Implementacion de la muestra: hogares
Distribucion porcentual de la pobladén total en los hogares visitados por nivel de urbanizacion y region natural, segin
departamento, Pert 2000
Persona Vivi-
compe- Vivienda enda Vivienda Ndmero Tasa
Comple- tente Hogar deso- des- no encon- de de
Areay departam ento pletos ausente ausente Rechazo cupada truida trada Otra Total hogares respuesta
Area deresid encia
Urbana 88.9 0.4 1.9 1.1 6.8 0.3 0.4 0.3 100.0 17,401 97.9
Rural 85.9 0.5 3.4 0.1 6.9 0.5 0.8 19 100.0 15,645 98.3
Departam ento
Amazonas 86.5 0.6 3.8 0.3 7.3 0.4 0.9 0.1 100.0 1,379 97.9
Ancash 88.2 0.8 0.8 0.2 9.7 0.0 0.1 0.2 100.0 1,188 98.8
Apurimac 85.9 0.2 4.3 0.3 7.8 0.3 0.6 0.7 100.0 1,534 98.8
Arequipa 87.6 0.7 3.6 15 6.0 0.0 0.3 0.1 100.0 1,358 97.1
Ayacucho 83.9 0.8 4.8 0.2 5.9 0.4 0.9 3.1 100.0 1,847 97.8
Cajamarca 85.9 0.3 1.8 0.1 8.0 0.0 1.7 2.2 100.0 1,083 97.7
Cusco 91.5 0.2 3.3 0.3 35 0.3 0.3 0.5 100.0 1,166 99.2
Huancavelica 84.3 0.3 2.1 0.0 5.8 0.5 1.0 6.0 100.0 1,443 98.4
Huénuco 84.5 0.2 8.0 0.2 51 0.5 0.6 0.8 100.0 1,255 98.8
Ica 88.2 0.2 1.2 0.4 9.1 0.4 0.1 0.6 100.0 1,126 99.3
Junin 89.4 0.4 3.0 0.1 4.3 0.7 0.8 1.1 100.0 1,152 98.5
La Libertad 87.7 0.5 0.8 0.0 9.8 0.2 0.3 0.7 100.0 1,259 99.1
Lambayeque 92.2 0.1 0.5 1.3 55 0.1 0.2 0.1 100.0 1,000 98.3
Lima 89.9 0.5 15 2.6 4.8 0.1 0.5 0.2 100.0 3,714 96.2
Loreto 83.9 1.0 4.7 0.3 7.0 1.3 15 0.3 100.0 1,121 96.8
Madre de D ios 83.5 0.6 3.6 0.6 9.2 1.3 0.9 0.4 100.0 1,418 97.6
Moquegua 87.0 0.0 0.9 1.2 10.6 0.0 0.1 0.1 100.0 1,372 98.4
Pasco 86.3 0.2 0.8 0.2 7.5 0.5 0.6 3.8 100.0 1,301 98.9
Piura 91.8 0.5 1.6 0.1 4.9 0.1 1.1 0.0 100.0 1,191 98.2
Puno 86.2 0.7 3.9 0.8 7.4 0.1 0.1 0.8 100.0 1,925 98.2
San M artin 89.0 0.3 1.9 0.2 5.0 0.5 0.9 2.2 100.0 1,093 98.5
Tacna 87.5 0.0 0.9 0.6 10.8 0.0 0.1 0.1 100.0 1,067 99.3
Tumbes 90.6 0.1 1.3 0.1 7.6 0.3 0.0 0.0 100.0 1,014 99.8
Ucayali 88.6 0.9 2.3 0.8 5.2 1.1 0.7 0.6 100.0 1,040 97.5
Total 87.5 0.4 2.6 0.7 6.8 0.4 0.6 1.0 100.0 33,046 98.1
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Cuadro A.3 Implementacion de la muestra: mujeres
Distribucion porcentual de mujeres elegibles en lamuestra por resultado de laentreviga de mujeres y tasas de respuesta, Peru, 2000.
Tasade
Mujer Mujer Incapa- Tasade respuesta

Departamento completa ausente Rechazo Parcia citada Otra Total Ndmero respuesta global

Areaderesidencia
Urbana 94.0 29 1.9 0.4 0.6 0.1 100.0 18,152 94.0 92.1
Rural 95.6 2.9 0.5 0.1 0.9 0.1 100.0 11,270 95.6 94.0

Departamen to
Amazonas 93.5 4.1 0.4 0.1 1.7 0.2 100.0 1,166 93.5 91.6
Ancash 95.5 2.9 0.7 0.1 0.6 0.2 100.0 990 95.5 94.3
Apurimac 96.7 19 0.9 0.1 0.3 0.1 100.0 1,054 96.7 95.5
Arequipa 92.7 4.4 15 0.3 0.6 0.2 100.0 1,241 92.7 89.9
Ayacucho 93.5 4.7 0.9 0.2 0.7 0.1 100.0 1,292 93.5 91.4
Cajamarca 95.9 3.2 0.0 0.1 0.7 0.1 100.0 952 95.9 93.7
Cusco 96.3 25 0.2 0.4 0.4 0.0 100.0 958 96.3 95.5
Huancavelica 95.0 3.1 0.5 0.3 1.0 0.0 100.0 959 95.0 93.5
Huénuco 95.9 2.1 0.7 0.4 0.7 0.1 100.0 1,083 95.9 94.8
Ica 92.3 5.0 1.8 0.0 0.9 0.0 100.0 1,103 92.3 91.6
Junin 94.5 4.2 0.9 0.2 0.3 0.0 100.0 1,165 94.5 93.1
LaLibertad 94.8 2.5 1.6 0.2 0.8 0.1 100.0 1,181 94.8 94.0
Lambayeque 95.2 0.6 2.9 0.3 11 0.0 100.0 1,117 95.2 93.5
Lima 92.8 3.3 2.7 0.4 0.7 0.1 100.0 3,823 92.8 89.3
Loreto 93.5 4.2 0.5 0.6 0.9 0.2 100.0 1,142 93.5 90.5
Madre de Dios 95.0 1.9 2.0 0.1 0.8 0.2 100.0 1,103 95.0 92.7
Moquegua 93.4 1.7 35 0.5 0.9 0.0 100.0 1,111 93.4 92.0
Pasco 98.5 0.6 0.3 0.2 0.5 0.0 100.0 1,062 98.5 97.5
Piura 96.2 2.3 0.1 0.0 1.2 0.1 100.0 1,341 96.2 94.5
Puno 93.2 43 14 0.5 0.4 0.1 100.0 1,380 93.2 91.5
San M artin 95.8 2.3 0.9 0.2 0.6 0.2 100.0 1,023 95.8 94.3
Tacna 92.6 2.7 3.2 0.9 0.6 0.0 100.0 1,026 92.6 91.9
Tumbes 99.3 0.4 0.0 0.0 0.4 0.0 100.0 1,069 99.3 99.0
Ucayali 95.1 2.6 1.3 0.1 0.8 0.1 100.0 1,081 95.1 92.7

Total 94.6 2.9 14 0.3 0.7 0.1 100.0 29,422 94.6 92.8
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LOSERRORESDE MUESTREO APENDICE B

nforme son estimaciones que estan af ectadas por dostiposde errores: aquellos qu e se prod ucen durante

as labores de recoleccion y procesamiento de la informacién (que se denominan usual mente error es
no muestrales) y losllamados errores de muestr eo, que resultan del hecho de haberse entrevistado s6lo una
muestra y no la poblacién total.

pr tratarse de una encuesta por muestreo, 10s resultados de la Enoes 2000 que se incluyen en el presente
I

El primer tipo deerror incluye lafalta de cobertura de todas |las mujeres seleccionadas, errores en la
formulacién de las preguntas y en el registro de las respuestas, confusion o incapacidad de las mujeres para
dar lainformacion y errores de codificacion o de procesamiento. En el presente estudio se traté de reducir
aun minimo estetipo de errores através de una serie de procedi mientos que se emplean en todaencuesta bien
disefiada y ejecutada, como son: d disefio cuidadoso y numerosas pruebas del cuestionario, intensa
capacitacion de las entrevistadoras, supervision intensay permanente del trabajo de campo, revision de los
cuestionarios en el campo por parte de las criticas, supervisién apropiada en la etapa de codificacion, y
procesamiento de los datosy limpieza cuidadosa del archivo con retrodimentacion alas supervisoras criticas
y entrevistadorasa partir de |os cuadrosde control de calidad. Los elementos de juicio disponibles sefialan
que este tipo de errores se mantuvo dentro de margenes razonables en laEnpes 2000. En lo que sigue no se
hara més referencia a los errores ajenos al muestreo sino Unicamente alos |lamados errores de muestr eo.

Lamuestra de mujeres estudiadas en laEnpes 2000 o es sino una de la gran cantidad de muestras del
mismo tamafio que seria posible seleccionar de la poblacidn de interés utilizando el disefio empleado. Cada
una de ellas habria dado resultados en alguna medida diferentes de los arrojados por la muestra usada. La
variabilidad que se observaria entre todas las muestras posibles constituye el error de muestreo, €l cud no
se conoce pero puede ser estimado a partir de los datos suministrados por la muestra real mente seleccionada.
El error demuestreo se mide por medio del error estdndar. El error estandar de un promedio, porcentaje,
diferencia o cualquier otra estadistica calculada con los datos de la muestra se define como la raiz cuadrada
de la varianza de la estadigica y es una medida de su variacién en todas las muestras posibles En
consecuencia, €l error estandar mide el grado de precision con que el promedio, porcentaje, o estadistica
basado en la muestra, se aproxima al resultado que se habria obtenido si s hubiera entrevistado a todas las
mujeres de la poblacién bajo las mismas condiciones.

El error etdndar puede ser usado para calcular interval os dentro de | os cual es hay una determinada
confianza de que se encuentra el valor poblacional. Asi, si setoma cierta estadistica calculada de la muestra
(un porcentaje, por ejemplo) y se le sumay restadosveces U error egandar, se obtiene un intervalo al cual
se le asigha una confianza de 95 por ciento de que contiene, en este caso, €l porcentaj e poblacional.

Si las mujeres incluidas en la muestra hubieran sido seleccionadas en formasimple al azar, podrian
utilizarse directamente las férmulas muy conocidas que aparecen en los textos de estadistica para el célculo
deerroresestandar y limitesde confianzay paralarealizacion de pruebasde hip6tesis. Sin embargo, como
se ha sefialado, el disefio empleado es complejo, por lo cual se requiere utilizar formulas especiales que
consideran los efectos de la estratificacion y la conglomeracion.

Ha sido posible realizar estos calculos para un cierto grupo de variables de interés especial,

empleandolametodologia, actual mente incorporadaen | SSA, del programa CL USTERS (Computation and
Listing of Useful Statisticson Errorsof Sampling), un programade computador desarrollado por laEncuesta
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Mundial de Fecundidad (WFS), apropiado para d andlisis esadistico de muestras complejas como la de
la Enpes 2000. El programa CLUSTERS maneja el porcentaje o promedio de interés como una razon
estadisticar = y/x, en dondetanto el numerador [y] comoel denominador [x] son variables aleatorias. El
calculo delavarianzade r 1o hace CLUSTERS utilizandolaférmula que seguidamente seindicay el error
estandar tomando la raiz cuadrada de esa varianza:

var) - LY | T | 32 5

x? w1 | m-1 | G my,

endonde z, =y, -r ! x, yenformaandloga z,=vy,-r ! X, €l subindice h representalosestratosy varia
de 1 a H, m, es el numero de conglomerados en el estrato h, las cantidadesy,; y X, son la suma de los
valoresde la variable y el nimero de casos (mujeres) en el conglomerado i del estrato h, respectivamente.
Finalmente, f representalafraccion de muestreo, la cual esignorada por el programaCLUSTERS.

Ademés del error egandar, la metodologia original de CLUSTERS calcula el efecto del disefio,
EDIS, el cual se define como larazén entre el error estandar correspondiente al disefio empleado (EE) y
€l error esandar que se obtiene tratando la muestra como si hubiera sido al eatoria simple (EEmas):

EDIS= EE/EEmas.

Un valor de EDIS igual a 1.0 indicaria que el disefio utilizado estan eficiente como uno simple al
azar del mismo tamafio, mientras que un valor superior a 1.0 indicaria que el uso de conglomerados produjo
una varianza superior a la que se habria obtenido con una muestra simple al azar del mismo tamafio.

En el Cuadro B.1 se listan lasvariablespara las cud es s han cdculado |os erroresde muestreo. Se
indica alli el tipo de estimador utilizado y la poblacién de referencia Los errores de muestreo para el resto
de variables se presentan en los Cuadros B.2.1 aB.2.31. Los errores de muedreo para lasestimaciones de
fecundidad y mortdidad por zona, regién y subregion se presentan en los CuadrosB.2.32 aB.2.37. Para cada
variable se incluye el correspondiente valor estimado V (sea un promedio 0 un porcentgje), el error
estandar y el nimero de casos (sin ponderar y ponderados) paralos cuales se investigo la caracteristica
considerada. Ademas del error estandar, en el cuadro aparecen también el efecto del disefio (EDIS), el error
relativo (EE/V) y el intervalo con 95 por ciento de confianza que contenga el verdadero valor. En algunos
casos no se puede calcular cieto estimador y en la celda aparece ‘NA’.

El exdmen de los cuadros revela que, en general, los erroresestandar son pequefios y que por ello
la muestrapuede calificarse como bastante precisa; és0 es especid mente daro en la antepenultima columna
donde aparecen los errores relativos. Nétese que los efectos del disefio tienden a aumentar para las
clasificaciones geogréficas y adisminuir para dasificaciones que cruzan toda la muestra, como esla edad.

Para ilustrar el uso de las cifrasen este Apéndice, considérese la variable no desea mas hijos, que
tiene un valor estimado de 0.583 (58 por ciento) con un error estandar de 0.020 para la poblacién del
departamento de Apurimac en el Cuadro B.2.6. Si se desea un intervalo de confianza del 95 por ciento, lo
gue se hace es sumarle y restarle al promedio dos veces el error estandar: 0.583 + (2 x 0.020), lo que
produce el intervalo de 0.543 a0.624 de |l as dos Ultimas columnas. Esto significa que se tiene una confianza
de 95 por ciento de que el valor estimado para el porcentaje de mujeres que no desean mas hijos encuentra
entre esos valores que arrojala muestra (entre el 54 y el 62 por ciento).
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Cuadro B.1 Variables seleccionadas para el calculo de los errores de muestreo

Variables, tipo de estimacion y poblacion base para el célculo de los errores demuestreo, Peri 2000

Variable Estimacion Poblacidon base

Residencia urbana Proporcion Mujeres de 15-49 afios

Sin instruccion Proporcion Mujeres de 15-49 afios

Educacién secundaria o mas Proporcion Mujeres de 15-49 afios

Nunca en union Proporcién Mujeres de 15-49 afios

Actualmente unida Proporcién Mujeres de 15-49 afios

Casada antes de 20 &ios Proporcién Mujeres de 15-49 afios

Primera relacion antes 18 afios Proporcion Mujeres de 15-49 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49 Promedio Mujeres de 15-49 afios

Promedio de nacidos vivos 40-49 Promedio Mujeres de 40-49 afios

Promedio de sobrevivientes 15-49 Promedio Mujeres de 15-49 afios

Conoce método anti conceptivo Proporcion Mujeres actualmente unidas

Conoce método modemo Proporciéon Mujeres actualmente unidas

Alguna vez usd anticonceptivos Proporciéon Mujeres actualmente unidas

Actualmente usa anticonceptivos Proporcion Mujeres actualmente unidas

Usa método moderno actualmente Proporcion Mujeres actualmente unidas

Usa pildora actual mente Proporcion Mujeres actualmente unidas

Usa DIU actualmente Proporcion Mujeres actualmente unidas

Usa conddn actual mente Proporcién Mujeres actualmente unidas

Usa esterilizad 6n femenina Proporcién Mujeres actualmente unidas

Usa ritmo actud mente Proporcién Mujeres actualmente unidas

Sector publico como fuente del método Proporciéon Mujeres actualmente usan métodos

No desea més hijos Proporcion Mujeres actualmente unidas

Desea esperar 2 afios 0 més Proporcion Mujeres actualmente unidas

Tamario ideal defamilia Promedio Mujeres de 15-49 afos con respuesta numerica
Vacuna antitetanica Proporcion Nacidos en los Ultimos 5 afios

Atencion médicaal parto Proporcién Nacidos en los Ultimos 5 afios

Nifios con diarrea Ultimas 2 semanas Proporcién Nifios de 1-59 meses

Recibié tratamiento de SRO Proporcién Nifios con diarrea 2 samanas que precedieron la encuesta
Recibio tratamiento médico Proporcion Nifios con diarrea 2 samanas que precedieron la encuesta
Nifios con tarjeta Proporcién Nifios de 12-23 meses

Nifios que recibieron BCG Proporcién Nifios de 12-23 meses

Nifios que recibieron DPT (3 dosis) Proporcién Nifios de 12-23 meses

Nifios que recibieron Polio (3 dosis) Proporcién Nifios de 12-23 meses

Recibieron vacuna antisarampionosa Proporcién Nifios de 12-23 meses

Recibieron todas las vacunas Proporcién Nifios de 12-23 meses

Peso paralaedad 2 DE por debajo Proporcién Nifios de 0-59 mesescon medicion'
Talaparalaedad 2 DE por debgjo Proporcién Nifios de 0-59 mesescon medicion'

Peso paralatalla 2 DE por debajo Proporcion Nifios de 0-59 mesescon medicién'

Fecundidad Tasa Mujeres 15-49

Mortalidad neonatal Tasa Nacimientos en 10s10 afios anteriores a la encuesta
Mortalidad post-neonatal Tasa Nacimientos en l0s 10 afios anteriores a la encuesta
Mortalidad infantil Tasa Nacimientos en l0s 10 afios anteriores a la encuesta
Mortalidad post-infantil Tasa Nacimientos en l0s 10 afios anteriores a la encuesta
Mortalidad en la nifiez Tasa Nacimientos en l0s 10 afios anteriores a la encuesta
'Losvalores delacolunma"valor estimado" en los Cuadros B.2.1 a B.2.22 son ligeramente diferentes alos de los Quadros 9.5
y 9.6 del Capitulo 9 porque estos Ultimos cuadros no incluyen los nifios menores de 3 meses
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Cuadro B.2.1 Errores de muestreo parala poblacion total
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
Numero de casos Intervalo de confian
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estdndar ponderar  rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V)  -2EE +2EE
Poblacion urbana 0.699 0.005 27843 27843 1.921 0.008 0.688 0.709
Sin educacion 0.051 0.002 27843 27843 1.743 0.045 0.047 0.056
Con secundaria 0 més 0.662 0.006 27843 27843 2.123 0.009 0.650 0.674
Nunca se uni6 0.358 0.005 27843 27843 1.641 0.013 0.349 0.368
Actualmenteunida 0.561 0.005 27843 27843 1.658 0.009 0.551 0.571
Casada antes de los 20 afios 0.380 0.005 22095 22198 1.675 0.014 0.369 0.391
Primera relacién antes 18 afios 0.372 0.005 22095 22198 1.681 0.015 0.361 0.383
Promedio denacidos vivos 15-49 2111 0.023 27843 27843 1.610 0.011 2.065 2.158
Promedio denacidos vivos 40-49 4.422 0.058 5471 5661 1.504 0.013 4.306 4.537
Promedio desobrevivientes 15-49 1.918 0.020 27843 27843 1.560 0.010 1.879 1.958
Conoce método anticonceptivo 0.924 0.003 16518 15628 1.452 0.003 0.918 0.930
Conoce método moderno 0.905 0.003 16518 15628 1.476 0.004 0.898 0.912
Alguna vez uso6 anticonceptivos 0.898 0.003 16518 15628 1.399 0.004 0.892 0.905
Actua mente usa anticonceptivos 0.689 0.005 16518 15628 1.335 0.007 0.679 0.698
Usa método moderno actualmente 0.504 0.006 16518 15628 1.459 0.011 0.493 0.516
Usa pildora 0.067 0.003 16518 15628 1.364 0.040 0.061 0.072
UsaDIU 0.091 0.003 16518 15628 1.506 0.037 0.084 0.097
Usa inyeccion 0.148 0.004 16518 15628 1.327 0.025 0.140 0.155
Usaimplante 0.002 0.000 16518 15628 1.196 0.194 0.001 0.003
Usa condén 0.056 0.003 16518 15628 1.453 0.046 0.051 0.062
Usa esterilizacién fanenina 0.123 0.003 16518 15628 1.301 0.027 0.116 0.129
Usa esterilizacién maculina 0.005 0.001 16518 15628 1.369 0.149 0.004 0.007
Usa ritmo actualmente 0.144 0.004 16518 15628 1.286 0.024 0.137 0.151
Usaretiro 0.032 0.002 16518 15628 1.284 0.055 0.028 0.035
Sector puablico como fuente 0.783 0.007 9100 8911 1.635 0.009 0.769 0.797
No desea mas hijos 0.545 0.005 16518 15628 1.409 0.010 0.535 0.556
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.194 0.004 16518 15628 1.368 0.022 0.186 0.203
Tamafio ideal de familia 2.391 0.010 27316 27366 1.392 0.004 2.371 2412
Vacuna antitetéanica 0.577 0.006 13697 12222 1.431 0.011 0.564 0.589
Atencion médica al parto 0.469 0.008 13697 12222 1.620 0.018 0.452 0.485
Nifios con diarrea Ultimas 2 samanas 0.154 0.004 13130 11754 1.194 0.027 0.146 0.162
Recibié tratamiento de SRO 0.687 0.013 2211 1810 1.164 0.019 0.661 0.714
Recibi tratamiento médico 0.384 0.014 2211 1810 1.209 0.037 0.355 0.413
Nifios con tarjeta 0.621 0.013 2594 2366 1.271 0.021 0.596 0.647
Nifios que recibieon BCG 0.962 0.004 2594 2366 1121 0.005 0.953 0.971
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.836 0.010 2594 2366 1.270 0.012 0.816 0.855
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.752 0.011 2594 2366 1.269 0.015 0.729 0.775
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.719 0.012 2594 2366 1.239 0.016 0.696 0.742
Recibieron todas lasvacunas 0.564 0.013 2594 2366 1.228 0.022 0.539 0.589
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.009 0.001 11585 10477 1.040 0.106 0.007 0.011
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.254 0.006 11585 10477 1.356 0.025 0.242 0.267
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.071 0.003 11585 10477 1.138 0.042 0.065 0.077
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Cuadro B.2.2 Errares de muestreo para la poblacién ubana
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Sin educacion 0.017 0.001 17071 19453 1.516 0.089 0.014 0.020
Con secundaria o0 mas 0.810 0.006 17071 19453 2.058 0.008 0.797 0.822

0.398 0.006 17071 19453 1.624 0.015 0.386 0.410
Nunca se unié 0.514 0.006 17071 19453 1.649 0.012 0.501 0.526
Actualmenteunida 0.311 0.007 13463 15527 1.699 0.022 0.297 0.325
Casada antes de | os 20 afios 0.312 0.007 13463 15527 1.672 0.021 0.298 0.325
Primera relacion antes 18 afios

1.691 0.025 17071 19453 1.660 0.015 1.640 1.742
Promedio denacidos vivos 15-49
Promedio denacidos vivos 40-49 3.617 0.065 3324 3935 1.594 0.018 3.488 3.747
Promedio desobrevivientes 1549 1.577 0.023 17071 19453 1.638 0.014 1.532 1.623
Conoce método anticonceptivo 0.976 0.002 9099 9992 1.368 0.002 0.972 0.980
Conoce método moderno 0.970 0.002 9099 9992 1.359 0.003 0.965 0.975
Alguna vez uso anticonceptivos 0.945 0.003 9099 9992 1.336 0.003 0.938 0.951
Actual mente usa anticonceptivos 0.730 0.006 9099 9992 1.298 0.008 0.718 0.743
Usa método moderno actual mente 0.561 0.007 9099 9992 1.335 0.012 0.547 0.575
Usa pildora 0.074 0.004 9099 9992 1.348 0.050 0.067 0.082
UsaDIU 0.120 0.005 9099 9992 1.447 0.041 0.110 0.130
Usainyeccion 0.133 0.005 9099 9992 1.304 0.035 0.123 0.142
Usaimplante 0.003 0.001 9099 9992 1.242 0.258 0.001 0.004
Usa condén 0.075 0.004 9099 9992 1.399 0.051 0.068 0.083
Usa esterilizacion famenina 0.139 0.004 9099 9992 1.196 0.031 0.130 0.148
Usa esterilizacion masculina 0.005 0.001 9099 9992 1.324 0.189 0.003 0.007
Usa ritmo actualmente 0.128 0.004 9099 9992 1.155 0.032 0.120 0.136
Usaretiro 0.035 0.002 9099 9992 1.259 0.069 0.030 0.040
Sector publico como fuente 0.736 0.009 5863 6495 1.615 0.013 0.717 0.755
No desea més hijos 0.500 0.007 9099 9992 1.338 0.014 0.486 0.514
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.209 0.006 9099 9992 1.350 0.028 0.198 0.221
Tamafio ideal de familia 2.335 0.012 16912 19291 1.398 0.005 2.311 2.358
Vacuna antitetanica 0.650 0.008 6217 6641 1.386 0.013 0.633 0.667
Atencion médica a parto 0.693 0.009 6217 6641 1.399 0.014 0.675 0.712
Nifios con diarrea Ultimas 2 semanas 0.136 0.006 6014 6463 1.205 0.041 0.125 0.147
Recibi6 tratamiernto de SRO 0.712 0.021 968 878 1.230 0.029 0.670 0.753
Recibi6 tratamiento médico 0.394 0.022 968 878 1.225 0.056 0.350 0.438
Nifios con tarjeta 0.659 0.018 1201 1341 1.275 0.027 0.624 0.695
Nifios que recibieon BCG 0.982 0.004 1201 1341 1.117 0.004 0.973 0.991
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.885 0.012 1201 1341 1.326 0.014 0.861 0.910
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.794 0.016 1201 1341 1.309 0.020 0.763 0.825
Recibieron vacuna antisarampionasa 0.740 0.017 1201 1341 1.277 0.022 0.707 0.773
Recibieron todas lasvacunas 0.604 0.017 1201 1341 1.211 0.029 0.570 0.639
Peso paralatalla 2 DE por debajo 0.007 0.001 5280 5765 1.022 0.168 0.005 0.010
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.134 0.007 5280 5765 1.395 0.054 0.119 0.148
Peso parala edad 2 DE por debajo 0.032 0.003 5280 5765 1.054 0.082 0.027 0.037
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Cuadro B.2.3 Errores de muestreo parala poblacién rural
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Sin educacion 0.132 0.007 10772 8390 2.045 0.051 0.118 0.145
Con secundaria o0 mas 0.321 0.011 10772 8390 2.396 0.034 0.300 0.343
Nunca se unié 0.266 0.006 10772 8390 1.300 0.021 0.255 0.277
Actualmenteunida 0.672 0.006 10772 8390 1.346 0.009 0.660 0.684
Casada antes de | os 20 afios 0.540 0.008 8632 6671 1.438 0.014 0.525 0.556
Primera relacion antes 18 afios 0.513 0.008 8632 6671 1577 0.017 0.496 0.530
Promedio denacidos vivos 15-49 3.086 0.041 10772 8390 1.452 0.013 3.003 3.169
Promedio denacidos vivos 40-49 6.255 0.091 2147 1726 1.390 0.015 6.073 6.438
Promedio desobrevivientes 1549 2.709 0.032 10772 8390 1.311 0.012 2.645 2.772
Conoce método anticonceptivo 0.831 0.007 7419 5636 1.566 0.008 0.817 0.844
Conoce método moderno 0.789 0.008 7419 5636 1.593 0.010 0.774 0.804
Alguna vez uso anticonceptivos 0.816 0.007 7419 5636 1.555 0.009 0.802 0.830
Actualmente usa anticonceptivos 0.615 0.008 7419 5636 1.431 0.013 0.599 0.631
Usa método moderno actualmente 0.403 0.010 7419 5636 1.696 0.024 0.384 0.422
Usa pildora 0.053 0.003 7419 5636 1.250 0.061 0.047 0.060
UsaDIU 0.039 0.003 7419 5636 1.451 0.083 0.033 0.046
Usainyeccion 0.174 0.006 7419 5636 1.362 0.034 0.162 0.186
Usaimplante 0.002 0.000 7419 5636 0.841 0.225 0.001 0.003
Usa condén 0.022 0.002 7419 5636 1.395 0.107 0.017 0.027
Usa esterilizacion famenina 0.094 0.005 7419 5636 1.490 0.054 0.084 0.104
Usa esterilizacion masculina 0.005 0.001 7419 5636 1.381 0.237 0.002 0.007
Usa ritmo actualmente 0.172 0.006 7419 5636 1.475 0.038 0.159 0.185
Usaretiro 0.026 0.002 7419 5636 1.215 0.087 0.021 0.030
Sector publico como fuente 0.911 0.008 3237 2417 1.505 0.008 0.896 0.926
No desea més hijos 0.626 0.008 7419 5636 1.442 0.013 0.610 0.642
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.168 0.005 7419 5636 1.258 0.033 0.157 0.179
Tamafio ideal de familia 2.527 0.019 10404 8075 1.391 0.008 2.489 2.565
Vacuna antitetanica 0.489 0.008 7480 5582 1.467 0.017 0.473 0.506
Atencion médica al parto 0.201 0.009 7480 5582 1.693 0.044 0.184 0.219
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.176 0.006 7116 5291 1.230 0.034 0.164 0.188
Recibi6 tratamiernto de SRO 0.664 0.017 1243 932 1.161 0.025 0.630 0.697
Recibi6 tratamiento médico 0.375 0.019 1243 932 1.267 0.050 0.338 0.412
Nifios con tarjeta 0.571 0.018 1393 1025 1.309 0.031 0.536 0.607
Nifios que recibieon BCG 0.936 0.008 1393 1025 1.237 0.009 0.919 0.953
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.771 0.015 1393 1025 1.283 0.019 0.741 0.801
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.697 0.016 1393 1025 1.277 0.023 0.665 0.730
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.693 0.015 1393 1025 1.214 0.022 0.662 0.724
Recibieron todas lasvacunas 0.511 0.018 1393 1025 1.282 0.035 0.476 0.547
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.012 0.002 6305 4711 1.128 0.135 0.009 0.015
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.402 0.010 6305 4711 1.445 0.024 0.383 0.421
Peso parala edad 2 DE por debajo 0.118 0.005 6305 4711 1.232 0.046 0.107 0.129
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Cuadro B.2.4 Errores de muestreo parala poblacién de Amazonas
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
—  FEfecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V)  -2EE +2EE
Poblacion urbana 0.281 0.018 1091 362 1.311 0.063 0.246 0.317
Sin educacion 0.064 0.013 1091 362 1.711 0.198 0.039 0.090
Con secundaria 0 més 0.363 0.025 1091 362 1.699 0.068 0.313 0.412
Nunca se unié 0.238 0.014 1091 362 1.050 0.057 0.211 0.265
Actualmenteunida 0.679 0.016 1091 362 1.108 0.023 0.648 0.711
Casada antes de los 20 afios 0.576 0.017 887 295 1.032 0.030 0.542 0.610
Primera relacion antes 18 afios 0.572 0.015 887 295 0.920 0.027 0.541 0.602
Promedio denacidos vivos 15-49 2917 0.095 1091 362 1.121 0.032 2.727 3.106
Promedio denacidos vivos 40-49 5.902 0.250 205 68 1.181 0.042 5.403 6.402
Promedio desobrevivientes 1549 2.643 0.077 1091 362 1.034 0.029 2.488 2.797
Conoce método anticonceptivo 0.933 0.011 741 246 1.231 0.012 0.910 0.955
Conoce método moderno 0.893 0.016 741 246 1.430 0.018 0.861 0.926
Alguna vez usb anticonceptivos 0.866 0.013 741 246 1.006 0.015 0.841 0.892
Actualmente usa anticonceptivos 0.648 0.017 741 246 0.975 0.026 0.614 0.682
Usa método moderno actual mente 0.443 0.024 741 246 1.294 0.053 0.395 0.490
Usa pildora 0.090 0.013 741 246 1.232 0.144 0.064 0.116
UsaDIU 0.024 0.006 741 246 0.999 0.233 0.013 0.036
Usa inyeccion 0.171 0.018 741 246 1.330 0.107 0.135 0.208
Usaimplante 0.000 0.000 741 246 NA NA 0.000 0.000
Usa condén 0.020 0.005 741 246 0.934 0.239 0.011 0.030
Usa esterilizacion femenina 0.124 0.019 741 246 1.578 0.154 0.086 0.162
Usa esterilizacién masculina 0.005 0.003 741 246 1.174 0.586 0.000 0.012
Usa ritmo actualmente 0.189 0.013 741 246 0.933 0.071 0.162 0.216
Usaretiro 0.007 0.004 741 246 1.217 0.543 0.000 0.014
Sector publico como fuente 0.914 0.016 359 119 1.045 0.017 0.883 0.945
No desea més hijos 0.503 0.024 741 246 1.319 0.048 0.455 0.552
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.260 0.017 741 246 1.060 0.066 0.226 0.295
Tamafio ideal de familia 2.604 0.038 1053 350 0.891 0.014 2.529 2.679
Vacuna antitetanica 0.502 0.032 663 220 1.701 0.064 0.438 0.567
Atencién médica al parto 0.210 0.030 663 220 1.722 0.144 0.149 0.270
Nifios con diarrea Ultimas 2 samanas 0.158 0.025 638 212 1.663 0.158 0.108 0.208
Recibio tratamiento de SRO 0.634 0.043 101 34 0.834 0.067 0.548 0.719
Recibié tratamiento médico 0.317 0.042 101 34 0.858 0.132 0.233 0.400
Nifios con tarjeta 0.517 0.057 116 39 1.197 0.109 0.404 0.630
Nifios que recibieon BCG 0.897 0.031 116 39 1111 0.035 0.834 0.960
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.733 0.044 116 39 1.061 0.060 0.645 0.820
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.621 0.049 116 39 1.083 0.079 0.522 0.719
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.655 0.047 116 39 1.045 0.071 0.562 0.748
Recibieron todas lasvacunas 0.474 0.051 116 39 1.079 0.108 0.372 0.576
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.007 0.003 541 180 0.930 0.462 0.001 0.014
Talla paralaedad 2 DE por debajo 0.360 0.027 541 180 1.243 0.075 0.306 0.415
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.105 0.020 541 180 1.354 0.186 0.066 0.145
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Cuadro B.2.5 Errores de muestreo parala poblacién Ancash
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.475 0.029 945 1026 1.774 0.061 0.417 0.533
Sin educacion 0.124 0.024 945 1026 2.231 0.193 0.076 0.172
Con secundaria o0 mas 0.509 0.037 945 1026 2.271 0.073 0.435 0.583
Nunca se unié 0.325 0.016 945 1026 1.031 0.048 0.293 0.356
Actualmenteunida 0.593 0.020 945 1026 1.256 0.034 0.552 0.633
Casada antes de | os 20 afios 0.401 0.020 753 818 1.143 0.051 0.360 0.442
Primera relacion antes 18 afios 0.381 0.023 753 818 1.315 0.061 0.335 0.428
Promedio denacidos vivos 15-49 2.543 0.083 945 1026 0.984 0.033 2.377 2.708
Promedio denacidos vivos 40-49 5.109 0.235 192 208 1.145 0.046 4.639 5.580
Promedio desobrevivientes 15-49 2.281 0.069 945 1026 0.937 0.030 2.144 2.419
Conoce método anticonceptivo 0.800 0.025 560 608 1.495 0.032 0.749 0.851
Conoce método moderno 0.784 0.024 560 608 1.405 0.031 0.735 0.833
Alguna vez usb anticonceptivos 0.832 0.019 560 608 1.233 0.023 0.793 0.871
Actual mente usa anticonceptivos 0.625 0.018 560 608 0.867 0.028 0.590 0.660
Usa método moderno actualmente 0.409 0.022 560 608 1.047 0.053 0.365 0.452
Usa pildora 0.043 0.010 560 608 1.212 0.242 0.022 0.064
UsaDIU 0.066 0.010 560 608 0.975 0.155 0.046 0.087
Usa inyeccion 0.179 0.014 560 608 0.862 0.078 0.151 0.207
Usaimplante 0.000 0.000 560 608 NA NA 0.000 0.000
Usa condon 0.036 0.009 560 608 1.139 0.250 0.018 0.054
Usa esterilizacién femenina 0.077 0.011 560 608 0.971 0.142 0.055 0.099
Usa esterilizacion masculina 0.000 0.000 560 608 NA NA 0.000 0.000
Usa ritmo actualmente 0.195 0.012 560 608 0.744 0.064 0.170 0.220
Usaretiro 0.020 0.005 560 608 0.925 0.276 0.009 0.031
Sector publico como fuente 0.843 0.027 254 276 1.174 0.032 0.789 0.896
No desea més hijos 0.632 0.017 560 608 0.858 0.028 0.597 0.667
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.132 0.017 560 608 1.199 0.130 0.098 0.166
Tamafio ideal de familia 2.512 0.050 912 990 1.120 0.020 2.412 2.613
Vacuna antitetanica 0.542 0.025 513 557 1.150 0.046 0.492 0.592
Atencién médica al parto 0.294 0.039 513 557 1.747 0.133 0.216 0.373
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.158 0.018 499 542 1.001 0.111 0.123 0.193
Recibi6 tratamiento de SRO 0.747 0.059 79 86 1.085 0.079 0.629 0.865
Recibi6 tratamiento médico 0.418 0.068 79 86 1.313 0.162 0.283 0.553
Nifios con tarjeta 0.607 0.070 89 97 1.326 0.115 0.467 0.746
Nifios que recibieon BCG 0.966 0.020 89 97 1.035 0.021 0.927 1.006
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.730 0.056 89 97 1.192 0.077 0.618 0.843
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.674 0.050 89 97 0.990 0.075 0.573 0.775
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.663 0.066 89 97 1.308 0.099 0.531 0.795
Recibieron todas lasvacunas 0.461 0.061 89 97 1.151 0.133 0.338 0.584
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.004 0.003 449 488 0.981 0.693 0.000 0.011
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.345 0.035 449 488 1.424 0.102 0.274 0.416
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.060 0.012 449 488 1.043 0.198 0.036 0.084
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Cuadro B.2.6 Errores de muestreo parala poblacién de Apurimac
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
—  FEfecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V)  -2EE +2EE
Poblacion urbana 0.288 0.020 1019 352 1.388 0.068 0.248 0.327
Sin educacion 0.161 0.021 1019 352 1.844 0.132 0.118 0.203
Con secundaria 0 més 0.404 0.027 1019 352 1.741 0.066 0.351 0.458
Nunca se unié 0.223 0.010 1019 352 0.800 0.047 0.202 0.244
Actualmenteunida 0.711 0.012 1019 352 0.819 0.016 0.688 0.735
Casada antes de los 20 afios 0.553 0.016 833 287 0.910 0.028 0.522 0.585
Primera relacion antes 18 afios 0.498 0.020 833 287 1.169 0.041 0.458 0.539
Promedio denacidos vivos 15-49 3.136 0.095 1019 352 1.020 0.030 2.947 3.326
Promedio denacidos vivos 40-49 6.268 0.227 198 68 1.051 0.036 5.815 6.721
Promedio desobrevivientes 1549 2.706 0.085 1019 352 1.092 0.031 2.536 2.875
Conoce método anticonceptivo 0.890 0.021 725 250 1.777 0.023 0.848 0.931
Conoce método moderno 0.866 0.022 725 250 1.712 0.025 0.823 0.910
Alguna vez usb anticonceptivos 0.851 0.020 725 250 1.500 0.023 0.811 0.891
Actual mente usa anticonceptivos 0.639 0.019 725 250 1.076 0.030 0.600 0.677
Usa método moderno actual mente 0.476 0.025 725 250 1.370 0.053 0.425 0.527
Usa pildora 0.036 0.007 725 250 1.007 0.194 0.022 0.050
UsaDIU 0.047 0.009 725 250 1.108 0.186 0.029 0.064
Usa inyeccion 0.215 0.018 725 250 1211 0.086 0.178 0.252
Usaimplante 0.001 0.001 725 250 0.990 0.990 0.000 0.004
Usa condén 0.040 0.008 725 250 1.054 0.192 0.025 0.055
Usa esterilizacion femenina 0.121 0.011 725 250 0.914 0.091 0.099 0.144
Usa esterilizacién masculina 0.008 0.004 725 250 1.186 0.483 0.000 0.016
Usa ritmo actualmente 0.130 0.013 725 250 1.061 0.102 0.103 0.156
Usaretiro 0.019 0.005 725 250 1.070 0.283 0.008 0.030
Sector publico como fuente 0.948 0.015 362 125 1.272 0.016 0.918 0.977
No desea més hijos 0.583 0.020 725 250 1.101 0.035 0.543 0.624
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.197 0.018 725 250 1.201 0.090 0.162 0.233
Tamafio ideal de familia 2.416 0.051 973 336 1.379 0.021 2.315 2.517
Vacuna antitetanica 0.592 0.026 677 234 1.472 0.044 0.540 0.645
Atencién médica al parto 0.402 0.026 677 234 1.198 0.064 0.350 0.453
Nifios con diarrea Ultimas 2 samanas 0.211 0.019 648 224 1.174 0.091 0.173 0.250
Recibio tratamiento de SRO 0.693 0.047 137 47 1.189 0.068 0.599 0.787
Recibié tratamiento médico 0.526 0.045 137 47 1.022 0.085 0.436 0.615
Nifios con tarjeta 0.662 0.062 136 47 1.534 0.094 0.537 0.787
Nifios que recibieon BCG 1.000 0.000 136 47 NA 0.000 1.000 1.000
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.853 0.038 136 47 1.255 0.045 0.777 0.929
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.824 0.044 136 47 1.349 0.054 0.735 0.912
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.735 0.039 136 47 1.023 0.053 0.658 0.813
Recibieron todas lasvacunas 0.574 0.045 136 47 1.064 0.079 0.483 0.664
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.020 0.007 602 208 1.257 0.359 0.006 0.034
Talla paralaedad 2 DE por debajo 0.430 0.027 602 208 1.293 0.062 0.376 0.484
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.123 0.018 602 208 1.344 0.147 0.087 0.159
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Cuadro B.2.7 Errares de muestreo para la poblacién deAreguipa
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V)  -2EE +2EE
Poblacion urbana 0.859 0.024 1150 1232 2.297 0.027 0.812 0.906
Sin educacion 0.027 0.008 1150 1232 1.580 0.280 0.012 0.042
Con secundaria 0 més 0.792 0.026 1150 1232 2.163 0.033 0.740 0.844
Nunca se unié 0.379 0.024 1150 1232 1.663 0.063 0.332 0.427
Actualmenteunida 0.535 0.021 1150 1232 1411 0.039 0.493 0.576
Casada antes de los 20 afios 0.310 0.020 940 1007 1.340 0.065 0.269 0.350
Primerarelacion antes 18 afios 0.312 0.021 940 1007 1.367 0.066 0.270 0.353
Promedio denacidos vivos 15-49 1.767 0.095 1150 1232 1.604 0.054 1577 1.957
Promedio denacidos vivos 40-49 3.638 0.201 254 272 1.396 0.055 3.236 4.039
Promedio desobrevivientes 15-49 1.630 0.077 1150 1232 1.447 0.047 1.476 1.783
Conoce método anticonceptivo 0.967 0.013 615 659 1.825 0.014 0.941 0.994
Conoce método moderno 0.956 0.016 615 659 1.951 0.017 0.924 0.988
Alguna vez usb anticonceptivos 0.937 0.014 615 659 1.379 0.014 0.909 0.964
Actual mente usa anticonceptivos 0.754 0.022 615 659 1.282 0.030 0.710 0.799
Usa método moderno actual mente 0.576 0.026 615 659 1.328 0.046 0.523 0.629
Usa pildora 0.042 0.007 615 659 0.864 0.166 0.028 0.056
UsaDIU 0.153 0.013 615 659 0.909 0.086 0.126 0.179
Usa inyeccion 0.117 0.013 615 659 0.981 0.109 0.092 0.143
Usaimplante 0.002 0.002 615 659 1.001 1.001 0.000 0.005
Usa condén 0.093 0.013 615 659 1.071 0.135 0.068 0.118
Usa esterilizacion femenina 0.143 0.011 615 659 0.764 0.075 0.121 0.165
Usa esterilizacion masculina 0.010 0.004 615 659 0.971 0.395 0.002 0.017
Usa ritmo actualmente 0.150 0.014 615 659 0.988 0.095 0.121 0.178
Usaretiro 0.023 0.007 615 659 1.093 0.289 0.010 0.036
Sector publico como fuente 0.805 0.020 395 423 0.987 0.024 0.766 0.844
No desea més hijos 0.556 0.019 615 659 0.967 0.035 0.517 0.595
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.163 0.015 615 659 1.013 0.093 0.132 0.193
Tamafio ideal de familia 2.109 0.033 1132 1212 1.096 0.016 2.042 2.175
Vacuna antitetanica 0.553 0.041 389 417 1.596 0.074 0.470 0.635
Atencién médica al parto 0.658 0.061 389 417 2117 0.092 0.537 0.779
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.105 0.013 372 398 0.761 0.125 0.079 0.131
Recibio tratamiento de SRO 0.667 0.086 39 42 1.089 0.129 0.494 0.839
Recibié tratamiento médico 0.410 0.085 39 42 1.032 0.207 0.240 0.580
Nifios con tarjeta 0.597 0.062 67 72 1.031 0.105 0.472 0.722
Nifios que recibieon BCG 0.955 0.030 67 72 1.192 0.032 0.895 1.016
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.881 0.065 67 72 1.630 0.074 0.751 1.010
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.687 0.068 67 72 1.198 0.100 0.550 0.823
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.791 0.061 67 72 1.169 0.077 0.668 0.914
Recibieron todas lasvacunas 0.582 0.076 67 72 1.234 0.130 0.430 0.734
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.003 0.003 302 323 0.979 0.978 0.000 0.010
Talla paralaedad 2 DE por debajo 0.123 0.038 302 323 1.792 0.312 0.046 0.199
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.040 0.020 302 323 1.792 0.498 0.000 0.079
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Cuadro B.2.8 Errares de muestreo para la poblacién deAyacucho
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
————  Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.441 0.020 1208 433 1.425 0.046 0.400 0.482
Sin educacion 0.141 0.022 1208 433 2.214 0.157 0.096 0.185
Con secundaria o0 mas 0.464 0.027 1208 433 1.860 0.057 0.411 0.518
Nunca se unié 0.320 0.016 1208 433 1.177 0.049 0.289 0.352
Actualmenteunida 0.596 0.017 1208 433 1.196 0.028 0.562 0.630
Casada antes de | os 20 afios 0.476 0.020 941 337 1.236 0.042 0.436 0.516
Primera relacion antes 18 afios 0.479 0.020 941 337 1.240 0.042 0.439 0.520
Promedio denacidos vivos 15-49 2.730 0.106 1208 433 1.316 0.039 2.519 2.941
Promedio denacidos vivos 40-49 5.975 0.218 236 84 1.155 0.036 5.539 6.411
Promedio desobrevivientes 15-49 2.417 0.079 1208 433 1.144 0.033 2.260 2.575
Conoce método anticonceptivo 0.772 0.027 720 258 1.744 0.035 0.718 0.827
Conoce método moderno 0.736 0.026 720 258 1.577 0.035 0.684 0.788
Alguna vez usb anticonceptivos 0.762 0.027 720 258 1.714 0.036 0.708 0.817
Actualmente usa anticonceptivos 0.554 0.025 720 258 1.324 0.044 0.505 0.603
Usa método moderno actualmente 0.331 0.022 720 258 1.256 0.067 0.286 0.375
Usa pildora 0.032 0.008 720 258 1.181 0.243 0.016 0.047
UsaDIU 0.029 0.006 720 258 0.993 0.214 0.017 0.042
Usa inyeccion 0.164 0.014 720 258 1.001 0.084 0.136 0.192
Usaimplante 0.001 0.001 720 258 0.995 0.995 0.000 0.004
Usa condon 0.038 0.008 720 258 1.070 0.202 0.022 0.053
Usa esterilizacién femenina 0.053 0.011 720 258 1.317 0.208 0.031 0.075
Usa esterilizacion masculina 0.003 0.002 720 258 1.012 0.715 0.000 0.007
Usa ritmo actualmente 0.171 0.014 720 258 0.999 0.082 0.143 0.199
Usaretiro 0.047 0.008 720 258 1.019 0.171 0.031 0.063
Sector publico como fuente 0.920 0.020 261 93 1.159 0.021 0.880 0.959
No desea més hijos 0.718 0.022 720 258 1.306 0.031 0.674 0.762
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.144 0.013 720 258 0.990 0.090 0.118 0.170
Tamafio ideal de familia 2.380 0.039 1173 420 1.137 0.016 2.303 2.457
Vacuna antitetanica 0.540 0.025 772 276 1.496 0.047 0.490 0.591
Atencién médica al parto 0.334 0.033 772 276 1.693 0.100 0.268 0.401
Nifios con diarrea Ultimas 2 semanas 0.202 0.021 734 263 1.363 0.102 0.160 0.243
Recibi6 tratamiento de SRO 0.601 0.041 148 53 1.006 0.069 0.518 0.684
Recibi6 tratamiento médico 0.405 0.036 148 53 0.875 0.089 0.333 0.478
Nifios con tarjeta 0.347 0.056 147 53 1.416 0.163 0.234 0.460
Nifios que recibieon BCG 0.980 0.015 147 53 1.312 0.016 0.949 1.010
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.721 0.036 147 53 0.951 0.050 0.649 0.793
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.571 0.040 147 53 0.964 0.071 0.491 0.652
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.673 0.045 147 53 1.138 0.066 0.584 0.763
Recibieron todas lasvacunas 0.408 0.040 147 53 0.961 0.099 0.328 0.489
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.030 0.005 670 240 0.802 0.183 0.019 0.041
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.336 0.027 670 240 1.391 0.080 0.282 0.390
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.101 0.014 670 240 1.141 0.140 0.073 0.130

Los Errores de Muestreo * 249



Cuadro B.2.9 Errores de muestreo parala poblacién de Cajamarca
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
————  Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.254 0.014 913 1442 0.987 0.056 0.226 0.283
Sin educacion 0.168 0.019 913 1442 1.541 0.114 0.129 0.206
Con secundaria o0 mas 0.304 0.027 913 1442 1.794 0.090 0.250 0.359
Nunca se unié 0.296 0.015 913 1442 1.013 0.052 0.265 0.326
Actualmenteunida 0.643 0.016 913 1442 0.995 0.025 0.611 0.675
Casada antes de | os 20 afios 0.517 0.026 721 1139 1.400 0.050 0.465 0.569
Primera relacion antes 18 afios 0.463 0.020 721 1139 1.056 0.042 0.424 0.503
Promedio denacidos vivos 15-49 2.648 0.099 913 1442 1.068 0.037 2.450 2.847
Promedio denacidos vivos 40-49 5.733 0.179 180 284 0.770 0.031 5.375 6.092
Promedio desobrevivientes 15-49 2.369 0.086 913 1442 1.057 0.036 2.197 2.541
Conoce método anticonceptivo 0.756 0.020 587 927 1.156 0.027 0.715 0.797
Conoce método moderno 0.731 0.021 587 927 1.130 0.028 0.689 0.772
Alguna vez usb anticonceptivos 0.779 0.022 587 927 1.278 0.028 0.735 0.822
Actualmente usa anticonceptivos 0.629 0.023 587 927 1.171 0.037 0.582 0.675
Usa método moderno actualmente 0.412 0.030 587 927 1.490 0.073 0.352 0.473
Usa pildora 0.056 0.010 587 927 1.042 0.176 0.036 0.076
UsaDIU 0.053 0.013 587 927 1.381 0.242 0.027 0.078
Usa inyeccion 0.148 0.019 587 927 1.279 0.127 0.111 0.186
Usaimplante 0.002 0.002 587 927 0.970 0.970 0.000 0.005
Usa condon 0.032 0.008 587 927 1.084 0.245 0.017 0.048
Usa esterilizacién femenina 0.114 0.017 587 927 1.322 0.152 0.079 0.149
Usa esterilizacion masculina 0.005 0.004 587 927 1.325 0.764 0.000 0.013
Usa ritmo actualmente 0.199 0.020 587 927 1.233 0.102 0.159 0.240
Usaretiro 0.012 0.005 587 927 1.020 0.384 0.003 0.021
Sector publico como fuente 0.898 0.024 256 404 1.265 0.027 0.851 0.946
No desea més hijos 0.537 0.026 587 927 1.248 0.048 0.485 0.588
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.196 0.016 587 927 0.990 0.083 0.163 0.228
Tamafio ideal de familia 2.651 0.059 865 1366 1.181 0.022 2.532 2.770
Vacuna antitetanica 0.449 0.025 506 799 1.177 0.056 0.398 0.499
Atencién médica al parto 0.174 0.028 506 799 1.487 0.159 0.118 0.229
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.215 0.019 480 758 0.990 0.086 0.178 0.252
Recibi6 tratamiento de SRO 0.612 0.054 103 163 1.048 0.089 0.503 0.720
Recibi6 tratamiento médico 0.379 0.051 103 163 1.014 0.135 0.276 0.481
Nifios con tarjeta 0.586 0.050 99 156 1.011 0.086 0.486 0.686
Nifios que recibieon BCG 0.909 0.030 99 156 1.052 0.033 0.848 0.970
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.758 0.044 99 156 1.011 0.057 0.670 0.845
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.667 0.048 99 156 1.009 0.072 0.571 0.762
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.768 0.040 99 156 0.945 0.052 0.687 0.848
Recibieron todas lasvacunas 0.576 0.047 99 156 0.949 0.082 0.481 0.670
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.014 0.007 416 657 1.136 0.462 0.001 0.028
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.428 0.040 416 657 1.546 0.093 0.349 0.507
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.120 0.014 416 657 0.876 0.120 0.091 0.149
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Cuadro B.2.10 Errores de muestreo para la poblacién de Cusco
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V)  -2EE +2EE
Poblacion urbana 0.420 0.025 923 1130 1.564 0.060 0.370 0.471
Sin educacion 0.138 0.019 923 1130 1.659 0.137 0.100 0.175
Con secundaria 0 més 0.475 0.025 923 1130 1.509 0.052 0.425 0.524
Nunca se unié 0.283 0.014 923 1130 0.952 0.050 0.255 0.311
Actualmenteunida 0.636 0.018 923 1130 1.106 0.028 0.601 0.671
Casada antes de los 20 afios 0.532 0.023 731 895 1.238 0.043 0.486 0.578
Primera relacion antes 18 afios 0.532 0.023 731 895 1.224 0.042 0.487 0.577
Promedio denacidos vivos 15-49 2.915 0.138 923 1130 1.389 0.047 2.639 3.192
Promedio denacidos vivos 40-49 5.970 0.304 202 247 1.337 0.051 5.363 6.578
Promedio desobrevivientes 1549 2.424 0.085 923 1130 1.076 0.035 2.253 2.594
Conoce método anticonceptivo 0.876 0.019 587 719 1.392 0.022 0.838 0.914
Conoce método moderno 0.816 0.024 587 719 1.520 0.030 0.767 0.865
Alguna vez usb anticonceptivos 0.888 0.019 587 719 1.472 0.022 0.849 0.926
Actualmente usa anticonceptivos 0.673 0.018 587 719 0.952 0.027 0.636 0.710
Usa método moderno actual mente 0.438 0.023 587 719 1.103 0.052 0.393 0.483
Usa pildora 0.037 0.010 587 719 1.319 0.276 0.017 0.058
UsaDIU 0.055 0.011 587 719 1.219 0.210 0.032 0.077
Usa inyeccion 0.128 0.014 587 719 0.993 0.107 0.100 0.155
Usaimplante 0.000 0.000 587 719 NA NA 0.000 0.000
Usa condén 0.039 0.008 587 719 1.033 0.211 0.023 0.056
Usa esterilizacion femenina 0.114 0.011 587 719 0.850 0.098 0.092 0.136
Usa esterilizacién masculina 0.007 0.004 587 719 1.238 0.617 0.000 0.015
Usa ritmo actual mente 0.131 0.018 587 719 1.293 0.137 0.095 0.167
Usaretiro 0.060 0.010 587 719 1.035 0.170 0.039 0.080
Sector publico como fuente 0.817 0.024 279 342 1.014 0.029 0.770 0.864
No desea més hijos 0.658 0.019 587 719 0.978 0.029 0.619 0.696
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.153 0.017 587 719 1121 0.109 0.120 0.187
Tamafio ideal de familia 2.265 0.031 899 1101 0.873 0.014 2.204 2.326
Vacuna antitetanica 0.561 0.022 554 678 1.147 0.039 0.518 0.605
Atencién médica al parto 0.345 0.028 554 678 1.243 0.082 0.289 0.401
Nifios con diarrea Ultimas 2 samanas 0.182 0.018 512 627 1.054 0.101 0.145 0.218
Recibio tratamiento de SRO 0.613 0.058 93 114 1.125 0.094 0.497 0.728
Recibié tratamiento médico 0.290 0.033 93 114 0.687 0.115 0.224 0.357
Nifios con tarjeta 0.657 0.053 102 125 1.125 0.081 0.551 0.763
Nifios que recibieon BCG 0.980 0.014 102 125 1.000 0.014 0.953 1.008
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.873 0.032 102 125 0.959 0.036 0.809 0.936
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.716 0.045 102 125 1.006 0.063 0.626 0.806
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.667 0.037 102 125 0.801 0.056 0.592 0.741
Recibieron todas lasvacunas 0.451 0.034 102 125 0.697 0.076 0.382 0.520
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.016 0.007 486 595 1.099 0.429 0.002 0.031
Talla paralaedad 2 DE por debajo 0.432 0.027 486 595 1.149 0.062 0.379 0.485
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.130 0.015 486 595 1.006 0.119 0.099 0.161
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Cuadro B.2.11 Errores de muestreo para la poblacién de Huancavelica
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.165 0.020 911 383 1.632 0.122 0.125 0.205
Sin educacion 0.181 0.020 911 383 1.603 0.113 0.140 0.222
Con secundaria o0 mas 0.297 0.029 911 383 1.896 0.097 0.240 0.355
Nunca se unié 0.251 0.016 911 383 1.138 0.065 0.219 0.284
Actualmenteunida 0.677 0.018 911 383 1.140 0.026 0.642 0.713
Casada antes de | os 20 afios 0.583 0.024 726 305 1.316 0.041 0.534 0.631
Primera relacion antes 18 afios 0.514 0.020 726 305 1.101 0.040 0.473 0.555
Promedio denacidos vivos 15-49 3.472 0.125 911 383 1.177 0.036 3.222 3.722
Promedio denacidos vivos 40-49 6.988 0.282 169 71 1.156 0.040 6.424 7.552
Promedio desobrevivientes 15-49 2.951 0.110 911 383 1.256 0.037 2.731 3.170
Conoce método anticonceptivo 0.775 0.022 617 259 1.302 0.028 0.731 0.819
Conoce método moderno 0.718 0.028 617 259 1.522 0.038 0.663 0.773
Alguna vez usb anticonceptivos 0.694 0.028 617 259 1.522 0.041 0.637 0.750
Actual mente usa anticonceptivos 0.496 0.025 617 259 1.259 0.051 0.445 0.547
Usa método moderno actualmente 0.246 0.028 617 259 1.634 0.115 0.190 0.303
Usa pildora 0.023 0.006 617 259 0.944 0.250 0.011 0.034
UsaDIU 0.018 0.005 617 259 0.910 0.272 0.008 0.028
Usa inyeccion 0.118 0.019 617 259 1.468 0.161 0.080 0.157
Usaimplante 0.000 0.000 617 259 NA NA 0.000 0.000
Usa condon 0.019 0.005 617 259 0.817 0.234 0.010 0.029
Usa esterilizacién femenina 0.057 0.014 617 259 1.457 0.239 0.030 0.084
Usa esterilizacion masculina 0.005 0.003 617 259 1.041 0.600 0.000 0.011
Usa ritmo actualmente 0.220 0.014 617 259 0.816 0.062 0.193 0.248
Usaretiro 0.024 0.008 617 259 1.343 0.343 0.008 0.041
Sector publico como fuente 0.903 0.022 165 69 0.942 0.024 0.860 0.947
No desea més hijos 0.773 0.019 617 259 1.105 0.024 0.736 0.810
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.107 0.018 617 259 1.450 0.169 0.071 0.143
Tamafio ideal de familia 2.354 0.037 892 375 0.922 0.016 2.280 2.429
Vacuna antitetanica 0.417 0.016 827 347 1.112 0.039 0.385 0.450
Atencién médica al parto 0.168 0.022 827 347 1.486 0.130 0.124 0.212
Nifios con diarrea Ultimas 2 semanas 0.154 0.011 792 333 0.896 0.074 0.131 0.177
Recibi6 tratamiento de SRO 0.680 0.038 122 51 0.871 0.056 0.605 0.756
Recibi6 tratamiento médico 0.303 0.044 122 51 1.075 0.146 0.215 0.392
Nifios con tarjeta 0.491 0.039 167 70 1.001 0.079 0.413 0.569
Nifios que recibieon BCG 0.916 0.034 167 70 1.603 0.038 0.847 0.985
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.754 0.043 167 70 1.253 0.056 0.669 0.840
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.581 0.039 167 70 1.002 0.066 0.504 0.658
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.653 0.039 167 70 1.057 0.060 0.575 0.731
Recibieron todas lasvacunas 0.395 0.043 167 70 1.127 0.108 0.310 0.481
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.009 0.006 641 269 1.336 0.628 0.000 0.021
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.534 0.020 641 269 0.979 0.037 0.494 0.573
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.175 0.018 641 269 1.135 0.103 0.139 0.211
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Cuadro B.2.12 Errores de muestreo para la poblacién de Huanuco
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
————  Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.307 0.027 1039 740 1.900 0.089 0.253 0.361
Sin educacion 0.155 0.022 1039 740 1.916 0.139 0.112 0.198
Con secundaria o0 mas 0.390 0.032 1039 740 2.091 0.081 0.327 0.453
Nunca se unié 0.301 0.022 1039 740 1.537 0.073 0.257 0.345
Actualmenteunida 0.607 0.024 1039 740 1.551 0.039 0.560 0.654
Casada antes de | os 20 afios 0.502 0.021 808 575 1171 0.041 0.461 0.544
Primera relacion antes 18 afios 0.531 0.026 808 575 1.485 0.049 0.479 0.583
Promedio denacidos vivos 15-49 2.893 0.135 1039 740 1.502 0.047 2.623 3.163
Promedio denacidos vivos 40-49 5.838 0.297 197 140 1.303 0.051 5.243 6.432
Promedio desobrevivientes 15-49 2.552 0.107 1039 740 1.403 0.042 2.338 2.767
Conoce método anticonceptivo 0.862 0.016 631 449 1.162 0.019 0.830 0.894
Conoce método moderno 0.842 0.019 631 449 1.294 0.022 0.804 0.879
Alguna vez usb anticonceptivos 0.807 0.021 631 449 1.340 0.026 0.765 0.849
Actualmente usa anticonceptivos 0.602 0.030 631 449 1.537 0.050 0.542 0.662
Usa método moderno actualmente 0.460 0.032 631 449 1.633 0.071 0.395 0.524
Usa pildora 0.086 0.009 631 449 0.841 0.110 0.067 0.104
UsaDIU 0.040 0.008 631 449 1.066 0.209 0.023 0.056
Usa inyeccion 0.209 0.027 631 449 1.650 0.128 0.156 0.263
Usaimplante 0.002 0.002 631 449 0.995 0.995 0.000 0.005
Usa condon 0.025 0.006 631 449 1.007 0.249 0.013 0.038
Usa esterilizacién femenina 0.074 0.009 631 449 0.895 0.126 0.056 0.093
Usa esterilizacion masculina 0.005 0.003 631 449 1.027 0.592 0.000 0.010
Usa ritmo actualmente 0.127 0.012 631 449 0.893 0.093 0.103 0.150
Usaretiro 0.006 0.003 631 449 0.986 0.492 0.000 0.013
Sector publico como fuente 0.924 0.019 327 233 1.286 0.020 0.886 0.961
No desea més hijos 0.634 0.028 631 449 1.479 0.045 0.577 0.691
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.162 0.017 631 449 1.138 0.103 0.128 0.195
Tamafio ideal de familia 2.159 0.060 1005 716 1.507 0.028 2.040 2.279
Vacuna antitetanica 0.464 0.023 675 481 1.271 0.049 0.418 0.510
Atencién médica al parto 0.234 0.029 675 481 1.511 0.122 0.177 0.291
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.149 0.017 639 455 1.162 0.112 0.115 0.182
Recibi6 tratamiento de SRO 0.811 0.040 95 68 0.962 0.050 0.730 0.891
Recibi6 tratamiento médico 0.411 0.040 95 68 0.779 0.098 0.330 0.491
Nifios con tarjeta 0.514 0.066 107 76 1.372 0.129 0.381 0.647
Nifios que recibieon BCG 0.879 0.036 107 76 1.133 0.041 0.807 0.950
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.692 0.059 107 76 1.318 0.085 0.574 0.809
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.514 0.064 107 76 1.330 0.125 0.385 0.643
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.607 0.047 107 76 0.987 0.077 0.514 0.701
Recibieron todas lasvacunas 0.327 0.055 107 76 1.206 0.167 0.218 0.437
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.011 0.004 561 400 0.964 0.390 0.002 0.019
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.428 0.031 561 400 1.429 0.073 0.365 0.490
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.116 0.017 561 400 1.170 0.145 0.082 0.149
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Cuadro B.2.13 Errores de muestreo para la poblacion de Ica
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.846 0.014 1018 793 1.248 0.017 0.818 0.874
Sin educacion 0.014 0.006 1018 793 1.621 0.431 0.002 0.026
Con secundaria o0 mas 0.808 0.018 1018 793 1.436 0.022 0.773 0.844
Nunca se unié 0.387 0.021 1018 793 1.389 0.055 0.345 0.429
Actualmenteunida 0.528 0.022 1018 793 1.374 0.041 0.484 0.571
Casada antes de | os 20 afios 0.339 0.023 802 625 1.401 0.069 0.292 0.386
Primera relacion antes 18 afios 0.325 0.022 802 625 1.320 0.067 0.282 0.369
Promedio denacidos vivos 15-49 1.839 0.086 1018 793 1.306 0.047 1.666 2.011
Promedio denacidos vivos 40-49 3.995 0.179 215 168 1.101 0.045 3.637 4.354
Promedio desobrevivientes 15-49 1.733 0.080 1018 793 1.307 0.046 1.573 1.893
Conoce método anticonceptivo 0.983 0.005 537 418 0.867 0.005 0.974 0.993
Conoce método moderno 0.978 0.006 537 418 0.964 0.006 0.965 0.990
Alguna vez usb anticonceptivos 0.961 0.008 537 418 0.930 0.008 0.945 0.976
Actualmente usa anticonceptivos 0.775 0.018 537 418 0.981 0.023 0.739 0.810
Usa método moderno actualmente 0.609 0.025 537 418 1.188 0.041 0.559 0.659
Usa pildora 0.114 0.013 537 418 0.971 0.117 0.087 0.140
UsaDIU 0.099 0.015 537 418 1.148 0.150 0.069 0.128
Usa inyeccion 0.147 0.017 537 418 1.081 0.112 0.114 0.180
Usaimplante 0.000 0.000 537 418 NA NA 0.000 0.000
Usa condon 0.073 0.010 537 418 0.888 0.137 0.053 0.093
Usa esterilizacién femenina 0.164 0.017 537 418 1.081 0.106 0.129 0.198
Usa esterilizacion masculina 0.002 0.002 537 418 1.013 1.013 0.000 0.006
Usa ritmo actual mente 0.112 0.014 537 418 1.049 0.128 0.083 0.140
Usaretiro 0.052 0.010 537 418 1.006 0.185 0.033 0.071
Sector publico como fuente 0.845 0.020 368 287 1.079 0.024 0.804 0.886
No desea més hijos 0.458 0.020 537 418 0.913 0.043 0.419 0.497
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.218 0.015 537 418 0.859 0.070 0.187 0.249
Tamafio ideal de familia 2.430 0.030 1012 789 0.858 0.012 2.370 2.490
Vacuna antitetanica 0.714 0.023 381 297 1.055 0.032 0.668 0.760
Atencién médica al parto 0.814 0.024 381 297 1.110 0.030 0.765 0.862
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.129 0.022 372 290 1.192 0.167 0.086 0.172
Recibi6 tratamiento de SRO 0.750 0.056 48 37 0.896 0.074 0.639 0.861
Recibi6 tratamiento médico 0.521 0.067 48 37 0.877 0.128 0.387 0.654
Nifios con tarjeta 0.520 0.059 75 58 1.029 0.114 0.401 0.639
Nifios que recibieon BCG 0.973 0.003 75 58 0.184 0.004 0.966 0.980
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.893 0.049 75 58 1.388 0.055 0.794 0.992
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.760 0.060 75 58 1.225 0.080 0.639 0.881
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.853 0.039 75 58 0.957 0.046 0.775 0.932
Recibieron todas lasvacunas 0.613 0.058 75 58 1.036 0.095 0.497 0.730
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.009 0.005 331 258 0.991 0.571 0.000 0.019
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.121 0.018 331 258 0.988 0.149 0.085 0.157
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.012 0.006 331 258 1.012 0.504 0.000 0.024

254 * Los Errores de Muedreo




Cuadro B.2.14 Errores de muestreo parala poblacién de Junin
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
————  Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.556 0.027 1101 1337 1.810 0.049 0.502 0.610
Sin educacion 0.044 0.010 1101 1337 1.620 0.229 0.024 0.064
Con secundaria o0 mas 0.673 0.033 1101 1337 2.343 0.049 0.607 0.739
Nunca se unié 0.367 0.016 1101 1337 1.083 0.043 0.335 0.398
Actualmenteunida 0.559 0.017 1101 1337 1.105 0.030 0.526 0.593
Casada antes de | os 20 afios 0.415 0.022 851 1034 1.275 0.052 0.372 0.458
Primera relacion antes 18 afios 0.425 0.025 851 1034 1.477 0.059 0.375 0.475
Promedio denacidos vivos 15-49 2.265 0.103 1101 1337 1.340 0.045 2.060 2.471
Promedio denacidos vivos 40-49 4.981 0.238 211 256 1.208 0.048 4.504 5.458
Promedio desobrevivientes 15-49 2.035 0.089 1101 1337 1.333 0.044 1.857 2.212
Conoce método anticonceptivo 0.943 0.013 616 748 1.393 0.014 0.917 0.969
Conoce método moderno 0.906 0.015 616 748 1.269 0.016 0.876 0.936
Alguna vez usb anticonceptivos 0.951 0.008 616 748 0.933 0.009 0.935 0.967
Actualmente usa anticonceptivos 0.745 0.025 616 748 1.401 0.033 0.696 0.794
Usa método moderno actualmente 0.435 0.025 616 748 1.268 0.058 0.384 0.486
Usa pildora 0.052 0.011 616 748 1.233 0.212 0.030 0.074
UsaDIU 0.052 0.009 616 748 1.040 0.179 0.033 0.071
Usa inyeccion 0.122 0.017 616 748 1.263 0.137 0.088 0.155
Usaimplante 0.008 0.002 616 748 0.538 0.240 0.004 0.012
Usa condon 0.073 0.012 616 748 1.125 0.162 0.049 0.097
Usa esterilizacién femenina 0.106 0.015 616 748 1.238 0.145 0.075 0.136
Usa esterilizacion masculina 0.006 0.003 616 748 1.020 0.509 0.000 0.013
Usa ritmo actual mente 0.258 0.023 616 748 1.316 0.090 0.212 0.305
Usaretiro 0.050 0.009 616 748 1.050 0.184 0.032 0.069
Sector publico como fuente 0.828 0.029 297 361 1.306 0.035 0.771 0.886
No desea més hijos 0.571 0.024 616 748 1.179 0.041 0.524 0.618
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.187 0.018 616 748 1.122 0.094 0.151 0.222
Tamafio ideal de familia 2.201 0.030 1087 1320 1.005 0.013 2.141 2.260
Vacuna antitetanica 0.539 0.023 516 627 1.119 0.043 0.493 0.585
Atencién médica al parto 0.370 0.042 516 627 1.802 0.113 0.286 0.454
Nifios con diarrea Ultimas 2 semanas 0.208 0.018 499 606 0.979 0.088 0.172 0.245
Recibi6 tratamiento de SRO 0.712 0.044 104 126 0.980 0.062 0.623 0.800
Recibi6 tratamiento médico 0.385 0.066 104 126 1.331 0.171 0.253 0.517
Nifios con tarjeta 0.593 0.051 108 131 1.079 0.086 0.490 0.695
Nifios que recibieon BCG 0.954 0.020 108 131 1.010 0.021 0.913 0.995
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.843 0.034 108 131 0.968 0.040 0.775 0.910
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.806 0.036 108 131 0.940 0.044 0.734 0.877
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.704 0.044 108 131 0.992 0.062 0.616 0.791
Recibieron todas lasvacunas 0.611 0.045 108 131 0.950 0.073 0.522 0.700
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.018 0.006 438 532 0.945 0.329 0.006 0.030
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.313 0.026 438 532 1.116 0.084 0.261 0.365
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.100 0.016 438 532 1.013 0.158 0.069 0.132
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Cuadro B.2.15 Errores de muestreo para la poblacion de La Libertad
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.658 0.019 1120 1484 1.320 0.028 0.621 0.695
Sin educacion 0.047 0.011 1120 1484 1.796 0.241 0.025 0.070
Con secundaria o0 mas 0.636 0.017 1120 1484 1.165 0.026 0.602 0.669
Nunca se unié 0.373 0.013 1120 1484 0.891 0.035 0.347 0.399
Actualmenteunida 0.546 0.015 1120 1484 1.004 0.027 0.517 0.576
Casada antes de | os 20 afios 0.371 0.018 881 1167 1.082 0.047 0.336 0.406
Primera relacion antes 18 afios 0.343 0.017 881 1167 1.084 0.051 0.308 0.377
Promedio denacidos vivos 15-49 2.052 0.052 1120 1484 0.740 0.025 1.949 2.155
Promedio denacidos vivos 40-49 4.169 0.183 249 330 1.042 0.044 3.803 4.535
Promedio desobrevivientes 15-49 1.876 0.042 1120 1484 0.682 0.022 1.792 1.959
Conoce método anticonceptivo 0.928 0.010 612 811 0.972 0.011 0.908 0.948
Conoce método moderno 0.923 0.010 612 811 0.924 0.011 0.903 0.943
Alguna vez usb anticonceptivos 0.873 0.018 612 811 1.322 0.020 0.837 0.908
Actualmente usa anticonceptivos 0.683 0.020 612 811 1.062 0.029 0.643 0.723
Usa método moderno actualmente 0.467 0.018 612 811 0.905 0.039 0.431 0.504
Usa pildora 0.047 0.007 612 811 0.769 0.139 0.034 0.061
UsaDIU 0.083 0.013 612 811 1.136 0.152 0.058 0.109
Usa inyeccion 0.124 0.015 612 811 1.106 0.119 0.095 0.154
Usaimplante 0.005 0.003 612 811 0.991 0.571 0.000 0.011
Usa condon 0.051 0.009 612 811 0.973 0.170 0.033 0.068
Usa esterilizacién femenina 0.132 0.015 612 811 1.112 0.115 0.102 0.163
Usa esterilizacion masculina 0.005 0.004 612 811 1.291 0.744 0.000 0.012
Usa ritmo actual mente 0.186 0.018 612 811 1.120 0.095 0.151 0.222
Usaretiro 0.025 0.005 612 811 0.853 0.218 0.014 0.035
Sector publico como fuente 0.785 0.029 321 425 1.249 0.037 0.728 0.842
No desea més hijos 0.490 0.021 612 811 1.062 0.044 0.447 0.533
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.190 0.017 612 811 1.051 0.088 0.156 0.223
Tamafio ideal de familia 2.601 0.047 1089 1443 1.086 0.018 2.507 2.694
Vacuna antitetanica 0.483 0.027 495 656 1.220 0.056 0.428 0.537
Atencién médica al parto 0.432 0.032 495 656 1.240 0.075 0.368 0.497
Nifios con diarrea Ultimas 2 semanas 0.097 0.017 473 627 1.156 0.172 0.064 0.131
Recibi6 tratamiento de SRO 0.543 0.081 46 61 1.022 0.149 0.382 0.705
Recibi6 tratamiento médico 0.239 0.058 46 61 0.946 0.242 0.124 0.355
Nifios con tarjeta 0.534 0.052 88 117 0.967 0.097 0.430 0.638
Nifios que recibieon BCG 0.920 0.026 88 117 0.897 0.028 0.869 0.972
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.739 0.043 88 117 0.908 0.058 0.653 0.824
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.705 0.047 88 117 0.971 0.067 0.610 0.800
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.670 0.058 88 117 1.147 0.086 0.555 0.786
Recibieron todas lasvacunas 0.523 0.056 88 117 1.041 0.107 0.411 0.635
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.002 0.002 433 574 1.000 1.000 0.000 0.007
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.279 0.025 433 574 1.108 0.090 0.229 0.330
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.072 0.018 433 574 1.202 0.245 0.036 0.107
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Cuadro B.2.16 Errares de muestreo para la poblacién deL ambayaque

Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000

NUmero de casos

Intervalo deconfianza

Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.726 0.026 1063 1350 1.873 0.035 0.675 0.778
Sin educacion 0.033 0.007 1063 1350 1.282 0.213 0.019 0.047
Con secundaria o0 mas 0.671 0.028 1063 1350 1.967 0.042 0.614 0.727
Nunca se unié 0.389 0.017 1063 1350 1.144 0.044 0.354 0.423
Actualmenteunida 0.552 0.018 1063 1350 1.181 0.033 0.516 0.588
Casada antes de | os 20 afios 0.387 0.023 845 1073 1.343 0.058 0.342 0.432
Primera relacion antes 18 afios 0.351 0.025 845 1073 1.533 0.072 0.301 0.402
Promedio denacidos vivos 15-49 2.087 0.115 1063 1350 1.524 0.055 1.857 2.316
Promedio denacidos vivos 40-49 4.410 0.323 205 260 1.598 0.073 3.764 5.056
Promedio desobrevivientes 15-49 1.950 0.098 1063 1350 1.420 0.050 1.754 2.146
Conoce método anticonceptivo 0.951 0.012 587 746 1.337 0.013 0.927 0.975
Conoce método moderno 0.945 0.013 587 746 1.406 0.014 0.919 0.972
Alguna vez usb anticonceptivos 0.852 0.018 587 746 1.197 0.021 0.817 0.887
Actual mente usa anticonceptivos 0.656 0.022 587 746 1.128 0.034 0.612 0.700
Usa método moderno actual mente 0.508 0.025 587 746 1.233 0.050 0.457 0.559
Usa pildora 0.061 0.010 587 746 1.050 0.170 0.041 0.082
UsaDIU 0.075 0.015 587 746 1.392 0.202 0.045 0.105
Usa inyeccion 0.138 0.015 587 746 1.043 0.108 0.108 0.168
Usaimplante 0.003 0.002 587 746 0.991 0.700 0.000 0.008
Usa condon 0.032 0.008 587 746 1.050 0.237 0.017 0.048
Usa esterilizacién femenina 0.187 0.017 587 746 1.048 0.090 0.154 0.221
Usa esterilizacion masculina 0.000 0.000 587 746 NA NA 0.000 0.000
Usa ritmo actual mente 0.128 0.009 587 746 0.681 0.074 0.109 0.147
Usaretiro 0.017 0.006 587 746 1.032 0.324 0.006 0.028

Sector publico como fuente 0.692 0.025 328 417 0.995 0.037 0.641 0.743
No desea més hijos 0.514 0.024 587 746 1.166 0.047 0.466 0.563

Desea esperar 2 afios 0 mas 0.165 0.019 587 746 1.218 0.113 0.128 0.203

Tamafio ideal de familia 2.561 0.046 1054 1339 1.102 0.018 2.469 2.652
Vacuna antitetanica 0.573 0.023 415 527 0.974 0.039 0.528 0.619
Atencién médica al parto 0.434 0.033 415 527 1.251 0.077 0.367 0.500
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.154 0.018 395 502 0.971 0.115 0.119 0.190

Recibi6 tratamiento de SRO 0.721 0.050 61 7 0.831 0.069 0.621 0.821

Recibi6 tratamiento médico 0.311 0.070 61 7 1.164 0.225 0.171 0.452

Nifios con tarjeta 0.667 0.044 78 99 0.819 0.066 0.579 0.755

Nifios que recibieon BCG 0.987 0.013 78 99 1.013 0.013 0.961 1.013

Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.859 0.036 78 99 0.917 0.042 0.787 0.931

Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.821 0.042 78 99 0.973 0.052 0.736 0.905

Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.603 0.069 78 99 1.231 0.114 0.465 0.740

Recibieron todas lasvacunas 0.487 0.062 78 99 1.081 0.127 0.363 0.611

Peso para latalla 2 DE por debajo 0.003 0.003 369 469 1.010 1.007 0.000 0.008

Talla paralaedad 2 DE por debajo 0.236 0.029 369 469 1.173 0.125 0.177 0.294

Peso para la edad 2 DE por debajo 0.038 0.010 369 469 1.016 0.264 0.018 0.058
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Cuadro B.217 Errores de muestreo para lapobladén de Lima
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
————  Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.956 0.004 3547 9531 1.148 0.004 0.948 0.964
Sin educacion 0.010 0.002 3547 9531 1.172 0.199 0.006 0.014
Con secundaria o0 mas 0.847 0.009 3547 9531 1.533 0.011 0.829 0.866
Nunca se unié 0.414 0.010 3547 9531 1.212 0.024 0.394 0.434
Actualmenteunida 0.494 0.010 3547 9531 1.227 0.021 0.473 0.514
Casada antes de | os 20 afios 0.254 0.011 2870 7724 1.363 0.044 0.231 0.276
Primera relacion antes 18 afios 0.279 0.011 2870 7724 1.344 0.040 0.257 0.302
Promedio denacidos vivos 15-49 1.545 0.040 3547 9531 1.267 0.026 1.466 1.624
Promedio denacidos vivos 40-49 3.335 0.104 747 2003 1.292 0.031 3.127 3.544
Promedio desobrevivientes 15-49 1.468 0.036 3547 9531 1.254 0.025 1.395 1.540
Conoce método anticonceptivo 0.982 0.004 1773 4707 1.156 0.004 0.974 0.989
Conoce método moderno 0.978 0.004 1773 4707 1.187 0.004 0.970 0.987
Alguna vez usb anticonceptivos 0.957 0.005 1773 4707 1.049 0.005 0.947 0.967
Actual mente usa anticonceptivos 0.729 0.010 1773 4707 0.959 0.014 0.708 0.749
Usa método moderno actualmente 0.581 0.012 1773 4707 0.995 0.020 0.557 0.604
Usa pildora 0.072 0.007 1773 4707 1.100 0.094 0.059 0.086
UsaDIU 0.156 0.009 1773 4707 1.053 0.058 0.138 0.174
Usa inyeccion 0.120 0.008 1773 4707 1.043 0.067 0.104 0.137
Usaimplante 0.002 0.001 1773 4707 1.023 0.497 0.000 0.005
Usa condon 0.091 0.007 1773 4707 1.077 0.081 0.077 0.106
Usa esterilizacién femenina 0.123 0.007 1773 4707 0.923 0.059 0.108 0.137
Usa esterilizacion masculina 0.006 0.002 1773 4707 1.029 0.316 0.002 0.010
Usa ritmo actual mente 0.099 0.007 1773 4707 0.964 0.069 0.085 0.112
Usaretiro 0.044 0.005 1773 4707 0.940 0.104 0.035 0.053
Sector publico como fuente 0.687 0.017 1201 3248 1.249 0.024 0.654 0.720
No desea més hijos 0.495 0.012 1773 4707 1.028 0.025 0.470 0.519
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.222 0.010 1773 4707 1.015 0.045 0.202 0.242
Tamafio ideal de familia 2.337 0.019 3512 9442 1.057 0.008 2.298 2.375
Vacuna antitetanica 0.685 0.016 1161 3022 1.190 0.024 0.652 0.718
Atencién médica al parto 0.785 0.016 1161 3022 1.173 0.021 0.752 0.818
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.099 0.009 1140 2969 0.975 0.090 0.081 0.116
Recibi6 tratamiento de SRO 0.741 0.044 115 293 1.023 0.060 0.652 0.830
Recibi6 tratamiento médico 0.441 0.053 115 293 1.098 0.121 0.335 0.548
Nifios con tarjeta 0.641 0.032 246 649 1.020 0.049 0.578 0.705
Nifios que recibieon BCG 0.990 0.006 246 649 0.963 0.006 0.978 1.002
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.891 0.021 246 649 1.057 0.024 0.848 0.933
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.804 0.027 246 649 1.073 0.034 0.749 0.859
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.718 0.027 246 649 0.936 0.038 0.663 0.773
Recibieron todas lasvacunas 0.592 0.030 246 649 0.940 0.051 0.533 0.652
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.001 0.001 1016 2649 0.927 0.787 0.000 0.004
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.083 0.010 1016 2649 0.995 0.117 0.063 0.102
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.008 0.003 1016 2649 0.966 0.339 0.003 0.014
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Cuadro B.2.18 Errores de muestreo para la poblacion de L oreto
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V)  -2EE +2EE
Poblacion urbana 0.678 0.029 1068 820 2.019 0.043 0.620 0.736
Sin educacion 0.031 0.011 1068 820 2.165 0.371 0.008 0.054
Con secundaria 0 més 0.554 0.035 1068 820 2.295 0.063 0.484 0.624
Nunca se unié 0.257 0.019 1068 820 1.403 0.073 0.219 0.294
Actualmenteunida 0.655 0.020 1068 820 1.398 0.031 0.615 0.696
Casada antes de los 20 afios 0.628 0.017 812 623 1.005 0.027 0.594 0.662
Primerarelacion antes 18 afios 0.637 0.021 812 623 1.230 0.033 0.595 0.678
Promedio denacidos vivos 15-49 2.935 0.145 1068 820 1.560 0.049 2.645 3.225
Promedio denacidos vivos 40-49 6.586 0.358 169 130 1.408 0.054 5.869 7.302
Promedio desobrevivientes 15-49 2.570 0.113 1068 820 1.445 0.044 2.345 2.796
Conoce método anticonceptivo 0.919 0.017 700 537 1.662 0.019 0.884 0.953
Conoce método moderno 0.881 0.026 700 537 2.113 0.029 0.830 0.933
Alguna vez usb anticonceptivos 0.889 0.017 700 537 1.424 0.019 0.855 0.922
Actualmente usa anticonceptivos 0.631 0.023 700 537 1.258 0.036 0.586 0.677
Usa método moderno actual mente 0.483 0.028 700 537 1.466 0.057 0.427 0.538
Usa pildora 0.121 0.017 700 537 1.378 0.140 0.087 0.155
UsaDIU 0.006 0.002 700 537 0.718 0.358 0.002 0.010
Usa inyeccion 0.216 0.018 700 537 1.144 0.082 0.180 0.251
Usaimplante 0.001 0.001 700 537 1.000 1.000 0.000 0.004
Usa condén 0.009 0.004 700 537 1.035 0.421 0.001 0.016
Usa esterilizacion femenina 0.123 0.020 700 537 1.573 0.159 0.084 0.162
Usa esterilizacion masculina 0.001 0.001 700 537 0.995 0.995 0.000 0.004
Usa ritmo actualmente 0.110 0.010 700 537 0.851 0.092 0.090 0.130
Usaretiro 0.016 0.005 700 537 1.016 0.304 0.006 0.025
Sector publico como fuente 0.899 0.018 397 305 1.183 0.020 0.863 0.935
No desea més hijos 0.561 0.023 700 537 1.236 0.041 0.515 0.608
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.209 0.017 700 537 1.090 0.080 0.175 0.242
Tamafio ideal de familia 2.707 0.061 1059 813 1.282 0.022 2.586 2.829
Vacuna antitetanica 0.576 0.020 696 534 1.241 0.035 0.535 0.617
Atencién médica al parto 0.312 0.038 696 534 1.897 0.123 0.235 0.388
Nifios con diarrea Ultimas 2 samanas 0.298 0.022 661 507 1.192 0.075 0.254 0.343
Recibio tratamiento de SRO 0.680 0.038 197 151 1.082 0.057 0.603 0.757
Recibié tratamiento médico 0.350 0.044 197 151 1.179 0.124 0.263 0.437
Nifios con tarjeta 0.779 0.043 149 114 1.282 0.056 0.692 0.865
Nifios que recibieon BCG 0.899 0.030 149 114 1.225 0.034 0.839 0.960
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.752 0.046 149 114 1.276 0.061 0.660 0.844
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.698 0.047 149 114 1.262 0.068 0.604 0.792
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.698 0.048 149 114 1.258 0.069 0.602 0.794
Recibieron todas lasvacunas 0.517 0.058 149 114 1.404 0.112 0.401 0.633
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.021 0.005 614 471 0.922 0.252 0.011 0.032
Talla paralaedad 2 DE por debajo 0.324 0.022 614 471 1.102 0.068 0.280 0.368
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.173 0.016 614 471 1.078 0.093 0.140 0.205
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Cuadro B.2.19 Errores de muestreo parala poblacién de Madre de Dios
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.654 0.020 1048 66 1.339 0.030 0.614 0.693
Sin educacion 0.055 0.011 1048 66 1.544 0.197 0.034 0.077
Con secundaria o0 mas 0.638 0.020 1048 66 1.372 0.032 0.598 0.679
Nunca se unié 0.236 0.011 1048 66 0.854 0.048 0.213 0.258
Actualmenteunida 0.674 0.016 1048 66 1.086 0.023 0.642 0.705
Casada antes de | os 20 afios 0.593 0.019 840 53 1.099 0.031 0.556 0.630
Primera relacion antes 18 afios 0.661 0.019 840 53 1.160 0.029 0.623 0.699
Promedio denacidos vivos 15-49 2.672 0.076 1048 66 0.989 0.029 2.519 2.824
Promedio denacidos vivos 40-49 5.442 0.167 181 11 0.842 0.031 5.108 5.776
Promedio desobrevivientes 15-49 2.436 0.057 1048 66 0.840 0.023 2.322 2.550
Conoce método anticonceptivo 0.933 0.012 706 44 1.274 0.013 0.910 0.957
Conoce método moderno 0.924 0.014 706 44 1.367 0.015 0.896 0.951
Alguna vez usb anticonceptivos 0.892 0.018 706 44 1.512 0.020 0.857 0.928
Actual mente usa anticonceptivos 0.669 0.027 706 44 1.525 0.040 0.614 0.723
Usa método moderno actualmente 0.545 0.026 706 44 1.390 0.048 0.493 0.597
Usa pildora 0.123 0.014 706 44 1.131 0.114 0.095 0.151
UsaDIU 0.035 0.007 706 44 1.061 0.209 0.021 0.050
Usa inyeccion 0.190 0.019 706 44 1.258 0.098 0.153 0.227
Usaimplante 0.000 0.000 706 44 NA NA 0.000 0.000
Usa condon 0.047 0.008 706 44 1.008 0.171 0.031 0.063
Usa esterilizacién femenina 0.136 0.015 706 44 1.198 0.114 0.105 0.167
Usa esterilizacion masculina 0.003 0.002 706 44 1.009 0.713 0.000 0.007
Usa ritmo actualmente 0.109 0.012 706 44 1.051 0.113 0.084 0.134
Usaretiro 0.006 0.002 706 44 0.684 0.341 0.002 0.010
Sector publico como fuente 0.931 0.013 448 28 1.047 0.013 0.906 0.956
No desea més hijos 0.620 0.021 706 44 1.146 0.034 0.579 0.662
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.144 0.014 706 44 1.054 0.097 0.117 0.172
Tamafio ideal de familia 2.257 0.035 1045 66 1.054 0.015 2.188 2.327
Vacuna antitetanica 0.610 0.020 579 36 1.022 0.033 0.570 0.650
Atencién médica al parto 0.670 0.027 579 36 1.205 0.040 0.616 0.724
Nifios con diarrea Ultimas 2 semanas 0.109 0.012 558 35 0.833 0.106 0.086 0.133
Recibi6 tratamiento de SRO 0.770 0.064 61 4 1.133 0.083 0.642 0.899
Recibi6 tratamiento médico 0.279 0.074 61 4 1.267 0.267 0.130 0.427
Nifios con tarjeta 0.505 0.056 107 7 1.148 0.110 0.394 0.616
Nifios que recibieon BCG 0.991 0.009 107 7 1.009 0.009 0.972 1.009
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.832 0.041 107 7 1.120 0.049 0.751 0.913
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.636 0.051 107 7 1.106 0.081 0.533 0.738
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.766 0.044 107 7 1.068 0.057 0.679 0.854
Recibieron todas lasvacunas 0.495 0.059 107 7 1.218 0.119 0.378 0.613
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.023 0.007 482 30 1.009 0.299 0.009 0.036
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.187 0.029 482 30 1.522 0.153 0.129 0.244
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.048 0.011 482 30 1.030 0.225 0.026 0.069
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Cuadro B.2.20 Errares de muestreo para la poblacién deMoguegua

Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000

NUmero de casos

Intervalo deconfianza

Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V)  -2EE +2EE
Poblacion urbana 0.772 0.020 1038 173 1.572 0.027 0.731 0.813
Sin educacion 0.018 0.004 1038 173 0.853 0.194 0.011 0.025
Con secundaria 0 més 0.791 0.019 1038 173 1.503 0.024 0.753 0.829
Nunca se unié 0.312 0.018 1038 173 1.259 0.058 0.276 0.348
Actualmenteunida 0.606 0.021 1038 173 1.369 0.034 0.564 0.648
Casada antes de los 20 afios 0.357 0.021 856 143 1.294 0.059 0.315 0.400
Primerarelacion antes 18 afios 0.376 0.021 856 143 1.267 0.056 0.334 0.418
Promedio denacidos vivos 15-49 1.703 0.062 1038 173 1.123 0.036 1.579 1.827
Promedio denacidos vivos 40-49 3.431 0.140 211 35 1.015 0.041 3.152 3.710
Promedio desobrevivientes 15-49 1.598 0.055 1038 173 1.089 0.034 1.488 1.708
Conoce método anticonceptivo 0.932 0.011 629 105 1.105 0.012 0.909 0.954
Conoce método moderno 0.919 0.014 629 105 1.266 0.015 0.891 0.946
Alguna vez usb anticonceptivos 0.940 0.008 629 105 0.872 0.009 0.923 0.956
Actual mente usa anticonceptivos 0.758 0.014 629 105 0.847 0.019 0.729 0.787
Usa método moderno actual mente 0.603 0.016 629 105 0.831 0.027 0.570 0.635
Usa pildora 0.067 0.007 629 105 0.743 0.111 0.052 0.082
UsaDIU 0.130 0.011 629 105 0.788 0.081 0.109 0.152
Usa inyeccion 0.157 0.015 629 105 1.033 0.095 0.127 0.187
Usaimplante 0.003 0.002 629 105 0.966 0.683 0.000 0.008
Usa condén 0.087 0.012 629 105 1.047 0.135 0.064 0.111
Usa esterilizacion femenina 0.138 0.011 629 105 0.832 0.083 0.115 0.161
Usa esterilizacion masculina 0.008 0.003 629 105 0.961 0.429 0.001 0.015
Usa ritmo actualmente 0.135 0.013 629 105 0.941 0.095 0.109 0.161
Usaretiro 0.017 0.006 629 105 1171 0.350 0.005 0.030

Sector publico como fuente 0.798 0.018 421 70 0.921 0.023 0.762 0.834
No desea mas hijos 0.514 0.018 629 105 0.923 0.036 0.477 0.550

Desea esperar 2 afios 0 mas 0.170 0.014 629 105 0.918 0.081 0.143 0.198

Tamafio ideal de familia 2.053 0.022 1018 170 0.739 0.011 2.010 2.096
Vacuna antitetanica 0.600 0.029 350 58 1.090 0.048 0.543 0.657
Atencién médica al parto 0.669 0.037 350 58 1.380 0.056 0.594 0.743
Nifios con diarrea Ultimas 2 samanas 0.090 0.016 345 58 1.038 0.181 0.057 0.122

Recibi6 tratamiento de SRO 0.774 0.069 31 5 0.955 0.090 0.635 0.913

Recibi6 tratamiento médico 0.452 0.079 31 5 0.913 0.175 0.294 0.610

Nifios con tarjeta 0.567 0.083 67 11 1.362 0.147 0.400 0.734

Nifios que recibieon BCG 0.985 0.015 67 11 0.997 0.015 0.956 1.015

Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.881 0.042 67 11 1.048 0.047 0.797 0.964

Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.851 0.052 67 11 1.196 0.061 0.746 0.955

Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.851 0.050 67 11 1.151 0.059 0.750 0.951

Recibieron todas lasvacunas 0.716 0.065 67 11 1.179 0.091 0.586 0.847

Peso para latalla 2 DE por debajo 0.004 0.004 226 38 1.013 1.008 0.000 0.013

Talla paralaedad 2 DE por debajo 0.093 0.020 226 38 1.051 0.215 0.053 0.133

Peso para la edad 2 DE por debajo 0.004 0.004 226 38 1.013 1.008 0.000 0.013
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Cuadro B.2.21 Errores de muestreo para la poblacién de Pasco
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
————  Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.584 0.023 1046 250 1.527 0.040 0.538 0.631
Sin educacion 0.053 0.010 1046 250 1.446 0.190 0.033 0.073
Con secundaria o0 mas 0.626 0.024 1046 250 1.603 0.038 0.578 0.674
Nunca se unié 0.359 0.018 1046 250 1.208 0.050 0.323 0.394
Actualmenteunida 0.545 0.017 1046 250 1.085 0.031 0.512 0.578
Casada antes de | os 20 afios 0.476 0.019 799 191 1.050 0.039 0.438 0.513
Primera relacion antes 18 afios 0.464 0.019 799 191 1.069 0.041 0.427 0.502
Promedio denacidos vivos 15-49 2.593 0.075 1046 250 0.861 0.029 2.442 2.744
Promedio denacidos vivos 40-49 6.043 0.244 188 45 1.178 0.040 5.554 6.531
Promedio desobrevivientes 15-49 2.295 0.067 1046 250 0.903 0.029 2.161 2.430
Conoce método anticonceptivo 0.896 0.013 570 136 1.028 0.015 0.870 0.923
Conoce método moderno 0.863 0.017 570 136 1.197 0.020 0.829 0.898
Alguna vez usb anticonceptivos 0.875 0.012 570 136 0.864 0.014 0.852 0.899
Actual mente usa anticonceptivos 0.709 0.018 570 136 0.946 0.025 0.673 0.745
Usa método moderno actualmente 0.504 0.021 570 136 0.979 0.041 0.462 0.545
Usa pildora 0.061 0.011 570 136 1111 0.182 0.039 0.084
UsaDIU 0.030 0.008 570 136 1.069 0.256 0.015 0.045
Usa inyeccion 0.242 0.026 570 136 1.430 0.106 0.191 0.293
Usaimplante 0.000 0.000 570 136 NA NA 0.000 0.000
Usa condon 0.028 0.009 570 136 1.228 0.303 0.011 0.045
Usa esterilizacién femenina 0.119 0.014 570 136 1.023 0.116 0.092 0.147
Usa esterilizacion masculina 0.002 0.002 570 136 1.001 1.001 0.000 0.005
Usa ritmo actualmente 0.151 0.017 570 136 1.142 0.114 0.117 0.185
Usaretiro 0.035 0.009 570 136 1.107 0.243 0.018 0.052
Sector publico como fuente 0.931 0.013 319 76 0.947 0.014 0.904 0.958
No desea més hijos 0.533 0.019 570 136 0.917 0.036 0.495 0.572
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.225 0.016 570 136 0.906 0.071 0.193 0.256
Tamafio ideal de familia 2.435 0.031 1039 249 0.895 0.013 2.372 2.498
Vacuna antitetanica 0.552 0.028 522 125 1.314 0.051 0.495 0.608
Atencién médica al parto 0.446 0.041 522 125 1.666 0.091 0.365 0.528
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.234 0.015 495 118 0.777 0.064 0.204 0.264
Recibi6 tratamiento de SRO 0.767 0.050 116 28 1.185 0.065 0.668 0.867
Recibi6 tratamiento médico 0.414 0.048 116 28 0.997 0.115 0.318 0.509
Nifios con tarjeta 0.437 0.053 96 23 1.036 0.122 0.331 0.544
Nifios que recibieon BCG 0.979 0.014 96 23 0.978 0.015 0.951 1.008
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.708 0.044 96 23 0.938 0.062 0.621 0.796
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.583 0.054 96 23 1.066 0.093 0.475 0.691
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.708 0.054 96 23 1.133 0.076 0.600 0.816
Recibieron todas lasvacunas 0.490 0.051 96 23 0.998 0.105 0.387 0.593
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.026 0.007 458 110 0.925 0.263 0.012 0.040
Talla paralaedad 2 DE por debajo 0.264 0.029 458 110 1.321 0.109 0.206 0.322
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.122 0.016 458 110 1.024 0.128 0.091 0.154
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Cuadro B.2.22 Errores de muestreo parala poblacién de Piura
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.667 0.030 1290 2097 2.258 0.044 0.608 0.727
Sin educacion 0.043 0.007 1290 2097 1.186 0.155 0.030 0.057
Con secundaria o0 mas 0.622 0.031 1290 2097 2.269 0.049 0.560 0.683
Nunca se unié 0.374 0.023 1290 2097 1.706 0.062 0.328 0.420
Actualmenteunida 0.573 0.025 1290 2097 1.843 0.044 0.522 0.624
Casada antes de | os 20 afios 0.358 0.023 1032 1678 1.559 0.065 0.311 0.404
Primera relacion antes 18 afios 0.287 0.020 1032 1678 1.432 0.070 0.246 0.327
Promedio denacidos vivos 15-49 2.143 0.124 1290 2097 1.814 0.058 1.895 2.390
Promedio denacidos vivos 40-49 4.554 0.261 267 434 1.510 0.057 4.033 5.076
Promedio desobrevivientes 15-49 1.957 0.104 1290 2097 1.720 0.053 1.748 2.165
Conoce método anticonceptivo 0.970 0.006 739 1201 0.964 0.006 0.958 0.982
Conoce método moderno 0.965 0.007 739 1201 0.986 0.007 0.951 0.978
Alguna vez usb anticonceptivos 0.897 0.013 739 1201 1.122 0.014 0.872 0.922
Actualmente usa anticonceptivos 0.689 0.021 739 1201 1.234 0.031 0.647 0.731
Usa método moderno actual mente 0.570 0.026 739 1201 1.407 0.045 0.518 0.621
Usa pildora 0.083 0.009 739 1201 0.847 0.104 0.065 0.100
UsaDIU 0.073 0.012 739 1201 1.222 0.160 0.050 0.096
Usa inyeccion 0.200 0.015 739 1201 0.989 0.073 0.171 0.229
Usaimplante 0.000 0.000 739 1201 NA NA 0.000 0.000
Usa condon 0.037 0.007 739 1201 0.965 0.182 0.023 0.050
Usa esterilizacién femenina 0.166 0.013 739 1201 0.963 0.079 0.140 0.193
Usa esterilizacion masculina 0.003 0.002 739 1201 0.987 0.698 0.000 0.006
Usa ritmo actual mente 0.088 0.010 739 1201 0.989 0.117 0.067 0.109
Usaretiro 0.030 0.005 739 1201 0.786 0.165 0.020 0.040
Sector publico como fuente 0.805 0.028 446 725 1.499 0.035 0.749 0.861
No desea més hijos 0.483 0.022 739 1201 1.212 0.046 0.439 0.528
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.222 0.018 739 1201 1.161 0.080 0.186 0.257
Tamafio ideal de familia 2.564 0.057 1286 2091 1.495 0.022 2.450 2.677
Vacuna antitetanica 0.599 0.022 559 909 1.077 0.037 0.555 0.643
Atencién médica al parto 0.458 0.029 559 909 1.229 0.062 0.401 0.515
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.122 0.015 541 879 1.041 0.126 0.091 0.153
Recibi6 tratamiento de SRO 0.712 0.070 66 107 1.151 0.098 0.572 0.852
Recibi6 tratamiento médico 0.394 0.067 66 107 1.074 0.170 0.260 0.528
Nifios con tarjeta 0.728 0.045 92 150 0.976 0.062 0.638 0.819
Nifios que recibieon BCG 0.978 0.015 92 150 0.989 0.015 0.948 1.008
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.935 0.028 92 150 1.069 0.029 0.880 0.990
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.880 0.037 92 150 1.087 0.042 0.807 0.954
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.848 0.047 92 150 1.264 0.056 0.753 0.942
Recibieron todas lasvacunas 0.761 0.047 92 150 1.054 0.062 0.667 0.855
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.018 0.005 503 818 0.863 0.286 0.008 0.028
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.241 0.025 503 818 1.210 0.103 0.191 0.290
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.082 0.014 503 818 1.071 0.168 0.054 0.109
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Cuadro B.2.23 Errares de muestreo para la poblacién dePuno
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
—  FEfecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V)  -2EE +2EE
Poblacion urbana 0.378 0.020 1286 1206 1.489 0.053 0.338 0.418
Sin educacion 0.069 0.010 1286 1206 1.421 0.145 0.049 0.089
Con secundaria 0 més 0.432 0.029 1286 1206 2.073 0.066 0.374 0.489
Nunca se unié 0.297 0.015 1286 1206 1.151 0.049 0.268 0.326
Actualmenteunida 0.637 0.016 1286 1206 1.228 0.026 0.604 0.670
Casada antes de los 20 afios 0.496 0.017 1002 940 1.086 0.035 0.462 0.530
Primera relacion antes 18 afios 0.408 0.020 1002 940 1.301 0.050 0.368 0.449
Promedio denacidos vivos 15-49 2.606 0.092 1286 1206 1.271 0.035 2421 2.790
Promedio denacidos vivos 40-49 5.315 0.167 257 241 1.001 0.031 4.982 5.648
Promedio desobrevivientes 1549 2.284 0.075 1286 1206 1.205 0.033 2.133 2.435
Conoce método anticonceptivo 0.805 0.016 819 768 1.133 0.020 0.773 0.836
Conoce método moderno 0.729 0.018 819 768 1.132 0.024 0.694 0.764
Alguna vez usb anticonceptivos 0.829 0.015 819 768 1.149 0.018 0.799 0.859
Actual mente usa anticonceptivos 0.614 0.019 819 768 1.100 0.030 0.577 0.652
Usa método moderno actual mente 0.242 0.018 819 768 1.182 0.073 0.206 0.277
Usa pildora 0.007 0.003 819 768 0.909 0.370 0.002 0.013
UsaDIU 0.043 0.009 819 768 1.232 0.204 0.025 0.060
Usa inyeccion 0.109 0.011 819 768 1.011 0.101 0.087 0.131
Usaimplante 0.004 0.001 819 768 0.591 0.341 0.001 0.006
Usa condén 0.026 0.006 819 768 1.029 0.222 0.014 0.037
Usa esterilizacion femenina 0.034 0.008 819 768 1.227 0.228 0.019 0.050
Usa esterilizacién masculina 0.007 0.002 819 768 0.825 0.336 0.002 0.012
Usa ritmo actualmente 0.327 0.017 819 768 1.037 0.052 0.293 0.361
Usaretiro 0.029 0.006 819 768 0.990 0.199 0.018 0.041
Sector publico como fuente 0.843 0.030 210 197 1.201 0.036 0.782 0.903
No desea més hijos 0.779 0.013 819 768 0.915 0.017 0.752 0.806
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.117 0.011 819 768 0.965 0.093 0.096 0.139
Tamafio ideal de familia 2.090 0.028 1251 1173 1.117 0.014 2.034 2.147
Vacuna antitetanica 0.490 0.018 734 688 1.058 0.036 0.455 0.526
Atencién médica al parto 0.204 0.021 734 688 1.254 0.102 0.163 0.246
Nifios con diarrea Ultimas 2 samanas 0.175 0.019 692 649 1.220 0.107 0.137 0.212
Recibio tratamiento de SRO 0.653 0.046 121 113 0.998 0.070 0.561 0.745
Recibié tratamiento médico 0.322 0.041 121 113 0.901 0.127 0.240 0.404
Nifios con tarjeta 0.583 0.045 144 135 1.086 0.077 0.494 0.673
Nifios que recibieon BCG 0.979 0.011 144 135 0.952 0.012 0.956 1.002
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.813 0.046 144 135 1.424 0.057 0.720 0.905
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.764 0.046 144 135 1.293 0.060 0.672 0.855
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.764 0.042 144 135 1.183 0.055 0.680 0.848
Recibieron todas lasvacunas 0.618 0.049 144 135 1.205 0.079 0.520 0.716
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.007 0.004 593 556 1.256 0.624 0.000 0.015
Talla paralaedad 2 DE por debajo 0.297 0.025 593 556 1.269 0.084 0.247 0.347
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.061 0.009 593 556 0.889 0.145 0.043 0.078
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Cuadro B.2.24 Errores de muestreo parala poblacién de San Martin
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
——  FEfecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V)  -2EE +2EE
Poblacion ubana 0.605 0.027 980 692 1.701 0.044 0.552 0.658
Sin educacion 0.045 0.010 980 692 1.546 0.228 0.024 0.065
Con secundaria 0 més 0.481 0.035 980 692 2.209 0.073 0.410 0.551
Nunca se uni6é 0.247 0.016 980 692 1.178 0.066 0.214 0.279
Actualmenteunida 0.691 0.019 980 692 1.288 0.028 0.653 0.729
Casada antes de los 20 afios 0.613 0.019 776 548 1.072 0.031 0.576 0.651
Primera relacion antes 18 afios 0.640 0.022 776 548 1.296 0.035 0.596 0.685
Promedio denacidos vivos 15-49 2.643 0.100 980 692 1.231 0.038 2.442 2.844
Promedio denacidos vivos 40-49 5.508 0.269 189 133 1.280 0.049 4.969 6.047
Promedio desobrevivientes 1549 2.360 0.080 980 692 1.166 0.034 2.199 2.521
Conoce método anticonceptivo 0.963 0.008 677 478 1.137 0.009 0.947 0.980
Conoce método moderno 0.950 0.010 677 478 1.188 0.011 0.930 0.970
Alguna vez usb anticonceptivos 0.947 0.011 677 478 1.256 0.011 0.925 0.968
Actual mente usa anticonceptivos 0.725 0.019 677 478 1.078 0.026 0.688 0.762
Usa método moderno actual mente 0.575 0.024 677 478 1.244 0.041 0.527 0.622
Usa pildora 0.129 0.013 677 478 1.005 0.101 0.103 0.154
UsaDIU 0.049 0.008 677 478 0.956 0.162 0.033 0.065
Usa inyeccion 0.182 0.016 677 478 1.108 0.090 0.149 0.215
Usaimplante 0.007 0.002 677 478 0.748 0.334 0.002 0.012
Usa condén 0.013 0.004 677 478 0.883 0.293 0.006 0.021
Usa esterilizacion femenina 0.170 0.015 677 478 1.036 0.088 0.140 0.200
Usa esterilizacién masculina 0.009 0.003 677 478 0.835 0.340 0.003 0.015
Usa ritmo actual mente 0.115 0.014 677 478 1.137 0.121 0.087 0.143
Usaretiro 0.006 0.003 677 478 1.003 0.500 0.000 0.012
Sector publico como fuente 0.904 0.014 416 294 0.965 0.015 0.876 0.932
No desea mas hijos 0.437 0.017 677 478 0.894 0.039 0.403 0.471
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.266 0.015 677 478 0.863 0.055 0.237 0.295
Tamafio ideal de familia 2.628 0.056 951 671 1.305 0.021 2.515 2.740
Vacuna antitetanica 0.653 0.033 487 344 1.616 0.051 0.586 0.720
Atencién médica al parto 0.343 0.034 487 344 1.454 0.099 0.275 0.411
Nifios con diarrea Ultimas 2 samanas 0.241 0.025 465 328 1.225 0.104 0.191 0.291
Recibi6 tratamiento de SRO 0.625 0.051 112 79 1.098 0.082 0.523 0.727
Recibi6 tratamiento médico 0.402 0.057 112 79 1.167 0.143 0.287 0.517
Nifios con tarjeta 0.789 0.053 95 67 1.276 0.068 0.683 0.896
Nifios que recibieon BCG 0.968 0.017 95 67 0.935 0.017 0.935 1.002
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.937 0.024 95 67 0.980 0.026 0.888 0.986
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.916 0.020 95 67 0.692 0.022 0.876 0.955
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.737 0.041 95 67 0.899 0.055 0.656 0.818
Recibieron todas lasvacunas 0.705 0.042 95 67 0.898 0.060 0.621 0.789
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.012 0.006 402 284 1.015 0.452 0.001 0.024
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.199 0.024 402 284 1.160 0.123 0.150 0.248
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.082 0.014 402 284 0.974 0.168 0.054 0.110
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Cuadro B.2.25 Errares de muestreo para la poblacién deTacha
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
————  Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.875 0.017 950 328 1.594 0.020 0.840 0.909
Sin educacion 0.019 0.004 950 328 0.920 0.215 0.011 0.027
Con secundaria o0 mas 0.782 0.019 950 328 1.421 0.024 0.744 0.820
Nunca se unié 0.367 0.019 950 328 1.220 0.052 0.329 0.406
Actualmenteunida 0.536 0.019 950 328 1.186 0.036 0.497 0.574
Casada antes de | os 20 afios 0.367 0.020 763 264 1.173 0.056 0.326 0.408
Primera relacion antes 18 afios 0.334 0.018 763 264 1.051 0.054 0.298 0.370
Promedio denacidos vivos 15-49 1.655 0.056 950 328 0.926 0.034 1.543 1.766
Promedio denacidos vivos 40-49 3.611 0.167 190 66 1.099 0.046 3.276 3.945
Promedio desobrevivientes 15-49 1.555 0.048 950 328 0.882 0.031 1.458 1.652
Conoce método anticonceptivo 0.982 0.006 509 176 1.009 0.006 0.971 0.994
Conoce método moderno 0.976 0.007 509 176 1.055 0.007 0.962 0.991
Alguna vez usb anticonceptivos 0.980 0.007 509 176 1.155 0.007 0.966 0.995
Actualmente usa anticonceptivos 0.794 0.017 509 176 0.973 0.022 0.759 0.829
Usa método moderno actualmente 0.601 0.020 509 176 0.904 0.033 0.562 0.640
Usa pildora 0.059 0.010 509 176 0.946 0.168 0.039 0.079
UsaDIU 0.128 0.016 509 176 1.096 0.127 0.095 0.160
Usa inyeccion 0.214 0.013 509 176 0.736 0.063 0.187 0.241
Usaimplante 0.004 0.003 509 176 1.014 0.716 0.000 0.010
Usa condon 0.065 0.011 509 176 0.979 0.165 0.043 0.086
Usa esterilizacién femenina 0.116 0.015 509 176 1.083 0.133 0.085 0.147
Usa esterilizacion masculina 0.008 0.004 509 176 0.952 0.475 0.000 0.015
Usa ritmo actualmente 0.167 0.018 509 176 1.072 0.106 0.132 0.202
Usaretiro 0.020 0.005 509 176 0.745 0.233 0.010 0.029
Sector publico como fuente 0.800 0.033 350 121 1.563 0.042 0.733 0.867
No desea més hijos 0.572 0.023 509 176 1.068 0.041 0.525 0.619
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.157 0.013 509 176 0.792 0.081 0.132 0.183
Tamafio ideal de familia 2.157 0.041 947 327 1.239 0.019 2.075 2.240
Vacuna antitetanica 0.537 0.024 296 102 0.827 0.045 0.489 0.586
Atencién médica al parto 0.794 0.034 296 102 1.291 0.043 0.726 0.861
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.066 0.018 290 100 1.227 0.271 0.030 0.101
Recibi6 tratamiento de SRO 0.684 0.102 19 7 0.955 0.149 0.481 0.888
Recibi6 tratamiento médico 0.632 0.103 19 7 0.929 0.163 0.426 0.837
Nifios con tarjeta 0.776 0.042 49 17 0.701 0.054 0.692 0.859
Nifios que recibieon BCG 1.000 0.000 49 17 NA 0.000 1.000 1.000
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.878 0.031 49 17 0.664 0.035 0.815 0.940
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.857 0.036 49 17 0.714 0.042 0.786 0.929
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.878 0.047 49 17 1.007 0.054 0.783 0.972
Recibieron todas lasvacunas 0.776 0.046 49 17 0.773 0.059 0.683 0.868
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.008 0.006 241 83 1.002 0.706 0.000 0.020
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.054 0.014 241 83 0.915 0.264 0.025 0.082
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.008 0.006 241 83 0.985 0.695 0.000 0.020
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Cuadro B.2.26 Errores de muestreo parala poblacién de Tumbes
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V)  -2EE +2EE
Poblacion urbana 0.851 0.019 1061 235 1.726 0.022 0.813 0.889
Sin educacion 0.019 0.005 1061 235 1.159 0.257 0.009 0.029
Con secundaria 0 més 0.746 0.018 1061 235 1.339 0.024 0.711 0.782
Nunca se unié 0.336 0.013 1061 235 0.901 0.039 0.310 0.363
Actualmenteunida 0.577 0.017 1061 235 1.098 0.029 0.544 0.610
Casada antes de los 20 afios 0.454 0.017 835 185 1.006 0.038 0.419 0.489
Primera relacion antes 18 afios 0.322 0.018 835 185 1.094 0.055 0.287 0.358
Promedio denacidos vivos 15-49 2.041 0.063 1061 235 0.884 0.031 1.915 2.168
Promedio denacidos vivos 40-49 4.667 0.187 198 44 0.924 0.040 4.293 5.040
Promedio desobrevivientes 1549 1.877 0.054 1061 235 0.848 0.029 1.770 1.985
Conoce método anticonceptivo 0.992 0.004 612 135 0.987 0.004 0.985 0.999
Conoce método moderno 0.990 0.004 612 135 0.972 0.004 0.982 0.998
Alguna vez usb anticonceptivos 0.941 0.008 612 135 0.892 0.009 0.924 0.958
Actual mente usa anticonceptivos 0.778 0.017 612 135 1.012 0.022 0.744 0.812
Usa método moderno actual mente 0.691 0.018 612 135 0.986 0.027 0.654 0.728
Usa pildora 0.144 0.016 612 135 1.129 0.111 0.112 0.176
UsaDIU 0.067 0.012 612 135 1.174 0.177 0.043 0.091
Usa inyeccion 0.157 0.015 612 135 1.039 0.097 0.126 0.187
Usaimplante 0.000 0.000 612 135 NA NA 0.000 0.000
Usa condén 0.070 0.011 612 135 1.022 0.150 0.049 0.091
Usa esterilizacion femenina 0.240 0.015 612 135 0.867 0.062 0.210 0.270
Usa esterilizacién masculina 0.002 0.002 612 135 0.993 0.993 0.000 0.005
Usa ritmo actualmente 0.039 0.009 612 135 1.202 0.241 0.020 0.058
Usaretiro 0.046 0.009 612 135 1.006 0.186 0.029 0.063
Sector publico como fuente 0.833 0.024 456 101 1.352 0.028 0.786 0.881
No desea més hijos 0.420 0.018 612 135 0.895 0.043 0.384 0.456
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.203 0.010 612 135 0.633 0.051 0.182 0.223
Tamafio ideal de familia 2.533 0.038 1043 231 0.976 0.015 2.457 2.609
Vacuna antitetanica 0.661 0.025 389 86 1.059 0.038 0.611 0.711
Atencién médica al parto 0.468 0.029 389 86 1.028 0.062 0.410 0.525
Nifios con diarrea Ultimas 2 samanas 0.162 0.020 377 83 1.031 0.124 0.122 0.202
Recibio tratamiento de SRO 0.820 0.043 61 13 0.861 0.052 0.734 0.905
Recibié tratamiento médico 0.541 0.077 61 13 1.175 0.143 0.386 0.696
Nifios con tarjeta 0.656 0.069 64 14 1.153 0.104 0.519 0.793
Nifios que recibieon BCG 0.984 0.016 64 14 1.030 0.016 0.952 1.016
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.969 0.022 64 14 1.014 0.023 0.925 1.013
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.969 0.022 64 14 1.014 0.023 0.925 1.013
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.813 0.052 64 14 1.056 0.063 0.709 0.916
Recibieron todas lasvacunas 0.797 0.052 64 14 1.038 0.066 0.692 0.901
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.011 0.005 365 81 0.864 0.429 0.002 0.020
Talla paralaedad 2 DE por debajo 0.129 0.016 365 81 0.900 0.123 0.097 0.161
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.044 0.010 365 81 0.924 0.237 0.023 0.065
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Cuadro B.2.27 Errores de muestr eo paralapoblacién de Ucayali
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.671 0.025 1028 381 1.728 0.038 0.621 0.722
Sin educacion 0.024 0.005 1028 381 1.040 0.206 0.014 0.034
Con secundaria o0 mas 0.646 0.022 1028 381 1.485 0.034 0.602 0.690
Nunca se unié 0.268 0.013 1028 381 0.963 0.050 0.242 0.295
Actualmenteunida 0.631 0.013 1028 381 0.858 0.020 0.606 0.657
Casada antes de | os 20 afios 0.595 0.017 791 293 0.964 0.028 0.562 0.629
Primera relacion antes 18 afios 0.635 0.024 791 293 1.415 0.038 0.586 0.683
Promedio denacidos vivos 15-49 2.577 0.080 1028 381 0.996 0.031 2.417 2.737
Promedio denacidos vivos 40-49 5.422 0.288 161 60 1.259 0.053 4.847 5.997
Promedio desobrevivientes 15-49 2.294 0.066 1028 381 0.951 0.029 2.163 2.425
Conoce método anticonceptivo 0.972 0.007 649 241 1.016 0.007 0.959 0.985
Conoce método moderno 0.937 0.015 649 241 1.541 0.016 0.907 0.966
Alguna vez usb anticonceptivos 0.932 0.010 649 241 0.990 0.010 0.913 0.952
Actualmente usa anticonceptivos 0.704 0.023 649 241 1.287 0.033 0.658 0.750
Usa método moderno actual mente 0.589 0.024 649 241 1.252 0.041 0.540 0.637
Usa pildora 0.133 0.013 649 241 0.955 0.096 0.107 0.158
UsaDIU 0.028 0.009 649 241 1.362 0.317 0.010 0.045
Usa inyeccion 0.259 0.017 649 241 0.977 0.065 0.225 0.292
Usaimplante 0.000 0.000 649 241 NA NA 0.000 0.000
Usa condon 0.026 0.006 649 241 0.998 0.239 0.014 0.039
Usa esterilizacién femenina 0.136 0.015 649 241 1.116 0.111 0.106 0.166
Usa esterilizacion masculina 0.005 0.003 649 241 1.283 0.739 0.000 0.011
Usa ritmo actual mente 0.066 0.009 649 241 0.883 0.130 0.049 0.084
Usaretiro 0.012 0.004 649 241 0.882 0.310 0.005 0.020
Sector publico como fuente 0.907 0.015 464 172 1.119 0.017 0.877 0.937
No desea més hijos 0.550 0.030 649 241 1.519 0.054 0.491 0.609
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.190 0.016 649 241 1.057 0.086 0.157 0.222
Tamafio ideal de familia 2.382 0.035 1019 378 0.916 0.015 2.311 2.453
Vacuna antitetanica 0.599 0.018 541 201 0.919 0.031 0.562 0.635
Atencién médica al parto 0.368 0.039 541 201 1.656 0.105 0.290 0.445
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.265 0.022 513 190 1.111 0.082 0.222 0.309
Recibi6 tratamiento de SRO 0.721 0.042 136 50 1.106 0.059 0.636 0.805
Recibi6 tratamiento médico 0.419 0.049 136 50 1.115 0.116 0.322 0.516
Nifios con tarjeta 0.689 0.051 106 39 1.138 0.075 0.586 0.791
Nifios que recibieon BCG 0.962 0.029 106 39 1.590 0.031 0.903 1.021
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.849 0.038 106 39 1.078 0.044 0.774 0.924
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.802 0.044 106 39 1.138 0.055 0.714 0.890
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.717 0.054 106 39 1.232 0.075 0.609 0.825
Recibieron todas lasvacunas 0.557 0.062 106 39 1.280 0.112 0.432 0.681
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.009 0.004 446 165 0.988 0.488 0.000 0.018
Talla paralaedad 2 DE por debajo 0.336 0.042 446 165 1.777 0.126 0.252 0.421
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.110 0.023 446 165 1.518 0.211 0.063 0.156
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Cuadro B.2.28 Errares de muestreo para la poblacién deLima Metropditana

Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000

NUmero de casos

Intervalo deconfianza

————  Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 1.000 0.000 3074 8634 NA 0.000 1.000 1.000
Sin educacion 0.008 0.002 3074 8634 1.234 0.251 0.004 0.012
Con secundaria o0 mas 0.867 0.009 3074 8634 1.529 0.011 0.848 0.885
Nunca se unié 0.423 0.011 3074 8634 1.204 0.025 0.402 0.445
Actualmenteunida 0.484 0.011 3074 8634 1.203 0.022 0.462 0.505
Casada antes de | os 20 afios 0.237 0.011 2494 7005 1.344 0.048 0.214 0.259
Primera relacion antes 18 afios 0.263 0.012 2494 7005 1.360 0.046 0.239 0.287
Promedio denacidos vivos 15-49 1.445 0.041 3074 8634 1.283 0.028 1.364 1.526
Promedio denacidos vivos 40-49 3.121 0.107 643 1806 1.312 0.034 2.907 3.336
Promedio desobrevivientes 15-49 1.378 0.037 3074 8634 1.263 0.027 1.304 1.453
Conoce método anticonceptivo 0.983 0.004 1487 4177 1.152 0.004 0.976 0.991
Conoce método moderno 0.981 0.004 1487 4177 1.196 0.004 0.973 0.990
Alguna vez usb anticonceptivos 0.959 0.005 1487 4177 1.036 0.006 0.948 0.970
Actualmente usa anticonceptivos 0.734 0.011 1487 4177 0.935 0.015 0.713 0.756
Usa método moderno actual mente 0.588 0.012 1487 4177 0.941 0.020 0.564 0.612
Usa pildora 0.075 0.007 1487 4177 1.067 0.097 0.060 0.089
UsaDIU 0.165 0.010 1487 4177 1.001 0.058 0.145 0.184
Usa inyeccion 0.113 0.008 1487 4177 0.976 0.071 0.097 0.129
Usaimplante 0.003 0.001 1487 4177 0.994 0.496 0.000 0.005
Usa condon 0.098 0.008 1487 4177 1.051 0.083 0.082 0.114
Usa esterilizacién femenina 0.118 0.008 1487 4177 0.937 0.067 0.102 0.133
Usa esterilizacion masculina 0.007 0.002 1487 4177 1.001 0.315 0.002 0.011
Usa ritmo actual mente 0.097 0.007 1487 4177 0.916 0.073 0.083 0.111
Usaretiro 0.044 0.005 1487 4177 0.925 0.111 0.034 0.054
Sector publico como fuente 0.665 0.018 1045 2935 1.252 0.027 0.628 0.702
No desea més hijos 0.492 0.013 1487 4177 0.985 0.026 0.466 0.517
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.224 0.011 1487 4177 0.980 0.047 0.203 0.245
Tamafio ideal de familia 2.339 0.020 3055 8581 1.025 0.009 2.299 2.380
Vacuna antitetanica 0.695 0.017 940 2640 1.146 0.024 0.661 0.729
Atencién médica al parto 0.824 0.015 940 2640 1.112 0.019 0.794 0.855
Nifios con diarrea Ultimas 2 samanas 0.100 0.010 924 2595 0.989 0.097 0.080 0.119
Recibi6 tratamiento de SRO 0.717 0.049 92 258 1.025 0.069 0.619 0.816
Recibi6 tratamiento médico 0.457 0.060 92 258 1.137 0.131 0.337 0.576
Nifios con tarjeta 0.676 0.034 207 581 1.027 0.050 0.609 0.743
Nifios que recibieon BCG 0.990 0.007 207 581 0.990 0.007 0.977 1.004
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.899 0.022 207 581 1.071 0.025 0.854 0.944
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.812 0.029 207 581 1.083 0.036 0.753 0.871
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.715 0.030 207 581 0.944 0.042 0.655 0.775
Recibieron todas lasvacunas 0.594 0.032 207 581 0.942 0.055 0.529 0.659
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.000 0.000 824 2314 NA NA 0.000 0.000
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.073 0.010 824 2314 1.006 0.140 0.052 0.093
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.007 0.003 824 2314 0.989 0.400 0.001 0.013
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Cuadro B.2.29 Errores de muestreo parala poblacién de Resto Costa
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.772 0.015 7666 7073 3.077 0.019 0.742 0.801
Sin educacion 0.026 0.003 7666 7073 1.637 0.113 0.020 0.032
Con secundaria o0 mas 0.717 0.013 7666 7073 2.545 0.018 0.691 0.744
Nunca se unié 0.379 0.009 7666 7073 1.578 0.023 0.361 0.396
Actualmenteunida 0.550 0.010 7666 7073 1.713 0.018 0.530 0.569
Casada antes de | os 20 afios 0.366 0.010 6095 5608 1.685 0.028 0.345 0.387
Primera relacion antes 18 afios 0.332 0.009 6095 5608 1.569 0.029 0.313 0.351
Promedio denacidos vivos 15-49 1.967 0.047 7666 7073 1.805 0.024 1.873 2.060
Promedio denacidos vivos 40-49 4.207 0.110 1547 1460 1.643 0.026 3.987 4.427
Promedio desobrevivientes 15-49 1.826 0.039 7666 7073 1.694 0.022 1.747 1.905
Conoce método anticonceptivo 0.974 0.004 4234 3889 1.573 0.004 0.966 0.982
Conoce método moderno 0.969 0.004 4234 3889 1.591 0.004 0.961 0.978
Alguna vez usb anticonceptivos 0.923 0.006 4234 3889 1.517 0.007 0.910 0.935
Actualmente usa anticonceptivos 0.721 0.010 4234 3889 1.399 0.013 0.702 0.740
Usa método moderno actualmente 0.576 0.012 4234 3889 1.531 0.020 0.553 0.600
Usa pildora 0.082 0.005 4234 3889 1.139 0.059 0.072 0.092
UsaDIU 0.088 0.006 4234 3889 1.457 0.072 0.075 0.101
Usa inyeccion 0.171 0.008 4234 3889 1.327 0.045 0.156 0.186
Usaimplante 0.002 0.001 4234 3889 1.108 0.426 0.000 0.003
Usa condon 0.049 0.003 4234 3889 1.027 0.069 0.043 0.056
Usa esterilizacién femenina 0.171 0.007 4234 3889 1.181 0.040 0.158 0.185
Usa esterilizacion masculina 0.002 0.001 4234 3889 1.067 0.381 0.000 0.003
Usa ritmo actualmente 0.114 0.005 4234 3889 1.067 0.046 0.104 0.125
Usaretiro 0.028 0.003 4234 3889 1.034 0.094 0.022 0.033
Sector publico como fuente 0.790 0.012 2801 2479 1.520 0.015 0.766 0.813
No desea més hijos 0.484 0.011 4234 3889 1.427 0.023 0.462 0.506
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.200 0.008 4234 3889 1.348 0.041 0.184 0.217
Tamafio ideal de familia 2.454 0.023 7590 7001 1.582 0.009 2.408 2.499
Vacuna antitetanica 0.626 0.012 2807 2670 1.364 0.019 0.602 0.650
Atencién médica al parto 0.580 0.017 2807 2670 1.665 0.029 0.546 0.614
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.118 0.008 2730 2593 1.276 0.069 0.102 0.135
Recibi6 tratamiento de SRO 0.725 0.030 330 307 1.141 0.041 0.665 0.784
Recibi6 tratamiento médico 0.379 0.033 330 307 1.203 0.086 0.314 0.444
Nifios con tarjeta 0.620 0.027 493 466 1.255 0.044 0.565 0.674
Nifios que recibieon BCG 0.981 0.007 493 466 1.094 0.007 0.968 0.994
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.889 0.018 493 466 1.307 0.021 0.853 0.926
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.830 0.022 493 466 1.272 0.026 0.787 0.873
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.763 0.027 493 466 1.401 0.035 0.710 0.816
Recibieron todas lasvacunas 0.642 0.028 493 466 1.289 0.043 0.587 0.698
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.009 0.002 2437 2363 1.238 0.257 0.004 0.014
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.164 0.014 2437 2363 1.688 0.083 0.137 0.191
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.037 0.005 2437 2363 1.301 0.138 0.027 0.048
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Cuadro B.2.30 Errores de muestreo parala poblacién de la Sierra
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Poblacioén urbana 0.406 0.011 11080 9021 2.377 0.027 0.384 0.428
Sin educacion 0.112 0.006 11080 9021 1.961 0.053 0.100 0.123
Con secundaria o0 mas 0.478 0.011 11080 9021 2.288 0.023 0.456 0.499
Nunca se unié 0.315 0.006 11080 9021 1.342 0.019 0.303 0.327
Actualmenteunida 0.609 0.006 11080 9021 1.328 0.010 0.597 0.622
Casada antes de | os 20 afios 0.456 0.008 8766 7147 1.415 0.017 0.441 0.471
Primera relacion antes 18 afios 0.428 0.008 8766 7147 1.508 0.019 0.412 0.444
Promedio denacidos vivos 15-49 2.634 0.038 11080 9021 1.434 0.014 2.559 2.709
Promedio denacidos vivos 40-49 5.437 0.086 2235 1843 1.348 0.016 5.265 5.609
Promedio desobrevivientes 15-49 2.319 0.030 11080 9021 1.337 0.013 2.259 2.378
Conoce método anticonceptivo 0.840 0.007 6789 5497 1.537 0.008 0.826 0.853
Conoce método moderno 0.802 0.007 6789 5497 1.547 0.009 0.787 0.817
Alguna vez usb anticonceptivos 0.832 0.006 6789 5497 1.432 0.008 0.819 0.845
Actualmente usa anticonceptivos 0.639 0.008 6789 5497 1.322 0.012 0.623 0.654
Usa método moderno actualmente 0.389 0.009 6789 5497 1.476 0.022 0.372 0.407
Usa pildora 0.033 0.003 6789 5497 1.197 0.079 0.028 0.038
UsaDIU 0.059 0.004 6789 5497 1.274 0.062 0.052 0.067
Usa inyeccion 0.139 0.006 6789 5497 1.326 0.040 0.128 0.150
Usaimplante 0.002 0.000 6789 5497 0.891 0.254 0.001 0.003
Usa condon 0.043 0.003 6789 5497 1.384 0.079 0.037 0.050
Usa esterilizacién femenina 0.091 0.005 6789 5497 1.299 0.050 0.082 0.100
Usa esterilizacion masculina 0.006 0.001 6789 5497 1.302 0.198 0.004 0.009
Usa ritmo actual mente 0.206 0.007 6789 5497 1.339 0.032 0.193 0.219
Usaretiro 0.031 0.003 6789 5497 1.197 0.081 0.026 0.037
Sector publico como fuente 0.868 0.009 2899 2331 1.359 0.010 0.851 0.885
No desea més hijos 0.631 0.008 6789 5497 1.342 0.012 0.615 0.647
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.160 0.005 6789 5497 1.225 0.034 0.149 0.171
Tamafio ideal de familia 2.341 0.015 10746 8727 1.305 0.007 2.310 2.372
Vacuna antitetanica 0.494 0.009 6502 5096 1.491 0.018 0.477 0.512
Atencién médica al parto 0.278 0.011 6502 5096 1.657 0.038 0.257 0.299
Nifios con diarrea Gltimas 2 semanas 0.168 0.006 6172 4829 1.226 0.037 0.156 0.180
Recibi6 tratamiento de SRO 0.669 0.019 1048 811 1.210 0.028 0.631 0.707
Recibi6 tratamiento médico 0.368 0.018 1048 811 1.164 0.050 0.331 0.405
Nifios con tarjeta 0.561 0.017 1220 949 1.186 0.031 0.526 0.596
Nifios que recibieon BCG 0.947 0.008 1220 949 1.227 0.008 0.931 0.963
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.782 0.015 1220 949 1.238 0.019 0.752 0.812
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.676 0.016 1220 949 1.194 0.024 0.644 0.709
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.709 0.016 1220 949 1.201 0.023 0.677 0.741
Recibieron todas lasvacunas 0.507 0.018 1220 949 1.223 0.035 0.471 0.543
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.013 0.002 5393 4242 1.181 0.146 0.009 0.017
Talla parala edad 2 DE por debajo 0.386 0.011 5393 4242 1.512 0.028 0.365 0.408
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.105 0.006 5393 4242 1.244 0.053 0.094 0.116
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Cuadro B.2.31 Errores de muestreo para la poblacién de la Selva
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado

Variable V) (EE) (SP) P) (EDIS) (EE/V)  -2EE +2EE
Poblacion urbana 0.545 0.018 6023 3115 2.799 0.033 0.509 0.581
Sin educacion 0.054 0.006 6023 3115 2.116 0.114 0.042 0.066
Con secundaria 0 més 0.506 0.015 6023 3115 2.287 0.029 0.476 0.535
Nunca se unié 0.259 0.009 6023 3115 1.584 0.035 0.241 0.277
Actualmenteunida 0.663 0.010 6023 3115 1.693 0.016 0.642 0.683
Casada antes de los 20 afios 0.600 0.010 4740 2437 1.471 0.017 0.579 0.621
Primera relacion antes 18 afios 0.616 0.009 4740 2437 1.301 0.015 0.598 0.635
Promedio denacidos vivos 15-49 2771 0.056 6023 3115 1.576 0.020 2.659 2.883
Promedio denacidos vivos 40-49 5.856 0.125 1046 551 1.346 0.021 5.606 6.105
Promedio desobrevivientes 1549 2.466 0.045 6023 3115 1.490 0.018 2.375 2.556
Conoce método anticonceptivo 0.931 0.007 4008 2065 1.719 0.007 0.918 0.945
Conoce método moderno 0.902 0.009 4008 2065 1.966 0.010 0.883 0.920
Alguna vez usb anticonceptivos 0.904 0.008 4008 2065 1.619 0.008 0.889 0.919
Actual mente usa anticonceptivos 0.669 0.012 4008 2065 1.579 0.018 0.645 0.692
Usa método moderno actual mente 0.505 0.014 4008 2065 1.754 0.027 0.477 0.533
Usa pildora 0.112 0.007 4008 2065 1.384 0.062 0.098 0.126
UsaDIU 0.030 0.003 4008 2065 1.258 0.114 0.023 0.036
Usa inyeccion 0.197 0.009 4008 2065 1.490 0.047 0.178 0.216
Usaimplante 0.004 0.001 4008 2065 0.987 0.240 0.002 0.006
Usa condén 0.019 0.003 4008 2065 1.342 0.152 0.013 0.025
Usa esterilizacion femenina 0.127 0.008 4008 2065 1.537 0.064 0.111 0.143
Usa esterilizacién masculina 0.004 0.001 4008 2065 1.146 0.273 0.002 0.007
Usa ritmo actualmente 0.128 0.008 4008 2065 1.523 0.063 0.112 0.144
Usaretiro 0.015 0.003 4008 2065 1.521 0.195 0.009 0.021
Sector publico como fuente 0.899 0.008 2355 1166 1.331 0.009 0.883 0.916
No desea més hijos 0.542 0.011 4008 2065 1.381 0.020 0.521 0.564
Desea esperar 2 afios 0 mas 0.213 0.008 4008 2065 1.233 0.038 0.197 0.228
Tamafio ideal de familia 2.537 0.026 5925 3057 1.481 0.010 2.485 2.588
Vacuna antitetanica 0.564 0.010 3448 1816 1.324 0.018 0.544 0.585
Atencién médica al parto 0.323 0.017 3448 1816 1.935 0.054 0.288 0.357
Nifios con diarrea Ultimas 2 samanas 0.250 0.011 3304 1737 1.382 0.043 0.228 0.271
Recibio tratamiento de SRO 0.676 0.022 741 434 1.280 0.032 0.633 0.719
Recibié tratamiento médico 0.374 0.026 741 434 1.455 0.069 0.322 0.425
Nifios con tarjeta 0.691 0.025 674 370 1.441 0.036 0.642 0.741
Nifios que recibieon BCG 0.931 0.014 674 370 1.419 0.015 0.904 0.958
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.808 0.023 674 370 1.519 0.028 0.763 0.853
Nifios que recibieron polio (3 dosis) 0.754 0.025 674 370 1.570 0.033 0.704 0.805
Recibieron vacuna antisarampioncsa 0.698 0.022 674 370 1.279 0.032 0.654 0.742
Recibieron todas lasvacunas 0.563 0.027 674 370 1.459 0.048 0.509 0.617
Peso para latalla 2 DE por debajo 0.014 0.002 2931 1557 1.040 0.158 0.010 0.018
Talla paralaedad 2 DE por debajo 0.302 0.012 2931 1557 1.316 0.038 0.278 0.325
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.121 0.008 2931 1557 1.349 0.067 0.105 0.137
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Cuadro B.2.32 Errores de muestreo paralatasa global de fecundidad por lugar de residencia
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
—  FEfecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Lugar de residencia V) (EE) (SP) P (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
Areaderesidencia
Urbana 2.217 0.050 NA 54675 1.453 0.023 2.116 2.318
Rural 4.337 0.108 NA 23329 1.702 0.025 4.120 4.553
Departamento
Amazonas 3.831 0.315 NA 1011 1.621 0.082 3.201 4.461
Ancash 3.374 0.270 NA 2870 1.482 0.080 2.834 3.915
Apurimac 4.241 0.268 NA 999 1.346 0.063 3.706 4.776
Arequipa 2.242 0.246 NA 3501 1.697 0.110 1.750 2.733
Ayacucho 4.190 0.289 NA 1206 1.422 0.069 3.612 4.768
Cajamarca 3.536 0.281 NA 4027 1.386 0.079 2.975 4.098
Cusco 4.003 0.300 NA 3180 1.340 0.075 3.403 4.604
Huancavelica 6.136 0.317 NA 1073 1.365 0.052 5.503 6.770
Huénuco 4.270 0.350 NA 2076 1.648 0.082 3.570 4,971
lca 2.520 0.158 NA 2201 0.938 0.063 2.203 2.837
Junin 3.151 0.292 NA 3671 1.655 0.093 2.566 3.735
La Libertad 2.852 0.251 NA 4113 1.561 0.088 2.349 3.355
Lambayeque 2.359 0.254 NA 3815 1.630 0.108 1.850 2.868
Lima 2.108 0.085 NA 26899 1.125 0.040 1.938 2.278
Loreto 4.277 0.333 NA 2259 1.609 0.078 3.610 4,944
Madre de Dios 3.542 0.216 NA 183 1.223 0.061 3.110 3.975
Moquegua 2.061 0.168 NA 490 1.274 0.081 1.726 2.396
Pasco 3.168 0.218 NA 694 1.259 0.069 2.733 3.603
Piura 2.656 0.177 NA 5847 1.224 0.067 2.302 3.010
Puno 3.800 0.208 NA 4681 1.158 0.055 3.385 4.215
San Martin 3.000 0.269 NA 1922 1.536 0.090 2.463 3.538
Tacna 2.003 0.146 NA 921 1.124 0.073 1711 2.295
Tumbes 2.298 0.137 NA 650 1.087 0.060 2.023 2.572
Ucayali 3.240 0.276 NA 1051 1.616 0.085 2.689 3.791
Regioén natural
Lima Metropditana 2.017 0.085 NA 24388 1.080 0.042 1.847 2.187
Resto Costa 2.354 0.084 NA 19781 1572 0.036 2.187 2.522
Sierra 3.719 0.099 NA 25203 1.619 0.027 3.521 3.916
Selva 3.785 0.160 NA 8632 2.049 0.042 3.465 4.106
Total 2.847 0.060 NA 78004 1.750 0.021 2.727 2.967
NA: no aplicable
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Cuadro B.2.33 Errores de muestreo parala mortalidad neonatal por lugar de residencia

Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000

NUmero de casos Intervalo deconfianza
————  Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Lugar de residencia V) (EE) (SP) P (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE

ESTIMACIONES PARA LOSDIEZ ANOSANTERIORES A LA ENDES 2000

Areaderesidencia

Urbana 15.164 1.393 13374 14045 1.174 0.092 12.378  17.949
Rural 31.333 1.749 16024 12039 1.139 0.056 27.835 34.830
Departamento
Amazonas 25.237 4.467 1438 478 0.941 0.177 16.302 34.171
Ancash 22.243 4.599 1086 1179 0.970 0.207 13.044  31.442
Apurimac 40.965 5.271 1528 527 0.895 0.129 30.422  51.507
Arequipa 22.353 7.952 860 921 1.292 0.356 6.448  38.258
Ayacucho 28.791 5.809 1574 564 1.237 0.202 17.172  40.410
Cajamarca 25.012 4.896 1087 1717 1.054 0.196 15.219 34.804
Cusco 47.559 6.493 1196 1465 0.881 0.137 34574 60.544
Huancavelica 42.620 6.302 1612 677 1.087 0.148 30.015 55.225
Huénuco 35.936 5.016 1466 1044 0.978 0.140 25.904 45.968
Ica 11.335 3.422 802 625 0.915 0.302 4491 18.179
Junin 20.211 3.981 1098 1334 0.918 0.197 12.250 28.173
LaLibertad 27.214 5.593 1016 1346 0.944 0.206 16.028  38.401
Lambayeque 14.729 4.709 957 1216 1.231 0.320 5310 24.148
Lima 11.597 2.341 2407 6222 1.062 0.202 6.915 16.279
Loreto 22.719 4.677 1466 1125 1.116 0.206 13.365 32.074
Madre de Dios 12.260 3.229 1235 77 1.030 0.263 5.802 18.718
Moquegua 12.748 3.949 714 119 0.950 0.310 4.850 20.645
Pasco 32.174 5.327 1158 277 0.901 0.166 21.520 42.828
Piura 17.674 3.698 1227 1995 0.884 0.209 10.277  25.070
Puno 29.440 5.292 1596 1497 1.122 0.180 18.856  40.024
San Martin 23.235 5.413 1153 814 1.152 0.233 12.410 34.061
Tacna 9.259 3.562 654 226 0.953 0.385 2.134 16.384
Tumbes 26.144 5.659 849 188 1.058 0.216 14.825  37.462
Ucayali 25.641 5.893 1219 452 1.256 0.230 13.855  37.427
Regién natural
Lima Metropditana 10.971 2.588 1886 5297 1.086 0.236 5.796  16.146
Resto Costa 16.168 1.950 6106 5908 1.180 0.121 12.267  20.068
Sierra 30.465 1.835 13919 10941 1.097 0.060 26.795 34.135
Selva 26.227 2.670 7487 3938 1.384 0.102 20.888  31.567
Total 22.628 1.133 29398 26085 1.127 0.050 20.362 24.894

ESTIMACIONES PARA LOSCINCO ANOS ANTERIORES A LA ENDES 2000

Area urbana 13.915 1.884 6392 6839 1.207 0.135 10.147  17.682
Arearura 23.625 2.308 7675 5723 1.187 0.098 19.010 28.241
Total 18.341 1.479 14067 12562 1.153 0.081 15.384  21.298

ESTIMACIONES PARA LOSDIEZ ANOSANTERIORESA LA ENDES 1996

Area urbana 19.288 1.307 17978 18178 1.163 0.068 16.674 21.902
Arearural 36.178 2.351 17219 12917 1.457 0.065 31.476 40.880
Total 26.301 1.283 35197 31095 1.301 0.049 23.735 28.866

Nota. En el informe de la ENDES 1996 se presentaron errores de muestreo para las tasas estimadas para los cinco afios que
precedieron la encuesta parael total del paisy por urbano-rural. Con fines comparativos, en este cuadro y los siguientes se
incluyen los errores de muestreo, paraesos ambitos pobladonales, delas estimaciones paralos cinco afios anterioresala ENDES
2000; y paralos 10 afios anteriores ala ENDES 1996.
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Cuadro B.2.34 Errores de muestreo parala mortalidad postneonatal por lugar de residencia
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Lugar de residencia V) (EE) (SP) P (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
ESTIMACIONESPARA LOSDIEZ ANOSANTERIORESA LA ENDES 2000

Areaderesidencia
Urbana 13.262 1.206 13387 14059 1.140 0.091 10.851 15.674
Rural 29.014 1.678 16055 12063 1.182 0.058 25.657 32.371

Departamento
Amazonas 22.015 4.066 1440 478 0.991 0.185 13.882  30.147
Ancash 27.729 6.534 1087 1180 1.100 0.236 14.660  40.798
Apurimac 29.988 5.494 1533 529 1.163 0.183 19.001  40.975
Arequipa 17.539 3.943 861 922 0.913 0.225 9.653 25.426
Ayacucho 20.822 4.180 1576 564 1.127 0.201 12.461 29.183
Cajamarca 25.546 4.732 1090 1721 0.939 0.185 16.081  35.011
Cusco 36.107 5.577 1199 1468 0.972 0.154 24.954  47.260
Huancavelica 27.872 4.851 1617 679 1.238 0.174 18.170 37.575
Huénuco 27.314 3.998 1465 1043 0.957 0.146 19.318 35.309
Ica 10.027 3.185 804 626 0.913 0.318 3.656  16.397
Junin 22.805 4.339 1099 1335 0.911 0.190 14.127  31.483
LaLibertad 17.840 4.883 1016 1346 1.080 0.274 8.074  27.605
Lambayeque 23.269 4.315 957 1216 0.908 0.185 14.639  31.899
Lima 8.129 1.946 2411 6232 1.061 0.239 4237 12.021
Loreto 30.264 4.870 1467 1126 1.059 0.161 20.523  40.004
Madre de Dios 15.394 3.504 1236 78 0.963 0.228 8.387 22401
Mogquegua 15.433 4.147 715 119 0.906 0.269 7.140 23.726
Pasco 25.770 5.069 1160 277 1.083 0.197 15.632  35.907
Piura 19.115 4.832 1229 1998 1.128 0.253 9.452  28.779
Puno 29.790 4.199 1598 1499 1.008 0.141 21.391 38.189
San Martin 25.273 4721 1156 816 0.921 0.187 15.831 34.715
Tacna 14.581 4.245 656 227 0.927 0.291 6.092 23.071
Tumbes 9.437 3.517 849 188 1.061 0.373 2402 16471
Ucayali 25.998 5.240 1221 453 1.045 0.202 15.518 36.479

Regio6n natural
Lima Metropditana 6.447 1.893 1889 5306 1.051 0.294 2.661 10.233
Resto Costa 18.181 2.203 6113 5915 1.258 0.121 13.775  22.588
Sierra 27.131 1.701 13942 10957 1.162 0.063 23.729  30.533
Selva 24.547 2.217 7498 3945 1.178 0.090 20.113  28.981

Total 20.545 1.046 29442 26122 1.140 0.051 18.453  22.637

ESTIMACIONES PARA LOSCINCO ANOS ANTERIORES A LA Enpes 2000

Area urbana 9.693 1.495 6398 6844 1.182 0.154 6.702 12.684

Arearura 21.254 2.108 7687 5733 1.276 0.099 17.038  25.470

Total 14.970 1.286 14085 12577 1.198 0.086 12.398 17.541

ESTIMACIONES PARA LOSDIEZ ANOSANTERIORESA LA ENDES 1996

Area urbana 15.646 1.268 17999 18196 1.278 0.081 13.110 18.182

Arearural 34.845 2.062 17250 12938 1.328 0.059 30.721  38.969

Total 23.612 1.197 35249 31134 1.305 0.051 21.218 26.006
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Cuadro B.2.35 Errores de muestreo parala mortalidad infantil por lugar de residencia
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Lugar de residencia V) (EE) (SP) P (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
ESTIMACIONESPARA LOSDIEZ ANOSANTERIORESA LA ENDES 2000
Areaderesidencia
Urbana 28.426 1.892 13388 14060 1.200 0.067 24.643  32.209
Rural 60.347 2.528 16057 12065 1.222 0.042 55.291  65.403
Departamento
Amazonas 47.251 6.208 1440 478 0.976 0.131 34.836 59.667
Ancash 49.972 7.397 1087 1180 0.987 0.148 35.177 64.766
Apurimac 70.953 8.239 1533 529 1.074 0.116 54.475  87.430
Arequipa 39.892 9.598 861 922 1.310 0.241 20.696  59.089
Ayacucho 49.613 6.377 1576 564 1.072 0.129 36.859 62.367
Cajamarca 50.558 7.412 1090 1721 1.104 0.147 35.733  65.382
Cusco 83.666 8.901 1199 1468 0.976 0.106 65.863 101.468
Huancavelica 70.492 7.805 1617 679 1.129 0.111 54.883  86.102
Huénuco 63.250 6.283 1466 1044 0.916 0.099 50.685 75.816
Ica 21.362 3.999 804 626 0.794 0.187 13.364  29.360
Junin 43.017 4.938 1099 1335 0.780 0.115 33.142 52.892
La Libertad 45.054 7.207 1016 1346 1.011 0.160 30.640 59.467
Lambayeque 37.998 7.865 957 1216 1.270 0.207 22.267 53.729
Lima 19.726 3.065 2411 6232 1.076 0.155 13.597 25.856
Loreto 52.983 7.003 1467 1126 1.142 0.132 38.978  66.989
Madre de Dios 27.654 4.445 1236 78 0.912 0.161 18.763  36.544
Mogquegua 28.181 5.411 715 119 0.893 0.192 17.358  39.003
Pasco 57.944 7.054 1160 277 0.922 0.122 43.835 72.053
Piura 36.789 6.808 1229 1998 1.125 0.185 23.173  50.405
Puno 59.230 6.876 1599 1500 1.082 0.116 45.477  72.983
San Martin 48.509 7.760 1157 817 1.164 0.160 32.989 64.029
Tacna 23.841 6.091 656 227 1.072 0.256 11.658 36.024
Tumbes 35.580 6.109 849 188 0.990 0.172 23.363  47.798
Ucayali 51.639 7.094 1221 453 1.103 0.137 37.451 65.828
Regién natural
Lima Metropditana 17.418 3.122 1889 5306 1.057 0.179 11.173  23.663
Resto Costa 34.349 3.220 6113 5915 1.338 0.094 27.908  40.789
Sierra 57.596 2.578 13944 10958 1.171 0.045 52.441 62.751
Selva 50.774 3.679 7499 3946 1.396 0.072 43.415 58.133
Total 43.173 1.640 29445 26124 1.213 0.038 39.893  46.452
ESTIMACIONES PARA LOSCINCO ANOS ANTERIORES A LA Enpes 2000
Area urbana 23.608 2.380 6399 6845 1.178 0.10 18.84  28.368
Arearura 44.880 3.236 7689 5735 1.272 0.07 38.40 51.352
Total 33.311 2.013 14088 12580 1.202 0.06 29.28  37.337
ESTIMACIONES PARA LOSDIEZ ANOSANTERIORESA LA ENDES 1996
Area urbana 34.934 1.839 17999 18196 1.225 0.053 31.255  38.613
Arearural 71.023 3.000 17255 12943 1.339 0.042 65.023 77.023
Total 49.912 1.798 35254 31139 1.327 0.036 46.316 53.509
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Cuadro B.2.36_Errores de muestreo parala mortalidad postinfantil por lugar de residencia
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Lugar de residencia V) (EE) (SP) P (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
ESTIMACIONESPARA LOSDIEZ ANOSANTERIORESA LA ENDES 2000

Areaderesidencia
Urbana 10.912 1.066 13415 14087 1.115 0.098 8.780 13.044
Rural 26.541 1.844 16137 12127 1.358 0.069 22.853 30.230

Departamento
Amazonas 22.286 4.349 1447 481 1.042 0.195 13.587  30.985
Ancash 22.925 6.404 1093 1187 1.276 0.279 10.117 35.734
Apurimac 24.745 4.047 1536 530 0.959 0.164 16.650 32.840
Arequipa 18.431 10.752 863 924 1.923 0.583 3.072  39.934
Ayacucho 19.620 4.764 1582 566 1.286 0.243 10.091  29.148
Cajamarca 19.357 6.200 1094 1728 1.490 0.320 6.957  31.757
Cusco 26.560 4.572 1207 1478 0.879 0.172 17.416  35.704
Huancavelica 40.043 5.886 1631 685 1.077 0.147 28.270 51.815
Huénuco 31.992 5.291 1475 1050 1.116 0.165 21.409 42.574
Ica 11.111 4.419 804 626 0.957 0.398 2.273  19.949
Junin 19.896 5.008 1106 1343 1.203 0.252 9.879 29.912
LaLibertad 16.122 4.231 1017 1348 0.964 0.262 7.659  24.584
Lambayeque 9.406 3.205 958 1217 1.050 0.341 2996 15.815
Lima 7.272 1.800 2418 6246 1.053 0.248 3.672 10.872
Loreto 27.104 5.298 1473 1130 1.303 0.195 16.508  37.699
Madre de Dios 12.543 3.084 1238 78 0.981 0.246 6.374  18.712
Moquegua 4.989 2.533 715 119 0.999 0.508 0.078  10.055
Pasco 20.764 5.045 1162 278 1.073 0.243 10.674  30.854
Piura 17.651 3.703 1233 2004 0.946 0.210 10.245  25.057
Puno 27.440 3.836 1605 1505 0.933 0.140 19.768  35.112
San Martin 22.241 4.544 1158 818 0.987 0.204 13.153  31.330
Tacna 10.694 4.387 656 227 1.101 0.410 1.921 19.467
Tumbes 11.346 4.991 851 188 1.280 0.440 1.364 21.328
Ucayali 30.091 4.525 1230 456 0.948 0.150 21.041 39.141

Regién natural
Lima Metropditana 5.191 1.606 1891 5311 0.985 0.309 1.980 8.402
Resto Costa 12.144 1.871 6121 5927 1.366 0.154 8.403 15.885
Sierra 25.069 1.862 14010 11013 1.301 0.074 21.345 28.793
Selva 25.080 2.575 7530 3962 1.429 0.103 19.930 30.231

Total 17.985 1.063 29552 26214 1.244 0.059 15.858 20.111

ESTIMACIONES PARA LOSCINCO ANOS ANTERIORES A LA Enpes 2000

Area urbana 9.015 1.294 6426 6869 1.095 0.144 6.427 11.603

Arearura 19.611 1.861 7746 5779 1.174 0.095 15.889  23.334

Total 13.878 1.127 14172 12648 1.102 0.081 11.624 16.131

ESTIMACIONES PARA LOSDIEZ ANOSANTERIORES A LA ENDES 1996

Area urbana 11.907 0.936 18041 18228 1.049 0.079 10.036 13.778

Arearural 30.739 1.949 17310 12984 1.266 0.063 26.841 34.638

Total 19.487 1.020 35351 31212 1.170 0.052 17.447 21.526
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Cuadro B.2.37 Errores de muestreo parala mortalidad en la nifiez por lugar de residencia
Valor esimado, errar estandar, efecto dd disefio, error rdativo e intervalo de confianza para variables sdeccionadas, Perti 2000
NUmero de casos Intervalo deconfianza
Efecto
Valor Error Sin Ponde- del Error Valor Valor
estimado estandar ponderar rados disefio  relativo estimado estimado
Lugar de residencia V) (EE) (SP) P (EDIS) (EE/V) -2EE +2EE
ESTIMACIONESPARA LOSDIEZ ANOSANTERIORESA LA ENDES 2000

Areaderesidencia
Urbana 39.028 2.227 13430 14102 1.228 0.057 34.573  43.483
Rural 85.287 3.127 16172 12154 1.301 0.037 79.033  91.540

Departamento
Amazonas 68.484 7.315 1449 481 0.964 0.107 53.855 83.114
Ancash 71.751  10.077 1094 1188 1.158 0.140 51.597  91.906
Apurimac 93.942 8.635 1541 532 1.034 0.092 76.671 111.212
Arequipa 57.588 18.297 864 925 1.996 0.318 20.995 94.182
Ayacucho 68.259 8.112 1584 567 1.158 0.119 52.034 84.484
Cajamarca 68.936 9.913 1097 1733 1.281 0.144 49.110 88.762
Cusco 108.004 9.563 1210 1482 0.971 0.089 88.878 127.129
Huancavelica 107.713 9.651 1636 687 1.149 0.090 88.411 127.014
Huénuco 93.218 7.644 1476 1051 0.932 0.082 77.931 108.505
Ica 32.236 6.541 806 628 0.935 0.203 19.153 45.318
Junin 62.056 6.608 1107 1344 0.840 0.106 48.840  75.272
LaLibertad 60.449 8.256 1017 1348 1.004 0.137 43.938 76.961
Lambayeque 47.047 8.635 958 1217 1.216 0.184 29.777 64.316
Lima 26.855 3.650 2422 6255 1.109 0.136 19.556  34.155
Loreto 78.651 7.369 1474 1131 0.993 0.094 63.912  93.390
Madre de Dios 39.850 5.252 1239 78 0.940 0.132 29.345 50.355
Moquegua 33.029 6.097 716 120 0.928 0.185 20.836  45.222
Pasco 77.505 9.035 1164 278 0.982 0.117 59.435 95.575
Piura 53.791 7.731 1235 2008 1.148 0.144 38.329  69.252
Puno 85.045 8.033 1609 1509 1.112 0.094 68.979 101.110
San Martin 69.671 8.512 1163 821 1.043 0.122 52.647  86.696
Tacna 34.280 7.151 658 227 1.054 0.209 19.977 48.582
Tumbes 46.523 8.733 851 188 1.219 0.188 29.056  63.990
Ucayali 80.176 7.872 1232 457 0.982 0.098 64.433  95.920

Regién natural
Lima Metropditana 22.519 3.605 1894 5320 1.079 0.160 15.308  29.729
Resto Costa 46.076 3.764 6128 5933 1.397 0.082 38.548 53.604
Sierra 81.221 3.313 14037 11032 1.307 0.041 74.595  87.847
Selva 74.581 3.845 7543 3971 1.209 0.052 66.892 82.271

Total 60.381 2.052 29602 26256 1.308 0.034 56.277  64.485

ESTIMACIONES PARA LOSCINCO ANOS ANTERIORES A LA Enpes 2000

Area urbana 32.410 2.770 6434 6876 1.187 0.08 26.87  37.949

Arearura 63.611 3.782 7762 5792 1.289 0.05 56.04 71.176

Total 46.726 2.388 14196 12668 1.230 0.05 4195 51.502

ESTIMACIONES PARA LOSDIEZ ANOSANTERIORESA LA ENDES 1996

Area urbana 46.425 2.184 18062 18245 1.276 0.047 42.057 50.793

Arearural 99.579 3.748 17351 13016 1.412 0.038 92.083 107.075

Total 68.426 2.264 35413 31261 1.422 0.033 63.897 72.955

278 * Los Errores de Muedreo




LOSERRORESNO MUESTRALES APENDICE C

vision de la calidad de los mismos. En el Apéndice B se presentaron |os resultados relacionados con

los errores de muestreo. Los cuadros en este apéndice estan referidos mas bien a posibles erroresno
muestrales. preferencia de digitos y redondeo en la declaraciéon de edades o fechas; olvido de
acontecimientosen el pasado; el esfuerzo deliberado de algunas entrevigadoras de distorsionar algunos datos
con el objeto de aligerar la carga de trabajo; la falta de colaboracion de algunas mujeres en facilitar ciertos
datos o su rechazo a lamedicién antropométrica, etc. En este apéndice seincluyen los cuadros bés cos que
indican la magnitud de estos errores no muestrales.

EI propésito del presente apéndicees proporcionar al usuario de los datos delaENDES 2000 unaprimera

1 Cuadro C.1: Presenta la distribucién por edad en afios S mples dela poblacion de facto segiin sexo,
proveniente del cuestionario del hogar. Como era de esperar, hay una ligera preferencia por ciertas edades
multiplos de 10, pero no hay diferencias importantes por sexo.

1 Cuadro C.2: Muestra que las tasas de respuesta para el cuestionario individual son mas o menos
parejas segun laedad. La distribucién de mujeres por grupos quinquenales sigue el patrén esperado y no
presenta irregularidades. Ladistribucién por edad de las mujeres elegibles en el cuestionario de hogar y la
de las mujeres entrevistadas es idéntica.

1 Cuadro C.3: Contiene informacion sobre datos faltantes para una serie de variables importantes.
Excluyendo el peso del nifio al nacer, con 2.5 por ciento de casos sin informacién, y las variables
antropométricas, con 9-10 por ciento de casos sn informacién, el porcentaje de casos con datosfaltantes es
extraordinariamente bajo y la informacién sobre fechases de buena calidad. Una proporcién importante de
nifios no son medidos, bien porque no viven con sus madres o0 porque en otr 0s casos €l nifio no esta presente
cuando se realiza la encuesta, especialmente en la zona urbana. EI motivo mas comdn, sin embargo, es €l
rechazo del nifio o de su madre.

I Cuadro C.4: Caracteristicas de los nacimientos por afio calendario. Lainformacién sobre las fechas
de nacimiento de los nifios es buena: lasfechas vienen con mesy afio para cad el 100 por cientode los hijos
vivosal momento de laENDES2000. Aun paralos hijos muertos, parael 89 por ciento de losnacimientos que
ocurrieron 15 afios atras fueron proporcionadasfechas completas. L os indicesde masculinidad varian de una
manera aparentemente aleatoria afo por afo, sin proporcionar indicacion alguna de sesgo. La razén de
nacimientos por afio calendario se calcula para identificar omision o transferencia de nacimientos por fuera
del periodo definido para las preguntas sobre salud de la seccion 4 del cuestionario, en este caso para los
nifios nacidos a partir de enero de 1995. Parece que apenas hubo unaligera omision o tranderencia de
nacimientos del afio 1995, especial mente nacidos muertos.

1 Cuadro C.5: Contiene la distribucién de las muertes de menores de 1 mes por edad al fallecimiento
(en dias) y porcentaje de muertes neonatal es informadas para los primeros 6 dias, para periodos quinque-
nales. Es comun que un nimero importante de defunciones sean informadas alos 7 u 8 dias (1 semana) y
14 o 15 dias (2 semanas) y ésto parece haber ocurrido en la ENDES 2000. Sin embargo, el porcentaje de
muertes en los primeros siete dias (muertes neonatal es tempranas) no varia para los diferentes quinquenios,
indicativo de que no pareceria deteriorarse la informacion para quinquenios alejados de la fecha de la
entrevista.
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1 Cuadro C.6: Contienen ladigribudon delas muertes de menores de 2 afios por edad al fallecimiento
(en meses) y porcentaje de muertes infantiles informadas para el primer mes, para periodosquinquenales que
precedieron laencuesta. Es satisfactorio que no se evidencia concentracion de defuncionesinformadas alos
12 meses, lo cual es indicativo de que cuando la edad al fallecimiento fue informada como “1 afo” las
entrevistadoras sondearon para obtener la informacién en meses, como se instruy6. Hay una ligera
concentracion a los 18 meses (afio y medio) pero ello no afecta las estimaciones de mortalidad infantil.

1 Cuadro C.7.1: Presenta los célculos de la mortalidad infantil y de menores de 5 afios a partir de los
datos de sobrevivencia de losnifios por edad de la madre de laENDES 2000, segun el paquete MORTPAK -
LITE delas Naciones Unidas. Estas estimacdiones egan hechasen base delas ecuaciones Palloni-Heligman
para estimacion indirecta. ' En base de la razon entre lasdefunciones de menores de 1 afio y de menores de
5 afios (0.71), se haescogido el M odelo N orte como el méas apropriado por coincidir con el basado en el grupo
de edad de las madres de 20 a 24 afios. Ege célculo proporcionaresultados de 34 muertes infantiles por mil
nacidos vivos y 48 muertes por debgjo de 5 afios hacia Mayo de 1998. Estas estimaciones on casi las
mismas obtenidas con el método directo utilizando |as historias de nacimientosde la encuesta: 33 y 47 por
mil, respectivamente, con fecha promedia de Abril de 1998.

1 Cuadro C.7.2: Presenta los calculos de la mortalidad infantil y de menores de 5 afios a partir de los
datos de sobrevivencia de los nifios por edad de lamadre de laENDES 1996. En base de larazon entre las
defunciones de menores de 1 afio y de menores de 5 afios (0.73), se haescogido el Modelode AméricalL atina
como el mas apropriado por coincidir con el valor calculado para el grupo de edad de las madresde 20 a 24
afos. La estimacion produce resultados de 51 muertes infantiles por mil nacidos vivos y 70 muertes por
debajo de 5 afios con fecha de Julio de 1994. Estas estimaciones son cercanas a las obtenidas por el célculo
directo de las tasas a partir de los datos de laENDES 2000: 52 y 73 por mil, respectivamente, con fecha
promedia deMarzo del993.

I Cuadro C.8.1: Cobertura de lainformacién antropométrica para nifios. Para el 89 por ciento de los
nifios se tiene informacion completa sobre peso y talla. Moquegua es el departamento con un mayor
porcentgje informacién faltante (34 por ciento), seguido por Arequipa (19 por ciento), Tacna (16 por ciento)
y Huancav elica (15 por ciento).

1 Cuadro C.8.2: Porcentagje de madres sin informacion antropométrica. Para cada tipo de medicién
(peso o talla) apenas faltd informacion para el 4 por ciento de los casos (alrededor del 9 por ciento en
Arequipay 8 por ciento en Huancavelinay Puno).

1 Cuadro C.9.1: Cobertura de la informacién suministrada sobre la sobrevivencia de hermanos y
hermanas de las entrevistadas.La cobertura de lainformacién sobre la condicion de sobrevivenciay la edad
de los hermanos sobrevivientes casi estotal. Son pocaslas entrevigadas que no pudieron dar informacion
sobre el numero y estado de sobreviviencia de sus hermanos. Para un 0.1 por ciento de los hermanos de
ambos sexos se desconoce si estan vivos; y, solamente para un 0.3 por ciento de los hermanos vivos se
desconoce la edad. La coberturade informacion sobre la edad dismi nuye ligeramente cuando se trata de los
hermanos fallecidos. Sélo se conoce la edad al fallecimiento (EAF) y el nimero de afios transcurridos desde
el fallecimiento (A DF) del 93 por ciento de ellos. Este tltimo dato (ADF) es el que menos se conoce.

1 Cuadro C.9.2: Distribucion de las entrevistadas y de los hermanos/as por afio de nacimiento; indice
de masculinidad al nacer de los hermanos y d promedio de hermanos. El analiss de los indices de
masculinidad y el promedio de hermanos por fecha de nacimiento no indica ningun sesgo en la informacion
obtenida.

! Palloni, A; Heligman, L. Re-estimation of structural parameters to obtain estimates of mortality in
developing countries. Population Bulletin of the United N ations.1985;(18):10-33.
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Cuadro C.1 Distribucién por edad de la poblacion en hogares en la muestra total

Distribucion por edades en afios simples de la poblacion de facto enumerada en el cuestionario de hogares en la

muestratotal, por €xo, Pert 2000

Hombres Mujeres Hombres Mujeres
Porcen- Porcen- Porcen- Porcen-

Edad Nimero taje NUmero taje Edad NUmero taje  Numero taje
0 1,245 2.0 1,186 1.9 37 659 1.0 701 11
1 1,301 2.1 1,232 1.9 38 840 13 866 1.4
2 1,290 2.0 1,259 2.0 39 645 1.0 655 1.0
3 1,387 2.2 1,368 2.1 40 960 15 973 15
4 1,532 2.4 1,488 2.3 41 440 0.7 576 0.9
5 1,497 2.4 1,310 2.1 42 775 1.2 760 1.2
6 1,507 2.4 1,547 2.4 43 603 1.0 621 1.0
7 1,680 2.6 1,558 2.4 44 506 0.8 562 0.9
8 1,594 25 1,576 25 45 752 1.2 678 11
9 1,549 2.4 1,429 22 46 492 0.8 564 0.9
10 1,668 2.6 1,576 25 47 518 0.8 559 0.9
11 1,496 2.4 1,436 2.3 48 535 0.8 550 0.9
12 1,805 2.8 1,667 2.6 49 503 0.8 441 0.7
13 1,567 25 1,546 2.4 50 726 1.1 798 1.3
14 1,481 2.3 1,445 2.3 51 289 0.5 517 0.8
15 1,391 2.2 1,304 2.0 52 561 0.9 656 1.0
16 1,316 21 1,333 2.1 53 425 0.7 474 0.7
17 1,459 2.3 1,246 2.0 54 461 0.7 500 0.8
18 1,366 2.2 1,290 2.0 55 466 0.7 559 0.9
19 1,023 1.6 1,050 1.6 56 408 0.6 446 0.7
20 1,342 21 1,208 1.9 57 280 0.4 340 0.5
21 989 1.6 949 1.5 58 436 0.7 438 0.7
22 1,223 1.9 1,195 1.9 59 275 0.4 258 0.4
23 1,179 1.9 1,101 1.7 60 604 1.0 711 11
24 1,075 17 985 15 61 197 0.3 194 0.3
25 1,100 1.7 1,068 1.7 62 345 0.5 358 0.6
26 920 1.4 1,012 1.6 63 281 0.4 310 0.5
27 897 1.4 856 1.3 64 255 0.4 272 0.4
28 918 1.4 965 1.5 65 436 0.7 533 0.8
29 800 1.3 880 1.4 66 211 0.3 217 0.3
30 1,140 1.8 1,146 1.8 67 235 0.4 241 0.4
31 547 0.9 710 11 68 300 0.5 307 0.5
32 932 15 895 1.4 69 172 0.3 164 0.3
33 734 1.2 850 1.3 70+ 2,504 3.9 2,768 4.3
34 760 1.2 833 1.3 NS/SI 16 0.0 21 0.0
35 914 1.4 925 1.4
36 723 11 793 1.2 Total 63,460  100.0 63,801 100.0

Nota: Cifras ponderadas. L a poblacién defacto (de hecho) induye todos los residentes y no residentes que pasaron

en el hogar la noche anterior ala encuesta

NS/SI: No sabe/Sin informacion.
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Cuadro C.2 Distribucion por edad de las mujeres elegibles y entrevistadas

Distribucion por grupos quinguenales de edad de las mujeres elegibles para entrevista en €l
cuestionario del hogar y de las mujeres entrevistadas en el cuestionario individual; y porcentaje de
mujeres que fueron entrevistadas, Perd 2000

Mujeres elegibles

para entrevista Muijeres entrevistadas*
Ndmero Distri- Ndmero Distri- Porcentaje
de bucién de bucién entrevis-
Edad mujeres porcentual mujeres  porcentual tado
15-19 6,296 20.0 5,900 20.2 93.7
20-24 5,440 17.3 5,071 17.3 93.2
25-29 4,771 15.2 4,492 15.3 94.2
30-34 4,487 14.3 4,198 14.3 93.6
25-39 4,023 12.8 3,714 12.7 92.3
40-44 3,587 11.4 3,260 11.1 90.9
45-49 2,884 9.2 2,631 9.0 91.2
15-49 31,489 - 29,265 - 92.9

-2 No aplicable

Nota: La poblacion de facto (de hecho) incluye todos |os residentes habituales y 1os no residentes
que pasaron en € hogar la noche anterior ala entrevista.

! Con fines de compaacion, se utiliza Ginicamente la ponderacion de hogares. Por esta razén las
cifras son ligeramente diferentes alas del Cuadro 3.1.

Cuadro C.3 Porcentaje de observaciones sin informacién en la muestra basica

Porcentajede observacionessin informaci én parapreguntas demogréficasy de salud sel eccionadas
en lamuestra bésica, Perti 2000

Porcentaje
sin
infor-

Tipo de informacion Grupo de referencia macién  Numero
Fecha de nacimiento Ultimos 15 afios

S6lo mes 0.9 38,387

Mesy afio 0.0 38,387
Edal al mair Ultimos 15 afios 0.5 2,574
Edad ala primeraunion* Muijeres alguna vez unidas 0.4 17,864
Nivel deinstruccion Todas |las mujeres 0.0 27,843
Peso del nifio al nacer Nacidos Ultimos 5 &ios 25 12,222
Antropometr ia Nifios vivos entre 1-59 meses

Talladel nifio 9.5 11,752

Peso del nifio 8.8 11,754

Tdlay peso 9.5 11,754
Diarrea en Ultimas 2 semanas Nifos vivos entre 1-59 meses 0.7 11,754

! Sin informacion para afio y edad
2 No se midi6 el nifio
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Cuadro C.4 Nacimientos a mujeres enla encuesta individud por afio calendario
Distribucién de nacimientos a las mujeres entrevistadas en la encuesta individual de la muestra basica por afio calendario,
porcentaje con fecha de nacimiento completa razén de masculinidad al nacer y razones por afios calendario, segin estado de
sobrevivencia, Perti 2000
Porcentaje con Razén de
Ndmero fecha de masculinidad Razén por afio
de nacimientos nacimiento com pleta* al nacer® calendario® Ndmero de nifios Ndmero de nifias
Vi-  Muer- Vi-  Muer- Vi-  Muer- Vi-  Muer- Vi-  Muer- Vi-  Muer-

Afios vos tos Total vos tos Tota vos tos Total vos tos Total vos tos Total vas tas Total
2000 1,532 45 1,577 100.0 100.0 100.0 101 131 102 - - - 770 26 796 762 20 781
1999 2,327 66 2,393 100.0 100.0 1000 112 111 112 121 102 120 1,228 35 1,263 1,099 31 1,131
1998 2,326 83 2,409 100.0 100.0 100.0 100 110 100 100 93 99 1,163 44 1,206 1,163 39 1,203
1997 2,344 112 2,456 100.0 100.0 100.0 101 142 102 96 105 96 1,175 66 1,241 1,169 46 1,215
1996 25562 130 2,692 100.0 99.2 1000 102 132 103 108 112 108 1,291 74 1,365 1,270 56 1,327
1995 2,402 121 2,523 99.8 974 997 115 101 113 93 73 92 1,283 61 1,343 1,120 60 1,180
1994 2,604 202 2,807 99.1 942 988 101 107 102 103 132 104 1,309 105 1,414 1,295 98 1,393
1993 2,667 185 2,852 99.2 926 988 103 117 104 102 93 101 1,357 100 1,456 1,310 85 1,396
1992 2,640 195 2,835 994 927 989 102 133 104 107 107 107 1,336 111 1,447 1,304 84 1,388
1991 2,248 178 2,426 98.7 882 979 112 143 114 - - - 1,186 105 1,291 1,062 73 1,135
1996-00 11,091 436 11,528 100.0 99.8 100.0 103 127 104 - - - 5628 244 5871 5464 192 5,656
1991-95 12,562 881 13,443 992 927 988 106 120 107 - - - 6471 481 6,952 6,091 400 6,491
1986-90 11,649 1,19112,840 99.0 895 981 107 117 108 - - - 6,031 642 6,673 5,618 549 6,167
1985-89 8,914 1,252 10,166 99.3 89.0 980 103 125 105 - - - 4516 696 5,212 4,397 556 4,954
<1985 9,195 1,612 10,807 983 87.1 966 107 121 109 - - - 4,764 882 5647 4,431 730 5,161

Todos 53,411 537358784 99.2 90.0 984 105 121 107 - - - 27,410 2,945 30,355 26,001 2,428 28,429
! Mes y afio de nacimiento estan disponibles
2(By/B,)*100, en donde B, y B,, son el nimero de nacimientos masculinos y femeninos, respectivamente
3[2B,/(B,,+B,..)]*100, en donde B, esel nimero de nacimientos en el afio calendario x

-: No aplicable

Disefio y Cobertura de la Muestra * 285



Cuadro C.5 Edad a fallecimiento en dias para menores de 1 mes enla
entrevista a mujeres
Distribucién de las muertes de menores de 1 mes por edad a fallecimiento en
diasy porcentajede muertes neonatal esinformadas paralos primeros 6 diasen
la entrevista individual, para periodos quinquenales que precedigon la
encuesta, Pertt 2000
Numero de afios antes de |a encuesta
Edad a morir (dias) 0-4 5-9 10-14 15-19 Total
0 69 92 110 108 379
1 36 57 65 53 211
2 22 27 25 31 105
3 14 21 36 27 98
4 9 16 11 5 42
5 3 10 12 13 38
6 2 2 10 5 19
7 15 16 49 24 104
8 12 18 15 24 68
9 1 1 4 5 10
10 4 3 12 3 22
11 2 1 0 3 6
12 2 2 4 0 8
13 4 1 2 2 9
14 9 6 15 9 39
15 10 32 12 39 93
16 1 2 0 0 2
17 1 3 2 1 6
18 4 3 4 3 13
19 0 2 0 1 3
20 0 11 9 3 23
21 1 5 8 5 19
22 1 2 2 8 14
23 0 0 2 0 2
24 1 3 0 0 5
25 1 2 5 1 9
26 1 0 3 0 4
27 0 3 3 0 7
28 0 3 6 1 10
29 1 0 3 2 7
30 6 11 9 9 36
31+ 0 0 0 2 2
% Neonatal temprana 67 63 62 63 63
Total 0-30 232 356 438 385 1,412
'[0-6 dias]+[0-30 dias]
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Cuadro C.6 Edad al falledmiento en meses para menores de 2 afos en la

entrevista a mujeres

Distribucién de las muertes de menores de 2 afios por edad al fallecimiento en
meses y porcentgje de muertes infantiles informadas parad primer mesen la
entrevistaindividual, para periodosquinquenal es que precedieron laencuesta,

Perti 2000
Numero de afios antes de |a encuesta

Edad al morir (meses) 0-4 5-9 10-14 15-19 Total
0! 232 358 439 385 1,415
1 45 64 53 53 216
2 23 29 46 41 139
3 18 36 70 57 182
4 10 19 18 27 75
5 7 12 15 18 52
6 16 30 46 36 128
7 8 21 23 19 71
8 19 17 26 27 90
9 8 32 32 35 107
10 0 10 14 21 46
11 9 32 18 32 92
12 8 36 52 57 153
13 6 6 14 14 39
14 5 6 15 27 53
15 4 9 15 21 49
16 5 5 7 11 29
17 0 4 2 1 7
18 14 23 22 35 95
19 0 3 10 6 20
20 3 10 6 17 36
21 2 2 2 2 8
22 1 7 0 4 12
23 0 0 4 5 9
24+ 0 0 2 2 4
1 afio 0 8 7 11 26

Total 0-11 395 662 802 754 2,612

Porcentaje neonatal 2 59 54 55 51 54

Incluye las muertes de menores de un mes informadas en dias
IMenos de 1 mes]+[Menos de afio]
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Cuadro C.7.1 Célculo indirecto de las tasas de mortalidad en |a ENDES 2000

Cdalculo delastasas demortalidad infantil y en lanifiez con los model os de Nadones Unidas y losde Coal e-Demeny, Perti 2000

Modelo de mortalidad de Naciones Unidas Modelo de Ccale-Demeny
América Sur de
Edad de lamujer Fecha  Latina Chilena Asia Oriente General  Oeste Norte Este Sur

TASA DE MORTALIDAD INFANTIL 190

15-20 Ago-99 0.085 0.094 0.085 0.086 0.086 0.089 0.087 0.090 0.084
20-25 May-98 0.036 0.041 0.037 0.037 0.037 0.037 0.034 0.039 0.039
25-30 Oct-96 0.046 0.053 0.047 0.047 0.047 0.046 0.041 0.050 0.050
30-35 Ago-94 0.052 0.062 0.054 0.054 0.054 0.053 0.047 0.059 0.058
35-40 Mar-92 0.062 0.076 0.065 0.063 0.064 0.063 0.055 0.071 0.070
40-45 Jun-89 0.064 0.081 0.069 0.066 0.067 0.066 0.057 0.075 0.074
45-50 Dic-85 0.076 0.096 0.082 0.074 0.078 0.075 0.063 0.087 0.084

TASA DE MORTALIDAD DE 1 A 5ANOS, 4q1

15-20 Ago-99 0.049 0.022 0.043 0.041 0.043 0.042 0.059 0.028 0.035
20-25 May-98 0.012 0.005 0.011 0.010 0.010 0.011 0.014 0.007 0.006
25-30 Oct-96 0.017 0.008 0.016 0.015 0.015 0.015 0.019 0.010 0.010
30-.35 Ago-94 0.021 0.011 0.020 0.019 0.019 0.019 0.023 0.013 0.015

TASA DE MORTALIDAD EN LA NINEZ, 590

15-20 Ago-99 0.130 0.114 0.124 0.123 0.125 0.127 0.141 0.115 0.116
20-25 May-98 0.048 0.046 0.048 0.047 0.047 0.048 0.048 0.046 0.045
25-30 Oct-96 0.062 0.061 0.062 0.061 0.061 0.060 0.059 0.060 0.060
30-35 Ago-94 0.072 0.072 0.073 0.072 0.072 0.071 0.069 0.071 0.072

RAZON ENTRE MORTALIDAD INFANTIL Y MORTALIDAD EN LA NINEZ, 10/5¢0

15-20 Ago-99 0.655 0.825 0.684 0.697 0.686 0.699 0.618 0.779 0.724
20-25 May-98 0.757 0.895 0.777 0.793 0.793 0.777 0.715 0.853 0.871
25-30 Oct-96 0.739 0.875 0.755 0.767 0.767 0.763 0.692 0.840 0.840
30-.35 Ago-94 0.723 0.857 0.741 0.750 0.750 0.747 0.682 0.828 0.804

Nota: Larazon entre lamortalidad infantil y la mortalidad en la nifiez en las estimaciones de la ENDES 2000 es 0.713 para el
ultimo quinquenio y 0.712 paa el pendltimo.
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Cuadro C.7.2 Célculo indirecto de | as tasas de mortalidad en la ENDES 1996

Cdalculo delastasas demortalidad infantil y en lanifiez con los model os de Nadones Unidas y losde Coal e-Demeny, Perti 2000

Modelo de mortalidad de Naciones Unidas Modelo de Ccale-Demeny
América Sur de
Edad de lamujer Fecha  Latina Chilena Asia Oriente General  Oeste Norte Este Sur

TASA DE MORTALIDAD INFANTIL 190

15-20 Sep-95 0.080 0.088 0.080 0.080 0.080 0.084 0.083 0.085 0.080
20-25 Jul-94 0.051 0.058 0.052 0.052 0.052 0.053 0.048 0.055 0.054
25-30 Nov-92 0.052 0.060 0.053 0.053 0.053 0.053 0.047 0.057 0.056
30-35 Sep-90 0.056 0.067 0.058 0.058 0.058 0.057 0.050 0.063 0.062
35-40 Feb-88 0.065 0.079 0.067 0.066 0.067 0.065 0.057 0.073 0.072
40-45 Apr-85 0.073 0.093 0.079 0.075 0.076 0.075 0.064 0.085 0.082
45-50 Nov-81 0.081 0.102 0.087 0.079 0.083 0.080 0.067 0.093 0.089

TASA DE MORTALIDAD DE 1 A 5 ANOS, 4q1

15-20 Sep-95 0.044 0.020 0.039 0.037 0.038 0.039 0.055 0.025 0.031
20-25 Jul-94 0.020 0.009 0.019 0.018 0.018 0.019 0.024 0.012 0.012
25-30 Nov-92 0.021 0.010 0.019 0.018 0.019 0.018 0.023 0.013 0.013
30-.35 Sep-90 0.024 0.012 0.023 0.021 0.022 0.021 0.026 0.015 0.017

TASA DE MORTALIDAD EN LA NINEZ, 590

15-20 Sep-95 0.120 0.106 0.116 0.114 0.115 0.120 0.133 0.108 0.109
20-25 Jul-94 0.070 0.066 0.070 0.069 0.069 0.071 0.071 0.066 0.065
25-30 Nov-92 0.072 0.069 0.071 0.070 0.071 0.070 0.069 0.069 0.068
30-.35 Sep-90 0.079 0.078 0.080 0.078 0.079 0.077 0.075 0.077 0.078

RAZON ENTRE MORTALIDAD INFANTIL Y MORTALIDAD EN LA NINEZ, 1g0/5¢q0

15-20 Sep-95 0.664 0.828 0.690 0.702 0.696 0.702 0.622 0.788 0.737
20-25 Jul-94 0.729 0.872 0.743 0.753 0.753 0.747 0.678 0.829 0.826
25-30 Nov-92 0.723 0.865 0.747 0.757 0.747 0.757 0.682 0.823 0.820
30-.35 Sep-90 0.712 0.857 0.728 0.746 0.737 0.742 0.669 0.818 0.795

Nota: Larazoén entre la mortalidad infantil y la mortalidad en la nifiez en las estimaciones de laENDES 1996 es 0.729 para el Ultimo
quinquenio y 0.731 para el pendltimo.
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Cuadro C.8.1 Cobertura de lainformacién antropométrica paranifios
Porcentaje de nifios menores decinco afios con informecion antropomeétrica
faltante y conpleta, por caracteristicas selecd onadas, Perd 2000
Peso o Casos Numero
talla fuerade Datos de
Caracteristica faltante rango® completos nifios
Edad del nifio
<7 meses 11.5 4.5 84.0 1,204
7-11 meses 6.9 2.3 90.8 907
12-17 meses 7.3 1.7 91.0 1,179
18-23 meses 7.9 1.3 90.7 1,187
24-35 meses 9.5 0.3 90.1 2,313
36-47 meses 9.8 0.8 89.4 2,372
48+ meses 11.1 0.8 88.2 2,592
Sexo del nifio
Hombre 10.0 1.1 88.9 5,973
Mujer 9.1 15 89.4 5,781
Orden del nacimiento
1 11.8 1.2 87.0 3,639
2-3 8.6 1.2 90.2 4,518
4-5 8.5 1.3 90.3 1,913
6+ 8.4 2.0 89.6 1,684
Intervalo de nacimiento
Primer nacimiento 11.8 1.2 87.0 3,650
<24 meses 8.8 2.0 89.2 1,612
24-47 meses 8.4 1.4 90.2 3,579
48+ meses 8.5 1.0 90.4 2,913
Area deresid encia
Urbana 10.0 0.8 89.2 6,463
Rural 9.0 1.9 89.1 5,291
Departam ento
Amazonas 14.7 0.5 84.8 212
Ancash 9.2 0.8 90.0 542
Apurimac 54 1.7 92.9 224
Arequipa 18.5 0.3 81.2 398
Ayacucho 7.4 1.4 91.3 263
Cajamarca 9.6 3.7 86.7 758
Cusco 3.7 14 94.9 627
Huancavelica 15.3 3.8 80.9 333
Huénuco 11.0 1.3 87.8 455
Ica 8.6 2.4 89.0 290
Junin 11.0 1.2 87.8 606
LaLibertad 4.0 4.4 91.5 627
Lambayeque 6.1 0.5 93.4 502
Lima 10.2 0.5 89.2 2,969
Loreto 59 1.2 92.9 507
Madre de Dios 10.4 3.2 86.4 35
Moquegua 34.2 0.3 65.5 58
Pasco 5.5 2.0 92.5 118
Piura 5.9 1.1 93.0 879
Puno 14.2 0.1 85.7 649
San M artin 12.9 0.6 86.5 328
Tacna 15.9 1.0 83.1 100
Tumbes 1.3 1.9 96.8 83
Ucayali 11.9 1.2 86.9 190
Region natural
Lima Metropolitana 10.3 0.5 89.2 2,595
Resto C osta 7.4 1.4 91.1 2,593
Sierra 10.2 1.9 87.8 4,829
Selva 9.5 0.8 89.7 1,737
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 10.3 0.5 89.2 2,595
Otras ciudades grandes 10.2 1.0 88.8 2,679
Resto urbano 8.8 1.1 90.1 1,189
Rural 9.0 1.9 89.1 5,291
Educacién dela madre
Sin educacion 10.5 2.6 86.9 930
Primaria 8.9 1.7 89.4 4,642
Secundaria 8.7 0.9 90.5 4,279
Superior 12.4 0.9 86.6 1,903
Total 9.5 1.3 89.1 11,754
! Tallaparalaedad o peso para la edad con 6 desviaciones estandar por encima
0 debajo de lamedia; peso paralatalla con 4 desviaciones por debajo o 6 por
encima; talla demasiado baja o demasiado alta
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Cuadro C.8.2 Porcentaje de madres sin informacién antropométrica
Porcentaje de madres sin informacién antropométrica por tipo de indice: talla, peso, e indice de masa
corporal, seguin caracteristicas seleccionadas, Perti 2000
indice de
Tala Peso Masa Comporal(IMC)
Numero Sin Numero Sin Numero Sin
de infor- de infor- de infor-
Caracteristica madres macioén madres macion madres macién
Edad
15-19 5,645 3.4 5,424 3.5 5,424 3.4
20-24 4,739 4.6 4,350 4.5 4,350 4.5
25-29 4,245 35 3,893 3.8 3,893 3.8
30-34 4,077 35 3,789 3.2 3,789 3.3
35-39 3,476 4.2 3,308 3.8 3,308 3.8
40-44 3,132 4.2 3,066 4.3 3,066 4.4
45-49 2,529 4.6 2,522 4.7 2,522 4.6
Area deresid encia
Urbana 19,453 4.3 18,557 4.3 18,557 4.3
Rural 8,390 3.1 7,795 2.9 7,795 2.9
Departam ento
Amazonas 362 6.5 334 6.7 334 6.7
Ancash 1,026 2.2 970 2.1 970 2.2
Apurimac 352 2.3 320 2.1 320 2.2
Arequipa 1,232 8.6 1,175 8.6 1,175 8.7
Ayacucho 433 2.2 396 1.9 396 1.9
Cajamarca 1,442 2.5 1,366 2.3 1,366 2.5
Cusco 1,130 2.3 1,057 2.4 1,057 2.2
Huancavelica 383 7.8 346 7.6 346 7.6
Huénuco 740 5.7 690 6.1 690 6.1
Ica 793 1.6 760 1.4 760 1.6
Junin 1,337 6.1 1,283 59 1,283 59
LaLibertad 1,484 1.9 1,421 2.1 1,421 1.9
Lambayeque 1,350 15 1,291 1.6 1,291 1.6
Lima 9,531 4.4 9,059 4.3 9,059 4.3
Loreto 820 2.5 750 2.7 750 2.4
Madre de Dios 66 5.6 61 5.7 61 5.8
Mogquegua 173 7.1 166 7.3 166 7.3
Pasco 250 0.6 244 0.6 244 0.6
Piura 2,097 1.4 1,983 1.4 1,983 1.4
Puno 1,206 8.0 1,132 8.4 1,132 8.5
San M artin 692 3.7 649 3.5 649 3.5
Tacna 328 6.6 315 6.7 315 6.9
Tumbes 235 0.0 225 0.1 225 0.0
Ucayali 381 4.8 361 4.8 361 4.9
Regién natural
Lima Metropolitana 8,634 4.7 8,218 4.6 8,218 4.6
Resto costa 7,073 2.0 6,760 1.9 6,760 2.0
Sierra 9,021 4.9 8,473 5.0 8,473 5.0
Selva 3,115 35 2,900 35 2,900 35
Nivel de urbanizacion
Lima Metropolitana 8,634 4.7 8,218 4.6 8,218 4.6
Otras ciudades grandes 7,753 4.6 7,420 4.7 7,420 4.7
Resto urbano 3,066 2.6 2,919 2.7 2,919 2.6
Rural 8,390 3.1 7,795 2.9 7,795 2.9
Educacién de la madre
Sin educacion 1,429 3.6 1,320 3.6 1,320 3.5
Primaria 7,972 3.6 7,452 35 7,452 35
Secundaria 12,409 3.4 11,817 3.4 11,817 35
Superior 6,033 55 5,763 55 5,763 5.6
Total 27,843 3.9 26,352 3.9 26,352 3.9
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Cuadro C.9.1 Informacion sobre hermanasy hermanos. aoberturadelainformecién suministradasobre
hermanos

NUmero de hermanos 'y hermanas informados por las entrevistadasy cobertura de lainformacién sobre
edad, edad al fallecimiento (EAF) y afios desde el fallecimiento (ADF), Per(i 2000

Hermanas Hermanos Total
Informacion Numero Porcentgje NUmero Porcentaje NUmero Porcentgje
Total de hermanos 75,210 100.0 79,685 100.0 154,895 100.0
Sobrevivientes 64,123 85.3 65,705 82.5 129,828 83.8
Fallecidos 10,993 14.6 13,886 17.4 24,878 16.1
Sin informacién 94 0.1 94 0.1 188 0.1
Her manos sobrevivientes 64,123 100.0 65,705 100.0 129,828 100.0
Con edad informada 63,954 99.7 65,497 99.7 129,450 99.7
Con edad faltante 169 0.3 209 0.3 378 0.3
Hermanos fallecidos 10,993 100.0 13,886 100.0 24,878 100.0
EAF y ADF informadas 10,219 93.0 12,845 92.5 23,064 92.7
Falta EAF 86 0.8 153 1.1 239 1.0
Falta ADF 556 51 692 5.0 1,248 5.0
Faltan EAF y ADF 132 1.2 196 1.4 328 1.3

Cuadro _C.9.2 Informacién sobre los hermanos y hermanas: distribucién porcentual por afio de
nacimiento, indicede masculinidad al nacer y promedio de hermanos

Distribucién porcentual de las personas entrevistadas y de los hermanos y hermanas informados, indice
de masculinidad a nacer y niimero promedio de hermanos que tienen las entrevistadas, por afio de
nacimiento, Perti 2000

Distribucion porcentual Hermanos y hermanas
Delas Delos indice de Promedio
Afio de entre- hermanos masculini- de hermanos
nacimiento vistadas y hermanas dad al nacer y hermanas
Antes de 1950 0.0* 5.9 - -
1950-54 7.6 6.4 106.2 7.1
1955-59 10.8 8.6 106.0 7.1
1960-64 125 12.9 105.3 7.2
1965-69 14.2 12.8 106.5 7.1
1970-74 15.3 15.3 105.7 6.8
1975 o después 39.7 38.0 106.1 5.9
Total 100.0 100.0 - -
NuUmero 27,843 154,875 - -

'Antes de 1945
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APENDICE D

Cuestionario De Hogar



INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA
E INFORMATICA

ENCUESTA DEMOGRAFICA Y DE SALUD
FAMILIAR - 2000

CUESTIONARIO DEL HOGAR
AMPARADO POR EL D. L. N° 804-SECRETO ESTADISTICO

CONGLOMERADO| VIVIENDA

Ve IDENTIFICACION A\

A. IDENTIFICACION GEOGRAFICA

B. IDENTIFICACION MUESTRAL

DEPARTAMENTO

PROVINCIA

DISTRITO

CENTRO POBLADO ...

AREA URBANA

VIVIENDA N°............ I:I:I

MANZANA N° ........

HOGARN"...I:I DE ... I:I

AREA RURAL

SELECC. PARA PRUEBA DE ANEMIA:

AER. .
\ J
DIRECCION VIVIENDA SELECCIONADA
NOMBRE DEL JEFE DEL HOGAR
y VISITAS DE LA ENTREVISTADORA N\
la. 2a. 3a. VISITA FINAL
FECHA FECHA
DIiA. oo
MES.............
ANO............ | |
EQUIPO NUMERO ... |
NOMBRE DE LA
ENTREVISTADORA ENTREVISTADORA......
RESULTADO** RESULTADO FINAL..............
PROXIMA VISITA: FECHA NUMERO
HORA TOTAL DE VISITAS  ........... I:I
#+CODIGOS DE RESULTADO: TOTALES
1 COMPLETA
2 HOGAR PRESENTE PERO ENTREVISTADO COMPETENTE AUSENTE EN EL HOGAR .........
3 HOGAR AUSENTE
4 APLAZADA MUJERES 15-49 .......
5 RECHAZADA
6 VIVIENDA DESOCUPADA O NO ES VIVIENDA N° DE ORDEN DE LA PERSONA
7 VIVIENDA DESTRUIDA QUE CONTESTA EL
8  VIVIENDA NO ENCONTRADA CUESTIONARIO DEL
9 OTRA HOGAR  ..ovoovveeveenea.
(ESPECIFIQUE)
SUPERVISORA EN EL CAMPO CRITICA DE CAMPO CRITICO DE OFICINA DIGITADOR (A)
NOMBRE

(LY

&CHA ’_‘ | | | |




LISTADO DEL HOGAR

Ahora me gustaria tener alguna informacién sobre las personas que generalmente viven en su hogar o que se alojan

ahora con usted

RESIDENTES P
o ELEGI-
VISITANTES BILIDAD
Digame por favor ¢ Cudl es la relacion ¢ Vive ¢,Durmié ¢Es ¢ Cuantos CIRCULE
el nombre de las de parentesco de (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE) afios EL NUMERO
personas que habi- (NOMBRE) con el habitual- aqui hombre cumpli- DE ORDEN
tualmente viven en Jefe del Hogar? mente anoche? o dos DE LAS PER-
su hogar y de los aqui? mujer? tiene? SONAS ELE-
visitantes que pa- 01 JEFE GIBLES
saron la noche ante- 02 ESPOSA/ESPOSO PARA LA EN-
rior agui, empe- 03 HIJO/HIWA TREVISTA
zando por el Jefe 04 YERNO/NUERA
del Hogar 05 NIETO/NIETA ANOTE MUJERES
06 PADRE / MADRE 00" 15-49
07 SUEGRO/SUEGRA PARA
08 HERMANO/ HERMANA MENOR
09 OTRO FAMILIAR DE UN
10 HIJO ADOPTADO/ ARO
HIJO DE CRIANZA
11 SIN PARENTESCO
) 2) 3) ] (5] (6] ] ®)
S| NO Sl NO H M EN ANOS
o1 Jefe (a) del Hogar ITIT‘ 1 9 1 5 1 9 I:I:l o1
02 1 | 12 o2y 2 (LT o2
03 12 1 2 N 03
04 12| 2 2| ] 04
05 —T1 1 | 21 2|1 2|C L] o
06 T 1| 2|1 2|1 21T oo
o7 1 1| 2|1 2|1 21T o
08 121 o2l 2 ([ ] os
09 1 2 1 2 N 09
10 12| o2 2] ] 10
11 1 2 1 2 1 > LT ] 11
12 1 2 o2 2 L] ] 12
13 12 1 2 1 N 13
14 1 2 1 2 1 2 |:|:| 14

Sélo para estar segura que tengo una lista completa
1. ¢Hay otras personas como nifios o bebés que tal vez
no hemos listado?

ss T *

s T ”
s [T *

2. ¢Hay otras personas que no son familiares, como
empleados domésticos, pensionistas o amigos que
viven habitualmente aqui?

3. ¢Tiene usted huéspedes, visitantes temporales o alguien
mas que haya dormido aqui anoche?

ANOTE A CADA UNO
EN EL LISTADO

ANOTE A CADA UNO
EN EL LISTADO

ANOTE A CADA UNO
EN EL LISTADO

no [

vo ]
no [ sl 1

TOTAL MUJERES
15A 49

[ [ ]

CONTINUA EN OTRO
CUESTIONARIO
NO 2




LISTADO DEL HOGAR

COBERTURA DE LOS SEGUROS PERSONAS DE 6 ANOS Y MAS
DE SALUD CONDICION DE ACTIVIDAD
+(NOMBRE) SI TIENE SEGURO +Qué hizo (NOMBRE) la
tiene semana pasada?
Seguro ¢ El Seguro de ¢Alguno de los
de Salud? Salud que tiene seguros de salud 1 ;Trabaj6?
(NOMBRE) indicados esta a 2  ¢Realiz6 alguna tarea o
corresponde a: nombre de cachuelo por un pago en
(NOMBRE)? dinero o especies?
A ESSALUD/IPSS? 3 ¢No trabaj6 pero tenia
B Fuerzas Armadas trabajo?
o Policiales? 4 ;Buscé trabajo?
C  Seguro Escolar, 5 (Estudiaba?
Materno-Infantil? 6 ¢Quehaceres del hogar?
D Entidad Prestadora 7 ;Otro?
de Salud? 8 No Sabe
E Seguro Privado?
Z NO SABE
Z: PASE A9d
(9 a) (9b) (9¢c) (9d)
Sl NO NS SI NO NS
1 2 8
e | OO [ 208 [ ]
1 2 8
el eininll RERE [ ]
1 2 8
e EeininE EERE [ ]
1 2 8
weaoe | (1[I |1 2 ® [ ]
L] 0] 12 8
HEEE 12 8
weenoe | [ [0 [ 1 2 38
PASE A 9d L] O 12 8
PASE A 94 HEEEN 12 8
PASE A9 HEEn 12 8
PASE A9d HEEE 12 8
PASE A 9d HEEEE 12 8
PASE A 94 HEEn 12 8
1 2 8
e | O] [ 2 s [ ]
1 2 8
s | I |2 2 8 [ ]

OBSERVACIONES:




LISTADO DEL HOGAR

PARA PERSONAS DE 6 ANOS Y MAS

EDUCACION
+(NOMBRE) SI ASISTIO A LA ESCUELA
asistio
alguna vez ¢ Cual fue el afio o grado PARA MENORES
ala de estudios mas alto DE 25 ANOS
escuela? que aprob6?
S| ESTA MATRICULADO
0 INICIAL O PRE-ESCOLAR En 1999, En el presente
1  PRIMARIA ¢(NOMBRE) [ ano (NOMBRE)
2 SECUNDARIA estuvo estuvo El centro o Actualmente
3 BACHILLERATO matriculado matriculado 0 programa (NOMBRE)
4 SUPERIOR NO en un centro en un centro de ensefianza | esta asistiendo
UNIVERSITARIA 0 programa 0 programa ¢esestatalo | aese centroo
5 SUPERIOR de ensefianza | de ensefianza particular? programa de
UNIVERSITARIA regular? regular? ensefianza
1 ESTATAL reqular?
SI ES INICIAL, ANOTE “0" 2 PARTICULAR
EN ANO
SIES "6" 0 MAS,
ANOTE "6" EN ANO
(10) (11) (11a) (11b) (11c) (12)
SI NO NIVEL ANO GRADO SI NO SI NO | ESTAT. PARTIC. SI NO
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
mes| ] [ [ s 1
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
PASE 13 I:l I:l I:l PASE 13
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
mes| 1 1 [ oo
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
PASE 13 I:l I:l I:l PASE 13
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
mes| ] [ [ proe 1
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
meen| ] ] [ PASE 13
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
PASE 13 I:l I:l I:l PASE 13
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
mes| ] 1 [ e 15
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
PASE 13 I:l I:l I:l PASE 13
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
PASE 13 I:l I:l I:l PASE 13
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
meen| ] [ [ PASE 13
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
PASE 13 I:l I:l I:l PASE 13
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
mes| ] 1 [ proe 1
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
PASE 13 I:l I:l I:l PASE 13
1 2 1 2 1 2 1 2 1 2
PASE 13 I:l I:l I:l PASE 13

OBSERVACIONES:




LISTADO DEL HOGAR

PARA MENORES DE 15 ANOS

NO
ORDEN SUPERVIVENCIA Y RESIDENCIA DE LOS PADRES
¢ Esta viva ESTA VIVA ¢ Esta vivo ESTA VIVO
la madre el padre
natural de ¢Reside aqui natural de ¢ Reside aqui
(NOMBRE)? la madre (NOMBRE)? el padre na-
natural de tural de
(NOMBRE)? (NOMBRE)?
NO O NS: Sl NO O NS: Sl:
¢ Cudl es su ¢ Cudl es su
PASE A 15 nombre? PASE A 4 EN SIGUIENTE FILA. O, SINO nombre?
HAY MAS PERSONAS TOTALICE EN
ANOTE EL N° PAGINA 2 MUJERES ELEGIBLES. ANOTE EL N°
DE ORDEN DE LUEGO, PASE A21 DE ORDEN DEL
LA MADRE PADRE
NO: NO:
ANOTE "00" ANOTE "00"
(13) (14) (15) (16)
Sl NO NS Sl NO NS
04 1 2 8 | 1 2 8
05 1 2 8 1 2 8
06 1 2 8 1 2 8
10 1 2 8 1 2 8
11 1 2 8 1 2 8

OBSERVACIONES:




CARACTERISTICAS DE LA VIVIENDA

N° PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
21 ¢ Cudl es la fuente principal de abastecimiento RED PUBLICA:
de agua que utilizan en su hogar? DENTRO DE LA VIVIENDA........coiiiiiiiiieeiiie e 11— 23
FUERA DE LA VIVIENDA, PERO DENTRO DEL
EDIFICIO ...ttt 12
PILON / GRIFO PUBLICO........coooeueeeueeiteeeieeeeeereeeaeennn. 13
AGUA DE POZO:
POZO EN LA CASA/PATIO/LOTE......cooiiieiiieeiieieeieeees 21 —P» 23
POZO PUBLICO......ceiiiieinceneiceeeseseisies s ssessseseesneesenes 22
AGUA DE SUPERFICIE:
MANANTIAL (PUQUIO)......ccouviiiiiiiiiiiiniciic e 31
RIO/ACEQUIA 32
AGUA DE LLUVIA 41 —» 23
CAMION TANQUE /AGUATERO........eeurieriirreeereeisireeeninenn, 51
OTRO 96
(ESPECIFIQUE)
22 ¢Cuanto tiempo se demora en ir, recoger MINUTOS......oiiiiiiiiiee e I:I:I:I
agua y volver? ENEL SITIO it 996
22 A | El agua que con mas frecuencia usan en su
hogar para beber: ¢la hierven, le echan gotas LA HIERVEN. ...ttt 1
de lejia o cloro o la toman tal como viene de LE ECHAN LEJIA/CLORO......c.cuoviiiiiiieieeseeieieves e 2
la fuente de abastecimiento? TAL COMO VIENE DE FUENTE 3
OTRO 6
(ESPECIFIQUE)
EXCLUSIVO COMUN
23 ¢ Qué tipo de servicio higiénico tiene su CONECTADO A RED PUBLICA:
hogar? DENTRO LA VIVIENDA 11 12
FUERA LA VIVIENDA 21 22
¢ Es de uso exclusivo o comun? POZO CIEGO O NEGRO (LETRINA) ..... 31 32
RIO, ACEQUIA O CANAL.......crvrrreiirrenereinineneiniseeessseesenseees 41
NO HAY SERVICIO (MATORRAL / CAMPO) ......cceevveiiinnns 51
OTRO 96
(ESPECIFIQUE)
25 ¢ Tiene en su hogar: Sl NO
- electricidad? ELECTRICIDAD ......ccooovviiiiiiiniiiiiiiins 1 2
- radio? RADIO ...coooiiiiiiiiiii 1 2
- televisor? TELEVISOR 1 2
- teléfono? TELEFONO 1 2
- refrigeradora? REFRIGERADORA 1 2
- computadora? COMPUTADORA 1 2
26 ¢, Cudl es el combustible que utilizan mas ELECTRICIDAD ...ttt 01
frecuentemente en su hogar para cocinar? 02
KEROSENE 03
CARBON 04
N 05
06
96
26 A Sin contar bafo, cocina, pasadizos, ni garage,
¢ Cuéntas habitaciones son de uso de su HABITACIONES ...t
hogar?
26 B | ¢Cuantas habitaciones usan en su hogar
para dormir? HABITACIONES .....oooiiiiiiiiiie st




N° PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIA Y CODIGOS PASE A
27 ¢ Cudl es el material predominante de los PISO NATURAL:
pisos de su vivienda? TIERRA /T ARENA ...t 11
PISO RUSTICO :
MADERA (ENTABLADOS) .. 21
PISO ACABADO:
PARQUET O MADERA PULIDA ........ccoviiiiiiiinieice 31
LAMINAS ASFALTICAS,
VINILICOS O SIMILARES 32
LOSETAS, TERRAZOS O SIMILARES .. . 33
CEMENTO / LADRILLO ....coociiiiiiiiiiiccn s 34
OTRO 96
(ESPECIFIQUE)
27 A ¢ Cudl es el material predominante en las LADRILLO O BLOQUE DE CEMENTO.......cccoviiiiiiiieee e 11
paredes exteriores de su vivienda? PIEDRA O SILLAR CON CAL O CEMENTO.........cccevveennns 12
ADOBE O TAPIA ..ot et e et e e 13
QUINCHA (CANA CON BARRO) ......oveeieeiiiieeeeciieeeennns 14
MADERA ... 15
PIEDRA CON BARRO 16
TRIPLEY 17
ESTERA L 18
OTRO 96
(ESPECIFIQUE)
27B ¢, Cudl es el material predominante en los 11
techos de su vivienda? 12
13
PLANCHA DE CALAMINA, FIBRA DE
CEMENTO O SIMILARES 14
CANA O ESTERA CON TORTA DE BARRO............ 15
PAJA, HOJAS DE PALMERA, ETC......cooiiiiiiieie 16
OTRO 96
(ESPECIFIQUE)
28 ¢Algin miembro de su hogar tiene: Sl NO
- bicicleta / triciclo? BICICLETA/ TRICICLO ....ooevveeecrreens 1 2
- motocicleta? MOTOCICLETA .... 1 2
- carro? 1 2
- otro medio de transporte (peque-peque, OTRO 1 2
caballo, etc.)? (ESPECIFIQUE)
34 SOLICITE UNA CUCHARADITA DE LA SAL QUE UTILIZAN EN EL HOGAR PARA COCINAR Y EXPLIQUE QUE
SE TRATA DE DETERMINAR EL NIVEL DE YODO QUE CONTIENE LA SAL QUE ELLOS CONSUMEN
35 REALICE LA PRUEBA DE YODO Y TIENE YODO ....oviiiiiiiiiiiii i, 1
CIRCULE EL CODIGO QUE IDENTIFICA EL NO TIENE YODO  ...ooiiiiiiiiiii i 2
RESULTADO DE LA PRUEBA
36 ¢ Cudl es la marca de la sal que estan usando?
37
SOLICITE UN VASO O TAZA CON AGUA PROVENIENTE DE LA FUENTE O RECIPIENTE DONDE ACOSTUMBRAN A
GUARDAR EL AGUA QUE NORMALMENTE BEBEN O CONSUMEN LOS MIEMBROS DE SU HOGAR
38 REALICE LA PRUEBA DE CLORO RESIDUAL | 0 1
Y CIRCULE EL CODIGO QUE IDENTIFICA 0.1 A 03 2
EL RESULTADO DE LA PRUEBA 0.4 A 0.6 3
0.6 A MAS 4
39 ENTREVISTADORA: VEA LA COLUMNA 08 Y APLIQUE EL CUESTIONARIO INDIVIDUAL

A QUIEN CORRESPONDA




OBSERVACIONES DE LA ENTREVISTADORA

(Para ser llenado inmediatamente después de terminada la entrevista)

Comentarios acerca de la

entrevista:

Comentarios sobre

preguntas especificas:

Algun otro comentario:

OBSERVACIONES DE LA SUPERVISORA

Nombre de la Supervisora: Fecha:

OBSERVACIONES DE LA CRITICA DE CAMPO

Nombre de la Critica de Campo: Fecha:




APENDICE E

Cuestionario Individual



INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA
E INFORMATICA

ENCUESTA DEMOGRAFICA Y DE SALUD
FAMILIAR - 2000

CUESTIONARIO INDIVIDUAL - MUJERES DE 15 A 49 ANOS

CONGLOMERADO VIVIENDA

CONSENTIMIENTO

Sefiora (Sefiorita), mi nombre es y estoy trabajando para el Instituto Nacional de Estadistica e
Informatica, institucion que por especial encargo del Ministerio de Salud esta realizando un estudio sobre la salud de las
madres y los nifios menores de cinco afios, a nivel nacional y en cada uno de los departamentos del pais, con el objeto
de evaluar y orientar la futura implementacion de los programas de salud materno infantil, orientados a elevar las condi-
ciones de vida de la poblacion en el pais.

Con tal motivo, me gustaria hacerle algunas preguntas sobre su salud (y la salud de sus hijos), la encuesta dura aproxi-

madamente una hora. La informacion que nos brinde es estrictamente confi- dencial y permanecera en absoluta reserva.
Su participacion en el estudio es voluntaria y usted puede decidir no responder cualquier pregunta individual o a todas.

Sin embargo, nosotros esperamos que usted participe en este estudio ya que su opinidn es muy importante.
En este momento, ¢Usted desea preguntarme algo acerca de esta investigacion o estudio? ¢Puedo iniciar la entrevista
ahora?

Firma de la entrevistadora: Fecha:

ENTREVISTADA ACEPTA LA ENTREVISTA..... 1 —¢ ENTREVISTADA RECHAZA LA ENTREVISTA................ 2 —» FIN

NOMBRE Y NUMERO DE ORDEN DE LA ENTREVISTADA
EN EL CUESTIONARIO DE HOGAR :

v VISITAS DE LA ENTREVISTADORA N\
la. 2a. 3a. VISITA FINAL
FECHA FECHA: DIA...............
MES..............
ANO.............
EQUIPO NUMERO.........

NOMBRE DE LA

ENTREVISTADORA ENTREVISTADORA ...........
RESULTADO*** RESULTADO FINAL.............
PROXIMA VISITA: FECHA NUMERO

HORA TOTAL DE VISITAS  ...........

**CODIGOS DE RESULTADO:

1 COMPLETA 4 RECHAZADA 7 OTRA
2  AUSENTE 5 RESPONDIDA PARCIALMENTE (ESPECIFIQUE)
3 APLAZADA 6 INCAPACITADA
SUPERVISORA EN EL CAMPO CRITICA DE CAMPO CRITICO DE OFICINA DIGITADOR (A)
NOMBRE

VECHA Y




SECCION 1. ANTECEDENTES DE LA ENTREVISTADA

PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
HORA. ...
101 ANOTE LA HORA DE INICIO
MINUTOS......ciiiiiiiiieicicce e
102 Primero me gustaria hacerle algunas preguntas acerca de CAPITAL DEL DEPARTAMENTO .....ccoccvveeviiiinnns 1
Ud. y de su hogar. Antes de que Ud. cumpliera los 12 afios CIUDAD ...ttt 2
¢,Doénde vivi6 la mayor parte del tiempo: En una ciudad, PUEBLO .ottt 3
en un pueblo o en el campo?
SI ES CIUDAD, SONDEE: ¢ Era la capital del departamento?
103 ¢Cuanto tiempo tiene usted viviendo continuamente en
(NOMBRE DEL ACTUAL LUGAR DE RESIDENCIA)?
104 Antes de que Ud. viniera a vivir aqui, ¢ Vivia en una ciudad,
en un pueblo, o en el campo?
SI ES CIUDAD, SONDEE: ¢ Era la capital del departamento?
105 ¢En qué mes y afio naci6 Ud.? MES. .. it
NO SABE EL MES.......ccoooiiiiiiiiiieieieeee e 98
ANO .. 1|9
NO SABE EL ANO.....coiveiiieeieeieieee s 9998
106 ¢, Cuantos afios cumplidos tiene? EDAD EN ANOS CUMPLIDOS..................
COMPARE 105 Y 106 Y CORRIJA SI SON INCONSISTENTES
107 ¢Alguna vez asistio6 a la escuela? Sl 1
NO 2———p 114
108 ¢, Cudl fue el nivel de estudios mas alto al que asisti6? CIRCULE ANOTE
NIVEL  ANO GRADO
¢,Cudl fue el afio mas alto que aprob6 en ese nivel?
INICIAL / PRE-ESCOLAR 0
PRIMARIA......coiiiiiiieieeee e 1
ARNO: - SI RESPONDE GRADO O CICLO CONVIERTA A ANOS SECUNDARIA. ...t 2
BACHILLERATO.....ccocoiiiiiiieiciceee 3
- PARA 6 0 MAS ANOS DE ESTUDIO, ANOTE 6 SUPERIOR NO UNIVERSITARIO. .4
SUPERIOR UNIVERSITARIO............... 5
110 VERIFIQUE 106:
24 ANOS 25 ANOS
O MENOS O MAS [ b/ 13
111 ¢Actualmente esta asistiendo a la escuela, colegio,
instituto superior o universidad?

PREG |

PREGUNTAS Y FILTROS

CATEGORIAS Y CODIGOS




112 ¢,Cudl fue la principal razén por la que Ud. dejé de estudiar? QUEDO EMBARAZADA.........oouiuieveeierererenenenerraeans 01
SE CASO ..o 02
TENIA QUE CUIDAR LOS NINOS
MAS PEQUENOS.........cooeeiieeceeeeeee e 03
LA FAMILIA NECESITABA AYUDA
EN LA CHACRA O EN LOS NEGOCIOS ........... 04
NO PODIAN PAGAR LA PENSION.........cccooniuninnnees 05
ENFERMEDAD......cciiiiiitiieie e 06
NECESITABA GANAR DINERO.........ccccceenieniennnnn. 07
SE GRADUO/SUFICIENTE ESTUDIO..........c........... 08
NO APROBO EXAMEN DE INGRESO...................... 09
NO QUISO ESTUDIAR......ccoeiieiieriieie e 10
ESCUELA MUY LEJOS / NO HABIA
ESCUELA.... .ottt 11
NO HABIA MAESTROS EN LA ESCUELA................ 12
OTRA: 96
(ESPECIFIQUE)
NO SABE.....cciiitiiiietee et 98
113 VERIFIQUE 108
PRIMARIA SECUNDARIA
O MENOS |;| OSUPERIOR [ f|———» 115
114 Ahora me gustaria que Ud. lea en voz alta la siguiente NO PUEDE LEER .....ccoooiiiiiiiiiitecec e 1
frase: PUEDE LEER SOLO PARTE DE LA FRASE 2
MUESTRE LA TARJETA A LA ENTREVISTADA PUEDE LEER LA FRASE.......cccoooiiiiiiiieiieneee . 3
NO HAY TARJETA EN EL IDIOMA REQUERIDO..... 4
SI ENTREVISTADA NO PUEDE LEER TODA LA FRASE
PRUEBE: ESPECIFIQUE EL IDIOMA
¢Puede leer alguna parte de la frase?
114A ¢Alguna vez usted ha participado en un programa de alfa- Sl 1
betizacién o en algin otro programa que ensefiara a leer
y escribir (Sin incluir la escuela primaria)? INO e 2
114B VERIFIQUE 114
CIRCULO CIRCULO CODIGO 1 D » 116
CcODIGO 2,364 g
115 ¢Lee Ud. un periédico o revista casi todos los dias, al CASI TODOS LOS DIAS... L1
menos una vez a la semana, menos de una vez a la UNA VEZ POR SEMANA........oottiieieeeeeeeeeeean, 2
semana o nunca? MENOS DE UNA VEZ POR SEMANA...........cccuvveen, 3
NUNCA et 4
116 ¢Usted escucha radio casi todos los dias, al menos una CASI TODOS LOS DIAS. ..o, 1
vez a la semana, menos de una vez a la semana o nunca? UNA VEZ POR SEMANA.......ooottieiieeeeeeeeeeean, 2
MENOS DE UNA VEZ POR SEMANA..........ccccovenn. 3
NUNCA et 4
117 ¢ Usted ve television casi todos los dias, al menos una ve CASI TODOS LOS DIAS. ..ot oo, 1
a la semana, menos de una vez a la semana o nunca? UNA VEZ POR SEMANA......ccooiiiiiiiiieeiee e 2
MENOS DE UNA VEZ POR SEMANA..........ccccoeenn. 3
NUNCA et 4
119 ¢ Qué idioma o dialecto hablan habitualmente en st CASTELLANO ....oooiiiiiieeiiiee et 1
hogar? QUECHUA ...t 2
AYMARA Lo 3
OTRA LENGUA ABORIGEN ......cccoiiiiiiiiieiciieen 4
IDIOMA EXTRANJERO ....cooiiiiiiiiieiee i 5
SECCION 2. REPRODUCCION
PREG.' PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS | PASE A




201 Ahora, me gustaria preguntarle acerca de todas las hija: Sl 1
e hijos que usted ha tenido durante su vida. ¢ Ha tenido NO e 2 » 206
alguna hija o hijo nacido vivo*
202 ¢ Tiene alguna hija o hijo que esté viviendo con usted’ Sl 1
NO- s 2 p 204
203 ¢, Cuantas hijas viven con usted? HIJAS EN CASA....oiiiiiete e
¢,Cuantos hijos viven con usted? HIJOS EN CASA......oiiieiieeee e
SI DIJO NINGUNO, ANOTE "00"
204 ¢ Tiene usted alguna hija o hijo que no esté viviendo col Sl 1
usted? NOL.oo 2 » 206
205 ¢, Cuantas hijas no estan viviendo con usted”. HIJAS FUERA. ...
¢,Cuantos hijos no estan viviendo con usted”. HIJOS FUERA ...t
SI DIJO NINGUNO, ANOTE "00"
206 ¢Alguna vez di6 a luz a una nifia 0 a un nifio que nacié viv
pero que fallecié después?
S 1
SI DIJO NO, INDAGUE: ¢ Tuvo usted algln (otro) nifio o nifie NO e 2—p 208
que llor6 o mostr6 algun signo de vida, aunque sélo vivier
pocas horas o dias?
207 ¢, Cuantas hijas han muerto? HIJAS MUERTAS.......ooiiiiiiieiieeee e
¢,Cuantos hijos han muerto? HIJOS MUERTOS.......ooiiiiieiiieiieeeieeeseene
SI DIJO NINGUNO, ANOTE "00"
208 SUME LAS RESPUESTAS DE 203, 205 Y 207 Y ANOTE EL
TOTAL TOTAL. ..ottt
SI NO HA TENIDO HIJAS O HIJOS, ANOTE "00"
209 VERIFIQUE 208:
Quisiera asegurarme que tengo la informacién correcta
¢ Usted ha tenido en TOTAL hijos nacidos vivos durante toda su vida?
¢Es correcto? Sl NO D—> INDAGUE Y CORRIJA 201 - 208
SI ES NECESARIO
210 VERIFIQUE 208:
UNO O MAS NACIDOS VIVOS NINGUN NACIDO VIVO |:| » 226

211




HISTORIA DE NACIMIENTOS

ANOTE EL NOMBRE DE TODOS LOS HIJOS EN 212:LOS MELLIZOS Y TRILLIZOS ANOTELOS EN LINEAS SEPARADAS.

211 Ahora me gustaria conversar con usted acerca de todos sus hijos e hijas, estén vivos o no, vivan o no con Ud. empezando con el primero que tuvo

SONDEE PARA DETERMINAR SI LA SENORA HA TENIDO MELLIZOS Y TRILLIZOS Y, DE SER EL CASO, CIRCULE 213 PARA FUTURA REFERENCIA.

212 213 214 215 216 217 218 219 220 221
SIESTAVIVO | SIESTA VIVO SI ESTA MUERTO
¢Cudlesel | ¢Elnaci- ¢Es ¢En qué mes ¢Esta ¢ Cuantos ¢Esta ¢ Qué edad tenia AL ANO DEL ¢Hubo
nombre de su| miento de | (NOMBRE) y afio nacié vivo (a) afios (NOMBRE) (NOMBRE) cuando NACIMIENTO algin
(primer), (NoMBRE) | hombre (NOMBRE)? (NOMBRE)? [ cumplidos viviendc murié? DE (NOMBRE) otro naci-
(segundo), | fue parto o] tiene? con Ud? QUITELE EL miento
(tercer), multiple mujer? Sl "1 ARO" INDAGUE: ARNO DEL entre
etc. hijo? 0 uno ¢ Cuantos meses NACIMIENTO (NOMBRE
solo? INDAGUE: tenia (NOMBRE)? ANTERIOR DEL NACI-
¢Cuando es su ANOTE "00" MIENTO
cumpleafios? PARA MENOR ANOTE: ¢ES LA DIFEREN-| ANTERIOR)
DE UN ANO - DIAS, SI MENOS DE 1 MES CIA DE 4 ANOS Y
- MESES, S| MENOS DE 2 ANOS O MAS? (NOMBRE)?
- ANOS SI ES 2 O MAS AROS,
o]
SIMPLE... 1 [H...... 1 5] - 1 EDAD EN AROS | Sl........ 1 — | DIAS......... 1
MES
MULT...... 2 M. 2 NO...... 2_l NO...... 2 —1 | MESES...... 2
(NOMBRE) ANO 219 pPROXIMO € | ANOS.......... 3
NACIMIENTO
07]
SIMPLE... 1 [H...... 1 5] - 1 EDAD EN AROS | Sl........ 1— | DIAS......... 1 ] F— 1 5] - 1
MES
MULT...... 2 M. 2 NO...... 2_l NO...... 2 — | MESES...... 2 NO........ 2 NO...... 2
(NOMBRE) ANO 219 PASEA <~ [ANOS....... 3 PROXIMO 4——|
220 NACIMIENTO
03]
SIMPLE... 1 [H...... 1 5] - 1 EDAD EN AROS | Sl........ 1—7 | DIAS......... 1 ] F— 1 5] - 1
MES
MULT...... 2 M. 2 NO...... 2_l NO...... 2 — | MESES...... 2 NO........ 2 NO...... 2
(NOMBRE) ANO 219 PASEA € |ANOS...... 3 PROXIMO 4——|
220 NACIMIENTO
04]
SIMPLE... 1 [H...... 1 5] - 1 EDAD EN AROS | Sl........ 1—1 | DIAS......... 1 ] F— 1 5] - 1
MES
MULT...... 2 M. 2 NO...... 2_L NO...... 2 — | MESES...... 2 NO........ 2 NO...... 2
(NOMBRE) ANO 219 PASEA <~ [ANOS....... 3 PROXIMO 4——|
220 NACIMIENTO
05]
SIMPLE... 1 [H...... 1 5] - 1 EDAD EN AROS | Sl........ 1—7 | DIAS......... 1 ] F— 1 5] - 1
MES
MULT...... 2 M. 2 NO...... 2_L NO...... 2 — | MESES...... 2 NO........ 2 NO...... 2
(NOMBRE) ARO 219 PASEA € |ANOS...... 3 PROXIMO 4——|
220 NACIMIENTO
6]
SIMPLE... 1 [H...... 1 5] - 1 EDAD EN AROS | Sl........ 1 —7 | DIAS......... 1 ] F— 1 5] - 1
MES
MULT...... 2 M. 2 NO...... 2_l NO...... 2 — | MESES...... 2 NO........ 2 NO...... 2
(NOMBRE) ANO 219 PASEA < [ANOS....... 3 PROXIMO 4——|
220 NACIMIENTO
07]
SIMPLE... 1 [H...... 1 5] - 1 EDAD EN AROS | Sl........ 1— | DIAS......... 1 ] F— 1 5] - 1
MES
MULT...... 2 M. 2 NO...... 2 NO...... 2 — | MESES...... 2 NO........ 2 NO...... 2
(NOMBRE) —l
ARIO 219 PASEA < | ANOS.......... 3 PROXIMO
220 NACIMIENTO
8]
SIMPLE... 1 [H...... 1 5] - 1 EDAD EN AROS | Sl........ 1— | DIAS......... 1 ] F— 1 5] - 1
MES
MULT...... 2 M. 2 NO...... 2 NO...... 2 — | MESES...... 2 NO........ 2 NO...... 2
(NOMBRE) —L
ARIO 219 PASEA < | ANOS.......... 3 PROXIMO
220 NACIMIENTO




212 213 214 215 216 217 218 219 220 221
SIESTAVIVO | SIESTAVIVO SI ESTA MUERTO
¢Cudlesel | ¢Elnaci- ¢Es ¢En qué mes ¢Esta ¢ Cuantos ¢Esta ¢ Qué edad tenia AL ANO DEL ¢Hubo
nombre de su| miento de | (NOMBRE) y afio nacié vivo (a) afios (NOMBRE) (NOMBRE) cuando NACIMIENTO algun
(primer), (NoMBRE) | hombre (NOMBRE)? (NOMBRE)? cumplidos viviendc murig? DE (NOMBRE) otro naci-
(segundo), | fue parto 0 tiene? con ud? QUITELE EL miento
(tercer), multiple mujer? Sl "1 ARO" INDAGUE: ARNO DEL entre
etc. hijo? 0 uno ¢ Cuantos meses NACIMIENTO (NOMBRE
solo? INDAGUE: tenia (NOMBRE)? ANTERIOR DEL NACI-
¢Cuando es su ANOTE "00" MIENTO
cumpleafios? PARA MENOR ANOTE: ¢ES LA DIFEREN-| ANTERIOR)
DE UN ANO - DIAS, SI MENOS DE 1 MES CIA DE 4 ANOS Y
- MESES, SI MENOS DE 2 ANO{ 0 MAS? (NOMBRE)?
- ANOS SI ES 2 O MAS ANOS,
0]
SIMPLE... 1 [H...... 1 5] - 1 EDAD EN AROS | Sl........ 1 — |DIAS........ 1 ] - 1 5] - 1
MES
MULT...... 2 M. 2 NO...... 2_l NO...... 2 _1 | MESES...... 2 NO........ 2 NO...... 2
(NOMBRE) ANO 219 PASEA - |ANOS....... 3 PROXIMO
220 NACIMIENTO
0]
SIMPLE... 1 [H...... 1 5] - 1 EDAD EN AROS | Sl........ 1—7 | DIAS......... 1 ] F— 1 5] - 1
MES
MULT...... 2 M. 2 NO...... 2_l NO...... 2— | MESES...... 2 NO........ 2 NO...... 2
(NOMBRE) ARO 219 PASEA € |ANOS...... 3 PROXIMO 4:|
220 NACIMIENTO
]
SIMPLE... 1 [H...... 1 5] - 1 EDAD EN AROS | Sl........ 1— | DIAS......... 1 ] F— 1 5] - 1
MES
MULT.... 2 [ M...... 2 NO...... 2_l NO...... 2— | MESES...... 2 NO........ 2 NO...... 2
(NOMBRE) ARO 219 PASEA ¢ |ANOS........ 3 PROXIMO 4:|
220 NACIMIENTO
2]
SIMPLE... 1 [H...... 1 5] - 1 EDAD EN AROS | Sl........ 1—1 | DIAS......... 1 ] F— 1 5] - 1
MES
MULT...... 2 M. 2 NO...... 2_L NO...... 2 — | MESES...... 2 NO........ 2 NO...... 2
(NOMBRE) ANO 219 PASEA <~ [ANOS....... 3 PROXIMO 4:|
220 NACIMIENTO
3]
SIMPLE... 1 [H...... 1 5] - 1 EDAD EN AROS | Sl........ 1—7 | DIAS......... 1 ] F— 1 5] - 1
MES
MULT...... 2 M. 2 NO...... 2_L NO...... 2 — | MESES...... 2 NO........ 2 NO...... 2
(NOMBRE) ARO 219 PASEA < |[AROS....... 3 PROXIMO 4:|
220 NACIMIENTO
222 DEL ANO DE LA ENTREVISTA (2000) RESTE EL ANO DEL ULTIMO NACIMIENTO. Sl 1
¢ LA DIFERENCIA ES DE 4 ANOS O MAS? NO....... 2—» 223
222A ¢Ha tenido Ud. algin nacido vivo desde el nacimiento de (NOMBRE DEL ULTIMO NACIMIENTO)? <] I— 1
S| RESPONDE "SI", SONDEE Y COMPLETE LA HISTORIA DE NACIMIENTOS NO....... 2
223 COMPARE EL TOTAL DE NACIMIENTOS DE LA PREGUNTA 208 CON ELTOTAL DE LA HISTORIA DE NACIMIENTOS Y MARQUE:
NUMEROS NUMEROS
IGUALES DIFERENTES I:l—p INDAGUE Y CORRIJA
223A VERIFIQUE: PARA CADA NACIMIENTO:  SI ANOTO EL ANO DEL NACIMIENTO (P.215)
PARA CADA HIJO VIVO: SI ANOTO LA EDAD ACTUAL (P.217)
PARA CADA HIJO MUERTO: SI ANOTO LA EDAD AL MORIR (P.219)
223B PARA CADA HIJO MUERTO CUYA EDAD AL MORIR ES 12 MESES O 1 ANO,
ANOTE EL NOMBRE CORRESPONDIENTE. SI NO HAY, PASE A 224, 1 2. 3.
223C ¢,Cuantos meses tenia (NOMBRE) cuando murié?
CORRIJA 219 PARA (NOMBRE) SI ES NECESARIO.
224 VERIFIQUE 215 Y ANOTE EL NUMERO DE NACIMIENTOS DESDE ENERO DE 1995.
SI ES NINGUNO, ANOTE "0" Y PASE A 226.
225 POR CADA NACIMIENTO DESDE ENERO DE 1995 ANOTE "N" EN EL MES DE NACIMIENTO EN LA COLUMNA 1 DELCALENDA-
RIOY "E" EN CADA UNO DE LOS MESES PRECEDENTES QUE DURO EL EMBARAZO. ESCRIBA EL NOMBRE DEL NINO EN
FRENTE DEL CODIGO "N".




PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
226 ¢ Esta usted embarazada actualmente?
227 ¢ Cuantos meses de embarazo tiene?
(ANOTE EL NUMERO COMPLETO DE MESES) MESES......coooiiiiiiiiieieeeeee
227A ESCRIBA "E" EN LA COLUMNA 1 DEL CALENDARIC EN EL MES DE LA ENTREVISTA'Y EN CADA UNO DE LOS
MESES PRECEDENTES EN QUE HA ESTADO EMBARAZADA
228 Cuando qued6 embarazada, ¢Usted queria quedar EN ESE MOMENTO.........coiiiiiiiiiiiieeniee e 1
embarazadaen ese momento, queria esperar mas QUERIA ESPERAR.......cccccoeverrare. 2
tiempo, o no queria tener (mas) hijos? NO QUERIA TENER (MAS) HIJOS................ 3
229 ¢ Se ha hecho control del embarazo? SECTOR GOBIERNO
HOSPITAL
SI, Si, ¢En donde? MINSA .o A
ESSALUD (IPSS) ..o B
FFAA Y PN .o c
CENTRO SALUD MINSA .......ccoveuenee D
CIRCULE TODOS LOS LUGARES QUE MENCIONE PUESTO SALUD MINSA ........cccoeueee. E
POLICLINICO/ CENTRO
POSTA DE ESSALUD ......cccceeeurnnne. F
SECTOR PRIVADO
CONSULTORIO/ CLINICA .................. G
EN CASA DE PARTERA ........cccceeue. H
OTRO: X
(ESPECIFIQUE)
NO SE HIZO CONTROL PRENATAL.............. Y—» 230
229A ¢ Cuantos meses de embarazo tenia Ud. cuando recibi6 si
primer control prenatal? MESES.....coiiiiiiie e
229B ¢ Esta Ud. afiliada al Seguro Materno-Infantil? Sl 1
NO o 2— 9 230
229C ¢,Coémo se enterd Ud. del Seguro Materno-Infantil? POR LA TELEVISION .......coeoeivieieeeieree, A
POR LA RADIO .....ccociiiiiiiiiiceieeee B
POR LOS PERIODICOS .... .. C
CIRCULE TODAS LAS FUENTES DE INFORMACION QUE PERSONAL DE SALUD LE INFORMO .......... D
MENCIONE A TRAVES DE UN FAMILIAR / AMIGOS ....... E
CLUB DE MADRES/ COMEDOR POPUL...... F
OTRO: X
(ESPECIFIQUE)
230 ¢ Ha tenido usted alguna vez un embarazo que terminara Sl 1
en pérdida, aborto o nacido muerto? NO .. 2—» 236
231 ¢En qué mes y afio ocurri6 el Ultimo de estos embarazos? MES...o it
ANO ..o
232 VERIFIQUE 231:
ULTIMA PERDIDA TERMINO ULTIMA PERDIDA TERMINO [ —» 236
EN ENERO DE 1995 O DESPUES L ANTES DE ENERO DE 1995
233




PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
233 ¢ Cuantos meses de embarazo tenia Ud. cuando termind
el ultimo embarazo (pérdida, aborto, nacido muerto)? MESES.....co ot
233A ESCRIBA "T" EN LA COLUMNA 1 DEL CALENDARIOEN EL MES QUE TERMINO EL EMBARAZO, Y "E" EN CADA
MES ANTERIOR A LA TERMINACION
234 ¢Ha tenido Ud. otros embarazos que terminaron en Sl 1
pérdida, aborto o nacido muerto? NO e 2—» 236
235 PREGUNTE LA FECHA Y LA DURACION DEL EMBARAZO PARA CADA EMBARAZO POSTERIOR A ENERO DE 1995,
PONGA "T" EN LA COLUMNA 1 DEL CALENDARIOEN EL MES DEL EMBARAZO TERMINADO Y "E" EN CADA MES
DE LOS QUE ESTUVO EMBARAZADA
235A ¢ Tuvo Ud. otros embarazos que terminaron en pérdida,
aborto o nacido muerto antes de enero de 1995?
235B ¢En qué mes y afio ocurri6 el ultimo de estos embarazos? MES. .. ittt
ANO....oiinrccc e
236 ¢,Cuando comenzé su Ultima regla o menstruacion? HACE: DIAS....oieeerererereann. 1
SEMANAS.......cccovvee 2
MESES.......cooviinn. 3
ANOS.....ooniiriiiicians 4
FECHA, SI LA DA HISTERECTOMIZADA/MENOPAUSICA........ 994
ANTES DEL ULTIMO NACIMIENTO............... 995
NUNCA HA MENSTRUADO..........ccoovvviininne. 996
237 Entre una regla y otra ¢Cree usted que hay ciertos dias en Sl 1
los que una mujer puede quedar mas facilmente embara- NO .t 2
zada si tiene relaciones sexuales? NO SABE.......cccoiiiiiiii 8:|—> 301
238 Para Ud. ¢ Cudles son esos dias? JUSTO ANTES DE QUE COMIENCE

ANOTE RESPUESTA TEXTUAL

LA MENSTRUACION........cccovireririreieirenenns
DURANTE LA MENSTRUACION
INMEDIATAMENTE DESPUES DE

TERMINADA LA MENSTRUACION............ 03
EN LA MITAD DEL CICLO MENSTRUAL....... 04
EN CUALQUIER MOMENTO..........cccoeevriinnee 05
OTRO: 96

NO SABE

(ESPECIFIQUE)




SECCION 3. ANTICONCEPCION

Ahora quisiera preguntarle acerca de un tema diferente. Hay varios métodos o maneras que una pareja puede usar para demorar o evitar un embarazo

(NUNCA HA USADO)

(HA USADO METODO)

301 ¢Qué métodos o maneras conoce Ud. o de cudles ha oido hablar? PARA CADA METODO
- ENCIERRE EL CODIGO 1 PARA CADA METODO MENCIONADO ESPONTANEAMENTE. RECONOCIDO, PREGUNTE:
- PARA CADA METODO NO MENCIONADO ESPONTANEAMENTE, PREGUNTE:
¢Conoce o ha oido hablar de (LEA EL NOMBRE Y LA DESCRIPCION DEL METODO) 302 ¢Ha usado alguna ve:
- ENCIERRE EL CODIGO 2 PARA CADA METODO RECONOCIDO, CASO CONTRARIO EL 3 Y CONTINUE la (el) (METODO)?
CON EL SIGUIENTE METODO.
SIESPONTANEO | SIRECONOCIDO  NO
01 ESTERILIZACION FEMENINA ¢Ud. se ha hecho operar para
Algunas mujeres pueden someterse a una operacion 2 no tener (mas) hijos?
para evitar tener mas hijos (ligadura de trompas) 3 Sl 1
l NO...oiiiiiiiieee e 2
02 ESTERILIZACION MASCULINA Ha tenido un esposo (compafiero)
Algunos hombres pueden someterse a una operacion para 2 gue se ha hecho operar para no
evitar que la mujer quede embarazada (vasectomia) tener (mas) hijos?
1
03 PILDORA
Las mujeres pueden tomar todos los dias una pastilla par: 2 1
no quedar embarazadas.
04 DIU
El médico puede colocar dentro de la matriz de la muje 2 1
un anillo (espiral, "T" de cobre)
05 INYECCION ANTICONCEPTIVA
Algunas mujeres se hacen aplicar una inyeccién cada me: 2 1
o cada 3 meses para evitar quedar embarazadas
06 IMPLANTES O NORPLANT
Las mujeres pueden hacerse colocar por un doctor 2 Sl 1
enfermera, seis capsulas en la parte alta de su braza 3 NO..ciiiie 2
las cuales pueden prevenir el embarazo por cinco afios l
07 PRESERVATIVO O CONDON
Los hombres pueden usar una bolsita especial durante las 2 Sl 1
relaciones sexuales para evitar que la mujer quede embarazad 3 _L NO..ciiiie 2
08 ESPUMA, JALEA, OVULOS (METODOS VAGINALES)
Las mujeres pueden colocar una espuma, jalea, 6vulo, 2 1
diafragma o crema dentro de ellas antes de la relacion. 33
09 METODO DE AMENORREA POR LACTANCIA (MELA)
Después de un nacimiento, una mujer estaria protegida de 2 Sl 1
guedar embarazada mientras dé de lactar frecuentemente 3 _l NO..ciiiieee e 2
hasta que le regrese la menstruacion.
10 ABSTINENCIA PERIODICA, RITMO, CALENDARIO, BILLINGS
Las parejas pueden evitar tener relaciones sexuales ciertos 2 Sl 1
dias del mes en los cuales la mujer tiene mas riesgo de 3 _l NO..coiiiiec e 2
quedar embarazada.
11 RETIRO
Los hombres pueden ser cuidadosos y retirarse antes de 2 Sl 1
terminar el acto sexual, eyaculando o vaciandose fuera 3 _l NO. oo 2
de la vagina de la mujer.
12 OTROS METODOS
Ha oido Ud. de otras formas o métodos que las mujeres o Sl 1
los hombres pueden usar para evitar un embarazo? 3 _l NO..ciiiie 2
(ESPECIFIQUE)
303 | VERIFIQUE 302:
NI UN SOLO "sI" AL MENOS UN "S|" D—> PASE A 307

304

10




PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS I PASE A

I
304 ¢Alguna vez Ud. o su pareja han usado o hecho algo para Sl 1—» 306
postergar o evitar un embarazo? NO et 2

305 ANOTE "0" EN LA COLUMNA 1 DEL CALENDARIO EN CADA MES EN BLANCO

305A PASE A » 327D

306 ¢,Qué ha(n) usado o qué ha(n) hecho?

CORRIJA 301 - 302 Y 303

307 ¢, Cuantos hijos tenia Ud. cuando empez6 a usar el primer
método para no quedar embarazada? NUMERO DE HIJOS........coociieeerererereenen.

SI NINGUNO ANOTE "00"

308 | VERIFIQUE 302 (1)
MUJER NO ESTERILIZADA ? MUJER ESTERILIZADA > 311A
309 | VERIFIQUE 226: 226=2,8 226=1
NO EMBARAZADA O INSEGURA ? EMBARAZADA | _| > 319
310 ¢Actualmente estan Ud. o su pareja haciendo algo o usando

algun método para postergar o evitar quedar embarazada?

311 ¢, Qué ha (n) usado o qué ha(n) hecho para evita
quedar embarazada®

SI MENCIONA MAS DE UN METODO, SIGA EL PASE
DEL QUE ESTE MAS ARRIBA EN LA LISTA

IMPLANTES O NORPLANT.

CONDON.... .
311A HAGA UN CIRCULO EN "A" PARA LA ESTERILIZACION ESPUMAS, JALEAS, OVULOS (VAGINALES) .. H—
FEMENINA. AMENORREA POR LACTANCIA..........coociireiiien, 1—|
ABSTINENCIA PERIODICA.......coocoiiiiiiiiiceeiieee J—
RETIRO.....oiiiiiiiiii e K—
OTRO: X—
(ESPECIFIQUE)
312 VERIFIQUE 311 SECTOR GOBIERNC
EN CASO DE ESTAR CIRCULADOS "A" Y "B", HAGA LAS HOSPITAL MINSA ....ooiiiiiiiiii e, 10
PREGUNTAS 312 A 315 SOLO PARA LA ESTERILIZACION CENTRO DE SALUD MINSA ......ccooviiiiiiiiiieis 11
FEMENINA. HOSPITAL DE ESSALUD (IPSS) ....cccovevveeenee. 14
POLICLINICO/ CENTRO/ POSTA ESSALUD... 15
¢,Doénde tuvo lugar la esterilizacion? ¢ En qué sitio” CAMPANA/ FERIA / JORNADA .......ccccovvverennee. 18
SECTOR PRIVADC
S| EL LUGAR DE ATENCION ES UN ESTABLECIMIENTC CLINICA PRIVADA ..ot 20
DE SALUD, ANOTE EL NOMBRE CONSULTORIO MEDICO PARTICULAR .......... 24

ORGANISMOS NO GUBERNAMENTALES "ONG
CLINICA/ POSTA DE PLANIFICACION

(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO) FAMILIAR DE ONG ......cocooiiiiiiiiiicieicien, 31
OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)
NO SABE.......coiiiiiiiiteee s 98
313
SENALO ] SENALO UNICAMENTE ]
ESTERILIZACION FEMENINA ESTERILIZACION MASCULINA
¢Antes de su operacion de ¢Antes de la operacion de Sl 1
esterilizacion le dijeron esterilizacion le dijeron a NO e 2
que usted no podria tener su marido/compafiero que no NO SABE........coiiiiiiiieiiee ettt 8
(méas) hijos a causa de esta podria tener (mas) hijos a
operacion? causa de esta operaciéon?
11

PREG. I PREGUNTAS Y FILTROS I CATEGORIAS Y CODIGOS I PASE A




314 ¢Ud. se arrepiente de haber sido operada (que su esposo Sl 1 |
haya sido operado) para no tener mas hijos? NO ettt 2——p 315
314A ¢ Por qué estéa arrepentida de haber sido operada (que su DESEA OTRO HIJO.......ccccevveennee. . 01
esposo haya sido operado)? COMPANERO DESEA OTRO HIJO.......ccccceueunnee. 02
EFECTOS COLATERALES........cccoiiiiiiiiiicieiee 03
NINO MURIO 04
OTRA RAZON: 96
(ESPECIFIQUE)
315 ¢En qué mes y afio la(lo) operaron? MES ...ttt
ANO ..o
315A VERIFIQUE 311: SI ESTERILIZACION MASCULINA PASE A 318 EN EL CONTROL PRE-NATAL......cccceviiiiiiieieens 1
¢ Tomé Ud. la decision de operarse durante su control pre-natal, EN EL PARTO ..ot H—} 318
en el parto, después del parto, o en otro momento? DESPUES DEL PARTO. . 3
EN OTRO MOMENTO
316 ¢En que mes y afio empez0 a usar continuamente METODO MES....ooiiiiiecit e
ACTUAL) la ultima vez?
ANO ..o
317 VERIFIQUE 311: 311=C,G,H 311=J
USUARIAS DE PILDORA, USUARIAS DE ABSTINENCIA |:|—>317B
CONDON O VAGINALES PERIODICA
USUARIAS DE DIU, INYECCION, 311=D,E,F,l.K,X
NORPLANT, LACTANCIA, RETIRO, OTROS |:|—> 318
317A ¢Cuél es lamarcade (PILDORA/CONDON/VAGINALES) a. PILDORA:
gue esta usando?
b. CONDON:
c. VAGINALES:
317B VERIFIQUE 311: SI CIRCULO "J* PREGUNTE 317B, CON BASE EN EL CALENDARIO.........cccovevirennnn. 1
CASO CONTRARIO PASE A 318. CON BASE EN LA TEMPERATURA
DEL CUERPO.......ccoiiiiiiiiiiieieieieeeeeieie s 2
¢,Como hace usted para saber en qué dias no debe tener CON BASE EN EL MOCO CERVICAL
relaciones sexuales para no quedar embarazada? (METODO BILLINGS).....oooiiueicrereteieeiererereeeeeene 3
CON BASE EN TEMPERATURA DEL
CUERPO Y EL MOCO CERVICAL.........cccovevrrnnnn. 4
NINGUN SISTEMA ESPECIFICO.......cccoeviverirnienn. 5
OTRO: 6
(ESPECIFIQUE)
318 VERIFIQUE 315 Y 316:
ANTES DE ENERO 1995 I‘l__| DESPUES DE ENERO 1995 |_l_—|
\a ] a0 ]
ANOTE EL CODIGO DEL METODO DE USO ACTUAL EN EL MES  ANOTE EL CODIGO DEL METODO DE USO ACTUAL EN EL MES
DE LA ENTREVISTA EN LA COLUMNA 1 DEL CALENDARIO DE LA ENTREVISTA EN LA COLUMNA 1 DEL CALENDARIOY EN
Y EN CADA MES ANTERIOR HASTA ENERO 1995 CADA MES HASTA LA FECHA EN QUE COMENZO A USARLO
318A VERIFIQUE CASILLAS EN 318
ANTES DE ENERO 1995 I‘I__| DESPUES DE ENERO 1995 |_'__|
v v
PASE A 320 CONTINUE CON 319
12
PREG. PREGUNTAS Y FILTROS | CATEGORIAS Y CODIGOS | PASE A
319 Ahora, me gustaria hacerle algunas preguntas acerca de todos los otros periodos en los Ultimos afios durante los cuales usted o ¢

compafiero ha(n) usado un método para evitar quedar embarazad:

- USE EL CALENDARIO PARA INDAGAR PERIODOS ANTERIORES DE USO Y DE NO USO, COMENZANDO CON EL DE USO MAS




RECIENTE REGRESANDO HASTA ENERO DE 1995.
- USE EL NOMBRE DE LOS HIJOS, FECHAS DE NACIMIENTO Y PERIODOS DE EMBARAZO COMO PUNTOS DE REFERENCIA

EN LA COLUMNA 1: PREGUNTAS ILUSTRATIVAS
- Después del nacimiento de "(NOMBRE DE "B") y antes de quedar embarazada de (NOMBRE DE "A") ¢{Us6 o hizo algo para evitar se
embarazada®
- ¢Qué fue lo que hizo? ¢ Qué método utiliz6?
- Después del nacimiento de "(NOMBRE DE "B") ¢ Cuando empez6 a usar dicho método de manera continua
- ¢Hasta cuando lo us6 de manera continua, sin interrupcién”:
- PARA CADA MES ANOTE EL CODIGO DEL METODO O "0" SI NO USA.
- NO DEBE QUEDAR UN MES EN BLANCO.

EN LA COLUMNA 2: PREGUNTAS ILUSTRATIVAS

- ¢Por qué dejé de usar (EL METODO)? ¢, Dejé de utilizar (EL METODO) porque qued6 embarazada mientras lo usaba, o dej6 de usarl
para quedar embarazada, o por alguna otra razén
- ANOTE EL CODIGO DE DISCONTINUACION AL LADO DEL ULTIMO MES DE USO.
- EL NUMERO DE CODIGOS ANOTADOS EN LA COLUMNA 2 DEBE SER IGUAL AL NUMERO DE INTERRUPCIONES DEL

METODO USADO EN LA COLUMNA 1.

- SIDEJO DE USAR INTENCIONALMENTE (EL METODO) PARA QUEDAR EMBARAZADA, PREGUNTE: ¢ Cuanto tiempo despué:

(meses) que dejé de usar el método quedé embarazada? ANOTE “0" EN CADA MES, EN LA COLUMNA :

320 VERIFIQUE 311 Y 311A: NO SE HIZO LA PREGUNTA.......ccciiiiiiiicieee
ESTERILIZACION FEMENINA...
ESTERILIZACION MASCULINA .
CIRCULE EL CODIGO DEL METODO PILDORA......coiuitiieieisieeeiscte e
USADO ACTUALMENTE. DIU. oottt
INYECCION. ...ttt
SI MENCIONO VARIOS EN 311/311A CIRCULE EL QUE IMPLANTES O NORPLANT......ccciiiiiiiiineeeneiee
ESTE MAS ARRIBA EN LA LISTA. CONDON ..ottt
ESPUMA, JALEA, OVULOS (VAGINALES)............. 08 |
AMENORREA POR LACTANCIA.......ccoieieiiienn. 09———p 325
ABSTINENCIA PERIODICA.......c.covviiriiirieiieeinieens 10 |
RETIRO ..ottt 11}} 328
OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)
321 | VERIFIQUE 315 Y 316:
EMPEZO A USAR EN ENERO DE 1995 O DESPUES EMPEZO A USAR ANTES DE 1995 |:|—> 327
recha: | | | L] [ ] |
Mes Afio
321A S1320 =01 PASE A 322 SECTOR GOBIERNC
HOSPITAL MINSA. ..ottt 10
Usted empez6 a usar (METODO ACTUAL) en (FECHA). En CENTRO DE SALUD DEL MINSA .......cccoeeeee. 11
ese momento, ¢dénde obtuvo dicho método’ PUESTO DE SALUD DEL MINSA............cceen.... 12
PROMOTOR DE SALUD DEL MINISTERIO...... 13
HOSPITAL DE ESSALUD (IPSS) .....ccocoeovvininee 14
POLICLINICO/ CENTRO/ POSTA ESSALUD... 15
SI EL LUGAR ES ALGUN ESTABLECIMIENTO DE CAMPARNA/ FERIA / JORNADA .......c.ccoovueirirnnn. 18
SALUD, ESCRIBA EL NOMBRE OTRO GOBIERNO: 19
(ESPECIFIQUE)
SECTOR PRIVADO
CLINICA PRIVADA .....cocoviiiiiiiieieceeees 20
FARMACIA/BOTICA.....c.ooiiiiiiiiieieieieeee 21
NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO CONSULTORIO MEDICO PARTICULAR .......... 24
ORGANISMOS NO GUBERNAMENTALES
CLINICA/ POSTA DE PLANIFICACION
FAMILIAR DE ONG .....cocoviiiiiiiieicieieee, 31
PROMOTORES DE ONG.......ccooviiiiiiiiiiiins 32
OTRO:
TIENDA/SUPERMERCADO..........cccoviiiiiiins 41
IGLESIA. ... 42
AMIGOS/PARIENTES.......ccoviiiiiiiieicieee, 43
OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)
13
PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS I PASE A
322 ¢En ese momento le dijeron a Ud. de los efectos secundarios
o problemas que Ud. podria tener con este método?
323 En algiin momento Ud. fue informada por un trabajador o

promotor de salud acerca de los efectos secundarios
o problemas que Ud. podria tener con ese método?




324 ¢Le dijeron qué hacer si llegaba a experimentar efectos Sl 1
secundarios o problemas con ese método? NO e 2
T
324A VERIFIQUE 323:
CIRCULO CODIGO "1" NO CIRCULO "1"
En ese momento ¢ le ha- En ese momento cuando ob-
blaron acerca de otros tuvo el método. ¢ Le hablaron L] TR 1—p325A
métodos de planificacion acerca de otros método de
familiar que Ud. podia usar? planificacién familiar que NO e 2
podia usar?
325 ¢En algin momento, Ud. fue informada por un trabajador o Sl 1
promotor de salud acerca de otros métodos de planificacion
familiar que usted podria usar? NO e 2
325A ¢ El método que actualmente esta usando, es el método que S e 1—» 325E
usted queria usar en ese momento? NO Lo 2
NO PREFERIA METODO ALGUNO. 3
NO QUERIA USAR METODO.........cccoevrvevreriennne 4
OTRO 6
ESPECIFIQUE
325B ¢ Quién decidi6 que usted usara el método que actualmente MI ESPOSO/COMPANERO........c.cooorruirirereierernan. 01
esta usted usando? MEDICO, OBSTETRIZ, ENFERMERA..................... 02
PROMOTOR DE SALUD DEL MINISTERIO............ 03
PROMOTOR DE SALUD DE ONG.........ccccceveurnnne 04
OTRO 96
ESPECIFIQUE
325C ¢ Por qué usted acept6 usar el método que actualmente usa? FUE RECOMENDACION DEL MEDICO O
PERSONAL DE SALUD......cccccoiiiiiiiiieiinens 01
NO HABIA OTRO METODO DISPONIBLE.............. 02
ESPOSO/COMPANERO QUERIA ESE METODO... 03
ME OFRECIERON VIVERES/SERVICIOS DE
SALUD GRATIS ...ttt 04
DEJARIA DE SER BENEFICIARIA DE ALGUN
PROGRAMA. ..ottt 05
OTRO 96
ESPECIFIQUE
325D En ese momento ¢qué método queria usar usted? NO QUERIA USAR METODO........ccccceevevereerrenans 00
ESTERILIZACION FEMENINA.........cccoovieiniiieinns 01
ESTERILIZACION MASCULINA..........ccoooeiririeinnnn, 02
PILDORA ..ottt 03
DIU. ottt 04
INYECCION. ...t 05
IMPLANTES O NORPLANT......cccoiiiiiiniiceeneiee 06
CONDON ...ttt 07
ESPUMA, JALEA, OVULOS (VAGINALES)............. 08
AMENORREA POR LACTANCIA.......ccoieieiiienn. 09
ABSTINENCIA PERIODICA "
RETIRO ..ot
OTRO:
(ESPECIFIQUE)
325E VERIFIQUE 321A:
321A= 13, 18, 19, 21, 32, 41,42, 43y 96 [ ] » 326
OTROS CODIGOS |;|
14
PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
325F Por favor, ahora necesito saber su opinién sobre la atencién
recibida cuando obtuvo el (METODO) la Gltima vez.
En una escala de "Bueno”, "Regular" o "Malo",
¢, Qué le parecio: BUENO REGULAR MALO NS
a. El horario de atencién? 1 2 3 8
b. La explicacion sobre métodos de planificacion familiar? 1 2 3 8
C. Lainformacién recibida sobre el método prescrito? 1 2 3 8
d. Lacomodidad de la sala de espera? 1 2 3 8
e. Lalimpieza de la sala de espera? 1 2 3 8




f. Eltiempo de espera? 1 2 3 8
g. Eltrato del personal administrativo? 1 2 3 8
h. El trato del personal de enfermeria? 1 2 3 8
i. Eltrato del médico(a)? 1 2 3 8
j- Las explicaciones del médico? 1 2 3 8
k. La privacidad en la atencién? 1 2 3 8
326 VERIFIQUE 320: ESTERILIZACION FEMENINA.........ccccceeeerererernnn. 01——p 330
PILDORA. ..oos oo 03 |
CIRCULE EL CODIGO DEL METODO DIU. oottt 04— 327B
USADO ACTUALMENTE INYECCION. ....coiiiieirieieiieieieeee e 05 I
IMPLANTES O NORPLANT......ccciiiiiiiiineetie e 06 —»327B
ESPUMA, JALEA, OVULOS (VAGINALES)............. 08
327 ¢,Doénde obtuvo usted (METODO), la ultima vez* SECTOR GOBIERNC
HOSPITAL MINSA. ...ttt 10
CENTRO DE SALUD DEL MINSA .......cccceeeeee. 11
PUESTO DE SALUD DEL MINSA..........ccecvvinee 12
SI EL LUGAR ES ALGUN ESTABLECIMIENTO DE SALUD PROMOTOR DE SALUD DEL MINISTERIO...... 13
ESCRIBA EL NOMBRE HOSPITAL DE ESSALUD (IPSS) .....cccvevrininee 14
POLICLINICO/ CENTRO/ POSTA ESSALUD... 15
CAMPARNA/ FERIA / JORNADA .......c.ccoovveirirnnn. 18
NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO OTRO GOBIERNO: 19
(ESPECIFIQUE)
SECTOR PRIVADO
CLINICA PRIVADA ....cocoiuiiiiiiinieeeieecieeeeens 20
FARMACIA/BOTICA. .21
CONSULTORIO MEDICO PARTICULAR .......... 24
ORGANISMOS NO GUBERNAMENTALES
CLINICA/ POSTA DE PLANIFICACION
FAMILIAR DE ONG .....cocoooiiiiiiieicieiee, 31
PROMOTORES DE ONG.......cccocviiiiniiiiiinine 32
OTRO:
TIENDA/SUPERMERCADO..........ccocoviiiiiiiee 41
IGLESIA. ... 42
AMIGOS/PARIENTES.......ccoviiiiiiiiiicieee, 43
OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)
327A PASE A » 330
327B ¢;Ud. haido a consulta de control del DIU/NORPLANT? S 1
NO s 2—» 330
327C ¢ Cuantos controles se ha hecho desde Enero de 1999 hasta NUMERO DE CONTROLES........cccovvieenan.
la fecha?

15




PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
327D ¢,Cudl es la principal razén por la que Ud. no esta usando NO EN UNION.....coiiviiiiiieieeeeieee s 11
un método anticonceptivo para evitar un embarazo?
RAZONES RELACIONADAS CON FECUNDIDAI
NO TIENE REL. SEXUALES.........cccciiiiiiiiiiiiiee 21
SEXO POCO FRECUENTE... 22
MENOPAUSIA.........ccceeee. 23
HISTERECTOMIA.. 24
INFERTILIDAD/SUBFECUNDIDAD .. 25
POSPARTO/LACTANCIA........ooiiiiiniiietee e 26
DESEA MAS HIJOS........oooiiiiiiiieiecieeee s 27
EMBARAZADA........oooiiiiiiiiieece e 28
OPOSICION A USAF
ENTREVISTADA SE OPONE........ccoooviiiiincicieiene 31
MARIDO SE OPONE........ccccooiiniiiniiiieeeec e 32
OTROS SE OPONEN.......cceciiiiiiiiiii e 33
PROHIBICION RELIGIOSA.........cccoiiiiiiiiieieen 34
FALTA DE CONOCIMIENTC
NO CONOCE METODOS.......c.coooiuriieiiereenieeeinenes 41
NO CONOCE FUENTE.......ccoooiiiiiiiiieieieieieee 42— 330
RAZONES RELACIONADAS CON EL METODC
PROBLEMAS DE SALUD.......ccceoeiiiiinieciieseeenieine 51
MIEDO A EFECTOS SECUNDARIOS.........cccccueuee. 52
USO INCONVENIENTE.......coooiiiiiiniiniesie e 53
INTERFIERE CON PROCESOS
NORMALES DEL CUERPO........ccccceiiiiiieiiine 54
RAZONES DE ACCESO/COSTC
FALTA DE ACCESO/DEMASIADO
LEJOS. ..ottt 61
MUY COSTOSO.....ccuiiiiiiiiiiiiiiieiieieeee e 62
OTRA: 96
(ESPECIFIQUE)
NO SABE.......ciiiiiiiiieeiee e 98
328 ¢ Sabe de un lugar donde se pueda obtener un método d Sl 1
planificacién familiar?
NO 2——p 330
329 ¢Cudl es ese lugar? SECTOR GOBIERNC
HOSPITAL DEL MINSA ..ot A
¢Algun otro lugar? CENTRO DE SALUD DEL MINSA ......cccocvevieennn B
PUESTO DE SALUD DEL MINSA .......cccceeiiiene Cc
MARQUE TODOS LOS QUE MENCIONE PROMOTOR DE SALUD DEL MINSA . .. D
HOSPITAL DE ESSALUD / IPSS .....ccccoovviiiiieen, E
POLICLINICO/ CENTRO/ POSTA ESSALUD...... F
SI EL LUGAR ES ALGUN ESTABLECIMIENTO DE SALUC OTRO GOBIERNO: G
ESCRIBA EL NOMBRE (ESPECIFIQUE)
SECTOR PRIVADC
HOSPITAL / CLINICA PRIVADA .......ccccoovviineiinn, H
FARMACIA / BOTICA ..ottt |
MEDICO PARTICULAR ......cooovirevririnresirieieisnieenenns J
(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO) OTRO PRIVADO: K
(ESPECIFIQUE)
ORGANISMOS NO GUBERNAMENTALES
CLINICA/ POSTA DE PLANIFICACION
FAMILIAR DE ONG......oceeiiiiiiiciiit e, L
PROMOTOR DE ONG .......ccoeoiiiiiiieieiicieeiee M
OTRO:
TIENDA / SUPERMERCADO.........ccccoviiiiniiriiniene N
IGLESIA. ...t (e}
AMIGOS / PARIENTES.......cooiiiiiiinece e, P
OTRO: X
(ESPECIFIQUE)
PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
330 ¢En los Ultimos 12 meses la ha visitado un trabajador de Sl 1



salud para hablarle sobre planificacién familiar? NO e 2
331 ¢En los Ultimos 12 meses ha tenido alguna consulta para Sl 1

el cuidado de su salud? NO . 2—p 401
332 ¢En alguna de estas consultas le hablaron acerca de los Sl 1

métodos de planificacién familiar? NO et bbb 2
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SECCION 4A. EMBARAZO, PARTO, PUERPERIO Y LACTANCIA

CUESTIONARIO ADICIONAL | |

401 VERIFIQUE 224:
UNO O MAS NACIMIENTOS NINGUN NACIMIENTO I:l—b PASE A 485
DESDE ENERO DE 1995 DESDE ENERO DE 1995
403 VEA EN 212 EL NUMERO DE ORDEN DE LOS NA- ULTIMO NACIDO VIVO PENULTIMO NACIDO VIVO
CIDOS DESDE ENERO DE 1995 Y ANOTELO EN LA
COLUMNA CORRESPONDIENTE. NUMERODE ORDEN | | | NUMERODE ORDEN | | |
404 VEA EN 212 Y 216 EL NOMBRE Y CONDICION DE NOMBRE NOMBRE
SOBREVIVENCIA DE CADA NINO DESDE ENERO DE
1995. LUEGO ANOTE DICHA INFORMACION EN LA wwo [ ] MUERTO [ ] wwo [ ] MUERTO [ ]
COLUMNA RESPECTIVA.
Ahora me gustaria hacerle algunas preguntas acerca
de la salud de sus hijos nacidos en los Ultimos 5 afios
Hablemos de cada uno de ellos, de uno en uno.
405 Cuando qued6 embarazada de (NOMBRE) ¢ queria ENTONCES......ccccoiiiieiciiiceeee ENTONCES.......ccoiiiiiiiceiieeee
quedar embarazadaentonces, queria esperar (PASE A 407) (PASE A 422)
maés tiempo o no queria tener (mas) hijos? ESPERARMAS ........ccccocevivirennan. 2 ESPERARMAS .......ccccveveviiina,
NO QUERIA MAS NO QUERIA MAS
(PASE A 407) (PASE A 422)
406 ¢, Cuéanto tiempo mas le hubiera gustado esperar? MESES.......cooeiiiieiieenen, MESES.......ccoiiiieiieenn,
ANOS....covirinnenineies ANOS....c.iirirerieeens
NO SABE......cccccooiiiiiiiiiiiec e, 998 NO SABE.......ccooiiiieiiiiieceiiee e 998
407 Cuando Ud. estaba embarazada de (NOMBRE) ¢,se MEDICO........ccovererireeerreeeeieeena, A
hizo control prenatal (se cheque6 el embarazo OBSTETRIZ.....ccviiiiiiiiiieiieeeieee B
alguna vez)? ENFERMERA.......cccceoiiiiieiiieene C
SANITARIO......ccocviiiiiiiiiiieee D
PROMOTOR DE SALUD............... E
COMADRONA/PARTERA............. F
SI SI, ¢Con quién se cheque6? OTRO: X
¢, Se chequed con alguien méas? (ESPECIFIQUE)
NO SE CONTROLO......ccccovvruinne
INDAGUE POR EL TIPO DE PERSONA Y ANOTE (PASE A 415)
A TODAS LAS PERSONAS QUE VIO
407A ¢Donde se control6? SECTOR GOBIERNO
HOSPITAL:
MINSA. ... A
ESSALUD B
FFAA. Y PN...oooii C
S| EL LUGAR DE ATENCION ES UN ESTABLECIMIENTO CENTRO SALUD MINSA........ D
DE SALUD, ESCRIBA EL NOMBRE DE AQUEL AL PUESTO SALUD MINSA......... E
QUE MAS ACUDIO POLICLINICO/CENTRO/
POSTA ESSALUD................. F
SECTOR PRIVADO
CONSULTORIO/CLINICA
PARTICULAR.......ccccviiriiiiinn G
(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO) CASA DE PARTERA H
OTRO: X
(ESPECIFIQUE)
408 ¢ Cuantos meses de embarazo tenia Ud. cuando MESES............cooiiiiiiiiiinn,
se hizo su primer control prenatal? NO SABE......ccccoiiiiiiieeiciieeee 98
18

NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212

ULTIMO NACIDO VIVO

L]

NUMERO DE ORDEN

PENULTIMO NACIDO VIVO

L]

NUMERO DE ORDEN




NOMBRE

NOMBRE

409 ¢, Cuantos controles prenatales tuvo Ud. durante N° DE CONTROLES............
el embarazo de (NOMBRE)? NO SABE.......ccccoiiiiiieeiiiiee e 98
410 VERIFIQUE 409: UNA VEZ MAS DE UNA
VEZ O NS
NUMERO DE VECES QUE RECIBIO CONTROL
(PASE A 412)
411 ¢ Cuantos meses de embarazo tenia la Gltima vez MESES......ccoooeeeivieeeeevrie.
que recibié control prenatal?
NO SABE......ccccoiiiiiiiieieiee 98
412 En alguno de sus controles, ¢le hicieron algo de lo
siguiente?: Sl NO
a. ¢lapesaron? PESO....ccoooiiiiiiiiiiiiics 1 2
b. ¢Le midieron la barriga? BARRIGA........ccceeiiieene 1 2
c. ¢Letomaron la presion arterial? PRESION ARTERIAL....... 1 2
d. ¢Le hicieron un examen de orina? EXAMEN DE ORINA........ 1 2
e. ¢Le hicieron un examen de sangre? EXAMEN DE SANGRE..... 1 2
413 ¢Le explicaron acerca de las complicaciones
que se pueden presentar en el embarazo?
414 ¢Le dijeron a dénde acudir si llegaba a presentar
estas complicaciones?
415 Cuando estaba embarazada de (NOMBRE)
¢A usted le aplicaron alguna vacuna en la nalga
para prevenir al bebé contra el tétano, es decir, NO SABE.......oovieeiieeeeeeee,
convulsiones después del nacimiento? (PASE A 416)
415A | Durante ese embarazo ¢ Cuantas veces (dosis) le VECES/DOSIS.......cccooveeiiiennne
pusieron (de) esa vacuna?
NO SABE......cccoooiiiiiiieieiee, 8
416 Durante ese embarazo, ¢tomo hierro en pastilla o Sl 1
jarabe? NO i,
NO SABE......cccoociiiiiiieieiee,
(PASE A 419)
416A | Durante todo el embarazo de (NOMBRE), ¢ por cuantos NUMERO DE DIAS........
dias tomo hierro?
NO SABE.......ccooeiiniiiiiien, 998
419 Durante el embarazo de (NOMBRE) ¢ tuvo usted dificul- Sl 1
tad con su vision durante el dia) 2
8
420 Durante el embarazo de (NOMBRE) ¢ usted sufri6 de Sl 1
ceguera nocturna? NO ..ot 2
NO SABE......cccooiiiiiiiiieieiee, 8
19
ULTIMO NACIDO VIVO PENULTIMO NACIDO VIVO
NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212 NUMERO DE ORDEN NUMERO DE ORDEN
NOMBRE NOMBRE
421 ¢Doénde di6 a luz a (NOMBRE)? SU DOMICILIO......ccoveiiieiiiinee. 11




SI EL LUGAR DE ATENCION FUE UN ESTABLECIMIENTO DE
SALUD ESCRIBA EL NOMBRE

(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO)

SECTOR GOBIERNO

HOSPITAL:
MINSA. ..o, 21
(PASE A 422) 4——|
ESSALUD

CENTRO SALUD MINSA.........
PUESTO SALUD MINSA........ 25:|
(PASE A 422)

POLICLINICO/CENTRO/
POSTA ESSALUD................ 26

SECTOR PRIVADO
CONSULTORIO/CLINICA

PARTICULAR.........coeiiiirnn, 31
CASA DE PARTERA................. 32
OTRO: 96

(ESPECIFIQUE)

421A| ¢Por qué no acudi6 Ud. a un Hospital, Centro o NO EXISTE EN LA LOCALIDAD.. 11
Puesto de Salud del Ministerio de Salud para dar QUEDABA MUY LEJOS..
aluz a (NOMBRE)? NO HABIA PERSONAL................
ESTABA AFILIADA A OTRO
SERVICIO DE SALUD.............. 14
PERSONAL DABA MALOS
TRATOS.....ooiiiiiieieiceen 15
NO HABIA PRIVACIDAD EN LA
ATENCION.......ooorimiiriiiicieeen. 16
ESPOSO/FAMILIAR SE OPUSO. 17
POR TRADICION........ccooeurrnen.
NO ERA HIGIENICO
NO CONFIA EN LA ATENCION... 20
PERSONAL ES DESCUIDADO.... 21
CONGESTION DEL SERVICIO.... 22
NO TENIA DINERO.........c..coe...... 23
NO LA QUISIERON ATENDER.... 24
OTRO 96
(ESPECIFIQUE)
422 (NOMBRE) ¢ naci6 por operacién cesarea? Sl 1 Sl 1
NO ..ot 2 NO ..ot 2
423 | ¢Quién la atendio en el parto de (NOMBRE)? MEDICO........covereeireeeereeeeeeiena, A MEDICO.....oivireiererererereeeeeeeeaeenn, A
OBSTETRIZ......cciiiiiiiiiieee, B OBSTETRIZ......cciiiiiiiiiiiee B
¢Alguién mas? ENFERMERA.........cccooiniiiiin. Cc ENFERMERA..........coovniiiniiine Cc
SANITARIO......cciiiiiiiiiiecin D SANITARIO......cciiiiiiiiiieceen, D
TRATE DE AVERIGUAR POR LA PERSONA QUE PROMOTOR DE SALUD............... E PROMOTOR DE SALUD............... E
LA ATENDIO Y ANOTE TODAS LAS PERSONAS COMADRONA/PARTERA. .. F COMADRONA/PARTERA... . F
QUE LA ASISTIERON FAMILIAR......cooiiiiiiiiiieeee G FAMILIAR ...t G
OTRO: X OTRO: X
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
NADIE. ..ot Y NADIE. ...t Y
423A| Cuando nacié (NOMBRE), Ud. tuvo:
a. ¢ Trabajo de parto prolongado, es decir, las contrac- Sl NO
ciones fuertes y regulares duraron mas de 12 horas? LABOR PROLONGADA.... 1 2
b. ¢ Sangrado excesivo después del parto? SANGRADO EXCESIVO.. 1 2
c. ¢ Fiebre alta con sangrado vaginal que olia mal? FIEBRE CON SANGRADC 1 2
d. ¢ Convulsiones no causadas por fiebre? CONVULSIONES............. 1 2
e. ¢Alguna otra complicacion? OTRA: 1 2
(ESPECIFIQUE)
20
ULTIMO NACIDO VIVO PENULTIMO NACIDO VIVO
NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212 NUMERO DE ORDEN NUMERO DE ORDEN
NOMBRE NOMBRE
424 ¢Pesaron a (NOMBRE) al momento de nacer?

(PASE A 424B)

(PASE A 424B)




424A| ¢ Cuénto pes6 (NOMBRE)? GRAMOS DEL GRAMOS DEL
CARNE................. 1 CARNE................. 1
SOLICITE QUE LE MUESTREN EL CARNE
DE CRECIMIENTO Y DESARROLLO GRAMOS SEGUN GRAMOS SEGUN
RECUERDA.......... 2 RECUERDA.......... 2
424B | ¢(NOMBRE) fue inscrito en la Municipalidad?
424C| VERIFIQUE 421: CODIGOS
11,32Y 96 (PASE A 426)
¢DIO A LUZ EN UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD? OTROS
CODIGOS
425 Después del nacimiento de (NOMBRE), durante el Sl 1
tiempo que estuvo en el establecimiento de salud, NO i, 2
¢le dieron algo en biberén al nifio(a)? NO SABE........cccooiiiiiiiiiicici, 8
425A | ¢Durante el embarazo de (NOMBRE), Ud. estaba afi- Sl 1
liada al Seguro Materno-Infantil? NO i, 2
425B | ¢(NOMBRE), estd afiliada (ado) al Seguro Materno- Sl 1
Infantil? NO..ooi e, 2
NO SABE......cccoooiiiiiiieieiee 8
426 Como consecuencia del parto, durante los 40 dias
después del parto, ¢ tuvo usted alguno de los
siguientes problemas: Sl NO
a. ¢Sangrado intenso por la vagina? SANGRADO INTENSO........... 1 2
b. ¢Desmayo o pérdida de conocimiento? DESMAYO.....coeuirriiiieininens 1 2
c. ¢Fiebre alta o escalofrios? FIEBRE O ESCALOFRIOS..... 1 2
d. ¢lInfeccién de los senos? INFECCION DE LOS SENOS. 1 2
e. ¢Dolory ardor al orinar? DOLOR AL ORINAR............... 1 2
f.  ¢Flujos o liquidos vaginales? FLUJOS VAGINALES............. 1 2
g. ¢Pérdida involuntaria de orina? PERDIDA DE ORINA.............. 1 2
426A] VERIFIQUE 426: AL MENOS NINGUN SI
UN SI
(PASE A 427)
426B| ¢ Cuando tuvo esa complicacién (esas complicaciones) Sl 1
recibi6 atencién médica? NO .ot 2
427 Después del parto de (NOMBRE) ¢ tuvo Ud. algan control Sl 1 Sl 1
o chequeo médico? NO ..ottt NO oottt 2
(PASE A 427D)
21
ULTIMO NACIDO VIVO PENULTIMO NACIDO VIVO
NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212 NUMERO DE ORDEN NUMERO DE ORDEN
NOMBRE NOMBRE
427A| (A los cuantos dias o semanas después del naci- DIAS DESPUES NAC............. 1

miento de (NOMBRE) tuvo Ud. su primer control
o chequeo médico?

SI MISMO DIA, ANOTE "00"

SEMANAS DESPUES NAC.... 2

NO SABE.......coiiieicieecee 998




427B

¢ Quién le hizo el control?
¢La controlé alguien mas?

INDAGUE POR LA PERSONA QUE LA CONTROLO
Y ANOTE A TODAS LAS QUE VIO

MEDICO......coieeieereeeeeeeeeeee e, 11
OBSTETRIZ....ooiveeeieeeeieeereennn 12
ENFERMERA........coiiiieeeeene 13
SANITARIO.......coeiiiiiiiiiiee e 14
PROMOTOR DE SALUD............. 15
COMADRONA/PARTERA.............. 21
OTRO: 96

(ESPECIFIQUE)

427C

¢Donde se controlé Ud.?

SI EL LUGAR DE ATENCION FUE UN ESTABLECIMIENTO
DE SALUD, ESCRIBA EL NOMBRE

(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO)

SU DOMICILIO.........ccoeeiviriiiene, 11
SECTOR GOBIERNO
HOSPITAL:
MINSA.........o 21
ESSALUD........ccoviiiii, 22
FEAA.YPN....cocooiii 23
CENTRO SALUD MINSA........ 24
PUESTO SALUD MINSA........ 25
POLICLINICO/CENTRO/
POSTA ESSALUD................. 26
SECTOR PRIVADO
CONSULTORIO/CLINICA
PARTICULAR........cociiiiiiiies 31

CASA DE PARTERA................ 32

OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)

427D | En los primeros dos meses después de haber dado Sl 1
a luz a (NOMBRE) ¢ Usted recibi6é una dosis de
vitamina A como esta? NO..ooi i, 2
ENSENE LA MUESTRA
428 ¢Le ha vuelto la regla después del nacimiento de
(NOMBRE)?
429 ¢Le volvié su regla entre el nacimiento de Sl 1
(NOMBRE) y el siguiente embarazo?
430 ¢A los cuantos meses después del nacimiento de MESES......coooiiiiiieeeieee MESES.......cooiiiiiieeieene
(NOMBRE) le volvi6 la regla (el periodo)?
NO SABE......ccccooiiiiiiieieice 98 NO SABE.......cccooiiiiiiecce e 98
431 VERIFIQUE 226: 226=2 EMBARAZADA
NO EMBARAZADA O INSEGURA
¢(ENTREVISTADA EMBARAZADA?
(PASE A 433)
432 ¢ Ha vuelto usted a tener relaciones sexuales Sl 1
después del nacimiento de (NOMBRE)? NO i,
(PASE A 434)
22
ULTIMO NACIDO VIVO PENULTIMO NACIDO VIVO
NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212 NUMERO DE ORDEN NUMERO DE ORDEN
NOMBRE NOMBRE
433 ¢A los cuantos meses después del nacimiento de MESES.......cooiiiiiiiieeeieeiee MESES.......cooiiiiiiieiieeee
(NOMBRE) Ud. volvié a tener relaciones sexuales?
NO SABE......cccooiiiiiiiieieiee 98 NO SABE.......cccooiiiiiiccec e 98
434 ¢Le dié pecho (leche materna) alguna vez a Sl

(NOMBRE)?




435 ¢ Por qué no le di6 pecho a (NOMBRE)? MADRE ENFERMA / DEBIL.......... 017 MADRE ENFERMA / DEBIL.......... 017
NINO ENFERMO / DEBIL.............. 02— | NINO ENFERMO / DEBIL............. 02
NINO MURIO.....covirriinieicinieenes 037 | NINO MURIO......cooevririiiirieinn. 03]
PROBLEMA SUCCION NINO....... 04—1 | PROBLEMA SUCCION NINO....... 04
PROBLEMA SUCCION PEZON.... 05— | PROBLEMA SUCCION PEZON.... 05
NO TENIA LECHE.......c.cccceueveean. 06 NO TENIA LECHE........ccccccouevuenee. 06
MADRE TRABAJANDO................. 07 7 MADRE TRABAJANDO................. 07 7
NINO REHUSO......c.ccovvirininnieen, 08— | NINO REHUSO......ccooverrirriiarnne, 08
OTRO: 96 OTRO: 96
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
(PASE A 441) < (PASE A 441) <
436 ¢,Cuéanto tiempo después que naci6 (NOMBRE) INMEDIATAMENTE.......................000 INMEDIATAMENTE.......................000
empez6 Ud. a darle pecho?
HORAS........coiiei 1 HORAS.......occeeiee 1
SI MENOS DE UNA HORA, CIRCULE "000".
SI MENOS DE 24 HORAS MARQUE 1 Y ANOTE LAS HORAS. DIAS ..o 2 DIAS. ..., 2
S| MAS DE 24 HORAS MARQUE 2 Y ANOTE EN DIAS.
436A | Durante los primeros tres dias después de haber dado aluz, Sl.........ccooiiiiiiniiiinnieiieeeee, 1 Sl 1
antes de que a Ud. le comenzara a salir la leche regular-
mente, ¢le dieron a (NOMBRE) algo de tomar diferente a NO it NO .ot
la leche materna? NO SABE NO SABE
(PASE A 437) (PASE A 437)
436B | ¢Qué le dieron de tomar a (NOMBRE) antes de que CUALQUIER LECHE DIFEREN- CUALQUIER LECHE DIFEREN-
a Ud. le comenzara a salir la leche regularmente? TE A LA LECHE MATERNA...... A TE A LA LECHE MATERNA...... A
AGUA SOLA.......occiiieiiiieeee, B AGUA SOLA......coiiiieiiiiieeis B
¢Algo mas? DEXTROSA GLUCOSADA........... C DEXTROSA GLUCOSADA........... C
AGUA AZUCARADA.........cccveeenn, D AGUA AZUCARADA.........ccceveeenn, D
ANOTE TODOS LOS QUE MENCIONE JUGO DE FRUTA......cceeiiiiiieene E JUGO DE FRUTA........coeiiiiieis E
FORMULA PARA BEBES............. F FORMULA PARA BEBES............. F
TE/INFUSIONES.......ccconinireireenns G TE/INFUSIONES.......cocvieiniirnnns G
MIEL.....coiiiiiiiiiec e, H MIEL.....coiiiiiiiic e H
OTRO X OTRO X
ESPECIFIQUE ESPECIFIQUE
437 VERIFIQUE 404: VIVO MUERTO VIVO MUERTO
¢NINO VIVO? ; ;
(PASE A 439) (PASE A 439)
438 ¢AUn le esta dando pecho (leche materna) a
(NOMBRE)?
439 ¢Durante cuantos meses le di6 Ud. pecho (leche MESES.......oooiiiiieeeeeee
materna) a (NOMBRE)?
NO SABE......ccccciiiiiiiiiiiiic e, 98
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ULTIMO NACIDO VIVO PENULTIMO NACIDO VIVO
NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212 NUMERO DE ORDEN NUMERO DE ORDEN
NOMBRE NOMBRE
440 ¢ Por qué dejé de darle pecho (leche materna) a MADRE ENFERMA / DEBIL................ 01 MADRE ENFERMA / DEBIL................
(NOMBRE)? NINO ENFERMO / DEBIL................... 02 NINO ENFERMO / DEBIL...................
NINO MURIO........cooooericeeeeeeae 03 NINO MURIO.........cooooereceeeeeeae
PROBLEMA SUCCION NINO............. 04 PROBLEMA SUCCION NINO.............
PROBLEMA SUCCION PEZON.......... 05 PROBLEMA SUCCION PEZON..........
NO TENIA LECHE........coccoceeerereraen. 06 NO TENIA LECHE.......c.ccoeeueerererae.
MADRE TRABAJANDO..........cccccvveenn 07 MADRE TRABAJANDO..........cccccvveenn
NINO REHUSO........cocoovieecreerea, 08 NINO REHUSO........cocoveeeceeeae,
EDAD DE DESTETE.......cccccecovveeninnn. 09 EDAD DE DESTETE.......cccccocvveeninnn.
QUEDO EMBARAZADA.............oou..... 10 QUEDO EMBARAZADA.............ou.....

EMPEZO A USAR ANTICONCEP....... 11 EMPEZO A USAR ANTICONCEP




OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)

OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)

441 ¢ Recibié alguna capacitacion (charla) sobre lactan-
cia materna antes del nacimiento de (NOMBRE)?
(PASE A 443) (PASE A 443)
442 ¢En qué lugar recibié la capacitacién? SECTOR GOBIERNO SECTOR GOBIERNO
HOSPITAL: HOSPITAL:
MINSA.....oooii 21 MINSA....cooii 21
ESSALUD........c.cevviiiiie 22 ESSALUD.........ceiviiieenne 22
FFAA Y PN ... 23 FFRAAY PN 23
CENTRO SALUD MINSA........ 24 CENTRO SALUD MINSA........ 24
PUESTO SALUD MINSA......... 25 PUESTO SALUD MINSA......... 25
POLICLINICO/CENTRO/ POLICLINICO/CENTRO/
POSTA ESSALUD.................. 26 POSTA ESSALUD.................. 26
SECTOR PRIVADO SECTOR PRIVADO
CONSULTORIO/CLINICA CONSULTORIO/CLINICA
PARTICULAR......ccceeiiiien. 31 PARTICULAR.......ccceeiirien. 31
CASA DE PARTERA............... 32 CASA DE PARTERA............... 32
OTRO: 96 OTRO: 96
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
443 VERIFIQUE 404: VIVO MUERTO VIVO MUERTO
NINO VIVO? D— |;| |;|
(REGRESE A 405 EN (REGRESE A 405 EN
PROXIMA COLUMNA PROXIMA COLUMNA
O, SINO HAY MAS O, SINO HAY MAS
NACIMIENTOS VAYA NACIMIENTOS VAYA
A 451) A 451)
v v
VERIFIQUE 438: SILACTA NO LACTA O NO SE SILACTA NO LACTA O NO SE
¢(LACTANDO? PREGUNTO PREGUNTO
(PASE A 446) (PASE A 446)
444 ¢, Cuantas veces le dio pecho a (NOMBRE)
durante el dia de ayer? (6 a.m a 6 p.m) NUMERO DE VECES............ NUMERO DE VECES............
SI LA RESPUESTA NO ES NUMERICA, INDAGUE
POR EL NUMERO APROXIMADO
24
ULTIMO NACIDO VIVO PENULTIMO NACIDO VIVO
NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212 NUMERO DE ORDEN NUMERO DE ORDEN
NOMBRE NOMBRE
445 ¢, Cuantas veces le di6 pecho a (NOMBRE)
desde el anochecer hasta el amanecer de hoy?
(6 p.ma6am) NUMERO DE VECES............ NUMERO DE VECES............
SI LA RESPUESTA NO ES NUMERICA, INDAGUE
POR EL NUMERO APROXIMADO
446 ¢En el dia de ayer o anoche (NOMBRE) tomé algo 1
en biberon diferente a la leche materna? 2
8
446A | ¢Se agreg6 azlcar a alguno de los alimentos o liquidos Sl 1 Sl 1

que (NOMBRE) comi6 o tom¢ el dia de ayer?




448 | Ayer durante el dia o la noche, ¢le di6 a (NOMBRE) NUMERO DE VECES........... [ T ] | ~NUMERODE VECES......
comidas sélidas o semisélidas distintas a liquidos?
NO SABE......ccoooiiiiiiiiiiiiiiieees 98 NO SABE.......oiiiiiiiiieeeeeeeee 98
S, Si, cuantas veces?
449 VAYA A 405 EN LA COLUMNA VAYA A 405 EN LA COLUMNA

SIGUIENTE, SI NO HAY MAS
NACIMIENTOS, PASE A 451

SIGUIENTE, SI NO HAY MAS
NACIMIENTOS, PASE A 451

25




SECCION 4B. INMUNIZACION Y SALUD

CUESTIONARIO ADICIONAL I I

451

ANOTE EL NUMERO DE ORDEN, NOMBRE Y CONDICION DE SUPERVIVENCIA DE CADA NACIDO VIVO DESDE ENERO DE 1995.
HAGA LAS PREGUNTAS ACERCA DE CADA UNO DE ESTOS NACIMIENTOS, EMPEZANDO CON EL ULTIMO. (SI HAY MAS DE DOS
NACIMIENTOS UTILICE UN FORMULARIO ADICIONAL).

452

VERIFIQUE NUMERO DE ORDEN EN 212

ULTIMO NACIDO VIVO

L1 ]

NUMERO DE ORDEN

PENULTIMO NACIDO VIVO

L1 ]

NUMERO DE ORDEN

453

DE 212, ANOTE EL NOMBRE

DE 216, SI ESTA VIVO O MUERTO

NOMBRE

VIVO MUERTO

(VAYA A 453 EN PROXIMA
COLUMNA; O, SI NO HAY MAS
NACIMIENTOS PASE A 484)

NOMBRE

VIVO MUERTO

(VAYA A 453 EN PROXIMA
COLUMNA; O, SI NO HAY MAS
NACIMIENTOS PASE A 484)

454 | ¢ Tiene usted la tarjeta de vacunacion de Sl VISTA oo, Sl VISTA o
(NOMBRE)? (PASE A 456) (PASE A 456)
¢Me permite verla por favor? SI, NO VISTA ..o SI, NOVISTA ..o,
(PASE A 458) (PASE A 458)
SIN TARIETA oo 3 SIN TARIETA ..o 3
455 | ¢ Tuvo usted alguna vez la tarjeta de vacunacion Sl 1 Sl e 1
de (NOMBRE)? NO-.oooomiieeeeesssee e 2 N[0 TSSO 2
(PASE A 458) (PASE A 458)
456 | 1) COPIE DEL CARNE LAS FECHAS DE
VACUNACION PARA CADA VACUNA.
2) ESCRIBA "44" EN LA COLUMNA DiA SI LA
TARJETA MUESTRA QUE SE DIO UNA VACUNA, ' ) ) )
PERO NO SE ANOTO LA FECHA. DIA  MES ARO DIA  MES ARO
BCG seco| [ I [ T [ [ [ ] |eeel LT T T[] 1]]
ANTIHEPATITIS 1 (Recién nacido) HvBl| | | | | | | | | HvBl| | | | | | | | |
ANTIHEPATITIS 2 HvBZ| | | | | | | | | HvBZ| | | | | | | | |
ANTIHEPATITIS 3 HvBS| | | | | | | | | HvBS| | | | | | | | |
POLIO 0 (Recién nacido) o L L LT T T T T qeo LT T T T
POLIO 1 e LI LT T yea LTI TT
POLIO 2 pe | [ LT T T L e LT T T T
POLIO 3 pa L [ LTI T T L |ea L LT T T T T T
DPT 1 oo [ [ LI T T TP jea LTI T
DPT 2 o2 | [ L [T T TP} joel LT T T T T
DPT3 os [ [ L [T T [T} jea L LT T T T 1T]
ANTIHEMOFILUS 1 wotl | L L LD DT qmeal T T LT T[]
ANTIHEMOFILUS 2 wozl | L L LD [T ] w2l T T T LT T[]
ANTIHEMOFILUS 3 wosl | L L LD [T ] qmes I T T LT T[]
VITAMINA A" 1 ao LT jac LT LT
VITAMINA "A" 2 a2 LI jae LT T T
VITAMINA A" 3 s LT jas LT T T T]
ANTIAMARILICA amarl | | [P LT[ ] fama [ LT T T ]]
SARAMPION s LI T I PP TT] s LTI TT T[]
26
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NOMBRE NOMBRE
457 | ¢ (NOMBRE) recibi6 otras dosis de estas vacunas Sl i:l Sl 1<:|
gue no estén registradas en este carné, incluyendo (INDAGUE POR VACUNAS Y ANOTE (INDAGUE POR VACUNAS Y ANOTE
vacunas recibidas en campafias nacionales de "66" EN LA COLUMNA CORRESPONDIEN- [ "66" EN LA COLUMNA CORRESPONDIEN-
vacunacion? TE A DIA EN PGTA. 456) 4:' TE A DIA EN PGTA. 456) :l
MARQUE "SI" SOLO SI LA ENTREVISTADA (PASE A 464) (PASE A 464)
MENCIONA BCG, ANTIHEPATITIS, POLIO 0-3,
DPT 1-3, ANTIHEMOFILUS, VITAMINA A,
ANTIAMARILICA O SARAMPION?
458 | ¢Recibi6 (NOMBRE) alguna vacuna para prote- Sl I | Sl 1
gerlo(a) contra las enfermedades, incluyendo
las recibidas en dias de campafia nacional
o barrido de vacunacién?
459( Digame por favor si (NOMBRE) recibi6 alguna
de las siguientes vacunas:
¢Lavacuna BCG contra la tuberculosis, esto es, Sl 1 Sl 1
una inyeccién que se aplica en el brazo o en el NO..coiiiiieniiiiiceiienieeniienieenieeneee 20 | NOuiiiiiiiice e 2
hombro derecho, que deja una cicatriz? NO SABE.......cccccoivviiieniicniiieniieneeee. 8 | NO SABE.....cociiiiiiiicicccee 8
459A| ¢ Recibié una vacuna contra la HEPATITIS B que Sl L [ S
es una inyeccién gque se pone en las nalgas? NO..ciiiiiieriiieeeiieeniecniieniieenieeneee. 277 | NOuiiiiiiii
NO SABE.......c.coovvnvincincinciiciecincee. 8= | NO SABE....coiiiiiiiiiii
(PASE A 460) (PASE A 460)
459B| ¢Cuando recibié (NOMBRE) la primera dosis de CUANDO NACIO . e 1 CUANDO NACIO ..o 1
la vacuna contra la HEPATITIS B: cuando naci6 o MAS ADELANTE.........c.coooiuivirerernann. 2 MAS ADELANTE........ccccoeererererennan. 2
mas adelante?
459C| ¢Cuéntas veces le dieron la vacuna contra la No. DE VECES......cccccceeeiiiiiiiiinnn, No. DE VECES......ccccccoeviiiiiiiiiinnn,
HEPATITIS B? NO SABE.........coiviiiiiiiiiiiieee 8 NO SABE.........ccciiiiiiiiiiiieieee 8
460 ¢Recibié una vacuna contra la POLIO, esto €S, | Sliiiiiiiiiiiecciiiecciiiieeeeiiieeeeeiee. L L Sl
gotasenlaboca? | NOuiiiiiiviiiiveeveeneeviieeiieenieeee. 271 | NOue
(PASE A 462) (PASE A 462)
460A| ¢Cuando recibi6 (NOMBRE) la primera dosis de la CUANDO NACIO ..., 1 CUANDO NACIO .....c.cooveeeecccnna 1
vacuna contra la POLIO: cuando nacié o mas MAS ADELANTE..........coooveuirirerennan. 2 MAS ADELANTE........ccccoeererererennan. 2
adelante?
460B| ¢Cuantas veces le dieron la vacuna contra la No. DE VECES......ccccccoeeeiiiiiiiinn, No. DE VECES.......ccccccceeiiiiiiiinnn,
POLIO? NO SABE 8 8
462 | ¢Recibi6 la vacuna DPT, que es una inyeccién que Sl 1 Sl 1
se pone en las nalgas cada vez que le dan las NO i 2 NO .ot 2
gotitas contra la polio? NO SABE......ccciiiieiieiee e, 8 NO SABE.....cccci it 8
(PASE A 462B (PASE A 462B
462A| ¢Cuantas veces? No. DEVECES.........cccoviiiiiiiiieeeeeeeens No. DE VECES............coovvviiiiiieeees
NO SABE.........coiviiiiiiiiiinceee 8 NO SABE.........ccciiiiiiiiiiiieieee 8
462B| ¢Recibi6 la vacuna ANTIHEMOFILUS, que es
para evitar el virus causante de neumonia y
meningitis?
462C| ¢Cuantas veces? No. DE VECES.. No. DE VECES.. .
NO SABE.........coiiiiiiiiiieiiieee, NO SABE.........ccciiiiiiiiiiiieieee
462D| ¢ Recibi6 alguna dosis de VITAMINA A, que es Sl 1 Sl 1

para evitar la mala vision en los nifios?

NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212

ULTIMO NACIDO VIVO
NUMERO DE ORDEN

Ll |

NOMBRE

PENULTIMO NACIDO VIVO
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Ll |
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462E| ¢Cuantas veces? No. DEVECES........ccccoiviiiiiiieeeeeees No. DE VECES...........cooovvviiiiieeeees
NO SABE.........ocoiiiiiivieeiiiee e 8 NO SABE.........coeiiiiiiieeeiiee e 8

462F| ¢Recibi6 la vacuna ANTIAMARILICA, que es 1
una inyeccién que se pone en el hombro para 2
evitar la fiebre amarilla? 8
463 | ¢(NOMBRE) recibié una inyeccion contra el Sl 1 Sl 1
SARAMPION? NO ..o 2 NO ..ot 2
NO SABE......ccoiiiiiiiieiese e, 8 NO SABE......cccciiiiiniiieiiiceeee 8
464 | ¢Algunas de las vacunas que ha recibido (NOMBRE) | Sl...cccoiiiiiiiiiiiiciieeeceeeeee e 1 Sl 1
durante el dltimo afio fueron parte de alguna NO i 2 NO .ot 2
campafia nacional o barrido de vacunacién? NO FUE VACUNADO EL ULTIMO ANO... 3 NO FUE VACUNADO EL ULTIMO ANO... 3
NO SABE......ccoiiiiiiiicieiieee e, 8 NO SABE......cccciiiiiniiieieieeeee 8
(PASE A 466) (PASE A 466)
465 | ¢En qué campafia de vacunacion recibié CAMPARNAS VAN DE 1999............ A CAMPANAS VAN DE 1999........... A
(NOMBRE) esa(s) vacuna(s)? CAMPANAS VAN DE 2000.............. B CAMPANAS VAN DE 2000............. B
OTRA X OTRA X
ANOTE TODAS LAS QUE MENCIONE (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
466 | Entre los meses de enero y junio del presente afio Sl 1 Sl 1
¢le hicieron a (NOMBRE) algun control de Creci- 2
miento y Desarrollo? 8
(PASE A 467) (PASE A 467)
466 A ¢Quién le control6 el crecimiento y desarrollo? MEDICO........coooeeeeereecereeeeererenan. A MEDICO......ooieiuieeerererereeerenerean A
OBSTETRIZ......coeiiiiiiiiiceee B OBSTETRIZ......ccoeiiiiiiiiiiieiee, B
ENFERMERA.........c.cooiiiiiiiiii c ENFERMERA.........coeiiiiiiiiee, Cc
SANITARIO......coiiiiiiiiiiecce e D SANITARIO. ...t D
PROMOTOR DE SALUD.................. E PROMOTOR DE SALUD.................. E
OTRO: X OTRO: X
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
466B| ¢Dodnde tuvo lugar el control? SECTOR GOBIERNO SECTOR GOBIERNO
HOSPITAL: HOSPITAL:
MINSA.....oii MINSA.....o 21
ESSALUD.... ESSALUD..... . 22
FF.AA.Y PN FRAAY PN 23
CENTRO SALUD MINSA............ 24 CENTRO SALUD MINSA............ 24
PUESTO SALUD MINSA............ 25 PUESTO SALUD MINSA... 25
POLICLINICO/CENTRO/ POLICLINICO/CENTRO/
POSTA ESSALUD...........c.ee.... 26 POSTA ESSALUD...........c.ee.... 26
SECTOR PRIVADO SECTOR PRIVADO
CONSULTORIO/CLINICA CONSULTORIO/CLINICA
PARTICULAR.......ccceeiiiriiiir 31 PARTICULAR........cceeiiiiiiiie 31
OTRO: 96 OTRO: 96
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
466C| ¢ Cuantos controles de Crecimiento y Desarrollo No. DE VECES........c.ccevvuvernnn. No. DE VECES........c.cccevveenen.
ha tenido (NOMBRE) desde su nacimiento?
NO SABE.......c.oiiiiiieiiiiiiiiiiee 88 NO SABE........ooiiiiieiiiiiiiiiieee 88
28
ULTIMO NACIDO VIVO PENULTIMO NACIDO VIVO
NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212 NUMERO DE ORDEN NUMERO DE ORDEN
NOMBRE NOMBRE
467 | ¢(NOMBRE) ha tenido fiebre en las Ultimas Sl 1 Sl 1
2 semanas, o sea desde...... hasta ayer? 2
8




468 ¢(NOMBRE) ha tenido tos en las Gltimas dos
semanas, o sea desde..... hasta ayer?
469 | Cuando (NOMBRE) estuvo enfermo con tos, Sl 1 Sl 1
¢Jrespiraba mas rapido que de costumbre, NO ..ottt e, 2 NO .ot 2
estaba agitado o tenia dificultad para respirar? NO SABE......ccccoiiiiiiieeiiiee e 8 NO SABE......ccccoiiiiiieeeiiiee e 8
469A] VERIFIQUE 467 Y 468: "SI" EN 467 OTRA RESPUESTA "SI" EN 467 OTRA RESPUESTA
O EN 468 O EN 468
FIEBRE O TOS?
(PASE A 473) (PASE A 473)
470 | Busco6 usted consejo o tratamiento para la
fiebre (o la tos)?
(PASE A 472B) (PASE A 472B)
471 | ¢Dénde busco usted consejo o tratamiento? SECTOR GOBIERNO SECTOR GOBIERNO
HOSPITAL HOSPITAL
MINSA. ... AT MINSA. ... AT
ESSALUD......coiiiiiie v, B ESSALUD......cooviiiiiiiieeiei B
FFAA. Y PN..ooiiii C FFAA. Y PN.oii C
CENTRO SALUD MINSA............ D CENTRO SALUD MINSA............ D
¢En algun otro sitio? PUESTO SALUD MINSA............ E PUESTO SALUD MINSA............ E -
POLICLINICO/CENTRO/ POLICLINICO/CENTRO/
POSTA ESSALUD..................... FT POSTA ESSALUD............ceuvnee F
CIRCULE TODOS LOS QUE MENCIONE (PASE A 473) <+— (PASE A 473) <+—
PROMOTOR DE SALUD.............. G PROMOTOR DE SALUD............... G
SECTOR PRIVADO SECTOR PRIVADO
CONSULTORIO/CLINICA CONSULTORIO/CLINICA
PARTICULAR.......ccovveeiiiiiee e H PARTICULAR........cvvieeiiiiieee s H
(PASE A 473) 4——| (PASE A 473) 4——|
BOTIQUIN POPULAR................... | BOTIQUIN POPULAR................... |
FARMACIA/BOTICA.......coceveenne J FARMACIA/BOTICA.......cocvveenne J
FAMILIAR/AMIGO..........cccvvnne. K FAMILIAR/AMIGO..................... K
CURANDERO.......cccovviiieeiiiiieeens L CURANDERO.......cccoovivieeeiiiiieens L
OTRO: X OTRO: X
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
472 | ¢ Por qué no acudi6 a un establecimiento de NO EXISTE EN LA LOCALIDAD.............c..c..... 11 NO EXISTE EN LA LOCALIDAD................... 11
salud, cuando (NOMBRE) estuvo enfermo con ESTABLECIMIENTO QUEDA MUY LEJOS..... 12 ESTABLECIMIENTO QUEDA MUY LEJOS..... 12
fiebre o tos? NO CONFIA EN PERSONAL.............. ... 13 NO CONFIA EN PERSONAL............... .. 13
PERSONAL DA MALOS TRATOS .14 PERSONAL DA MALOS TRATOS. .14
472B| ¢ Por qué no buscé Ud. consejo o tratamiento NO HAY MEDICINAS.............. ... 15 NO HAY MEDICINAS.............. . 15
cuando (NOMBRE) estuvo enfermo con fiebre/ NO TENIA CON QUE PAGAR...........ccoeunnne 16 NO TENIA CON QUE PAGAR...........cocouvnn. 16
tos? NO LO CONSIDERO NECESARIO/SINTOMAS NO LO CONSIDERO NECESARIO/SINTOMAS
NO ERAN GRAVES.........cocoiiiiiiiiieen 17 NO ERAN GRAVES.........coceiiiiiiiine 17
YA SABE QUE DARLE EN ESTOS CASOS..... 18 YA SABE QUE DARLE EN ESTOS CASOS.... 18
NO TENIA TIEMPO.......coooeiiiiiiinieie . 19 NO TENIA TIEMPO.......oooceiiiiiiiiieeeeee. 19
PADRE DEL NINO NO QUISO........cc.ccevreraree. 20 PADRE DEL NINO NO QUISO........cc.ccevueune. 20
OTRO 96 OTRO 96
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
29
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NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212 NUMERO DE ORDEN NUMERO DE ORDEN
NOMBRE NOMBRE
473 | ¢(NOMBRE) tuvo diarrea en las Ultimas 2 semanas, | Sl L | Sl
0 sea desde. . . hasta ayer* ... 2—/ | NO..........
(PASE A 483) (PASE A 483)
474 | ¢Durante la diarrea tuvo alguno de estos
sintomas o dolencias?
Sl NO NS Sl NO NS




a. ¢Estuvo intranquilo, irritable?..................... 1 2 8 1 2 8
b. ¢Estuvo sediento, bebia los liquidos 8
rapidamente?.......ccccevceveeviieeescineeenns 1 2 8 1 2 8
c. ¢Lloraba sin lagrimas?.........cccoeeveeiieeeennns 1 2 8 1 2 8
d. ¢Tenia la piel reseca y/o arrugada?......... 1 2 8 1 2 8
475 | En el peor dia de la diarrea, ¢ cuantas deposicione N° DE DEPOSICIONES............ N° DE DEPOSICIONES...........
tuvo (NOMBRE)?
NO SABE......ccooiiiiiiicieci e, 98 NO SABE......cccciiiiiiiiieiciceeee 98
476 ¢Le di6 usted a (NOMBRE) la misma cantidad
de bebidas que antes de la diarrea, mas MUCHO MENOS .........oovviiiieeeieeinens 1 MUCHO MENOS ........oovvveeiieeeeeees 1
bebidas o menos bebidas? ALGO MENOS........ccceeeiiieiieeeiieene 2 ALGO MENOS........ooveeiiiiiieeeieeen, 2
MAS O MENOS LO MISMO.... .. 3 MAS O MENOS LO MISMO. . 3
SI MENOS, SONDEE: ¢ Se le ofrecié mucho menos | MAS............ccocninininiincicciisisinnnes 4 MAS ..ot 4
gue lo usual o s6lo un poco menos? NADA DE BEBER..........ccccovevieinnnn. 5 NADA DE BEBER..........ccccoveniiieninn. 5
NO SABE......ccoiiiiiiiieieii e, 8 NO SABE......cccciiiiiniiieieieeee 8
477 ¢Ledi6 Ud. a (NOMBRE) la misma cantidad de MUCHO MENOS ........cccooininininn. 1 MUCHO MENOS ......ccooeoviiiiiiis 1
comida que antes de la diarrea, mas comida o 2
menos comida? 3
SI MENOS, SONDEE: ¢ Se le ofreci6 mucho menos NADA DE COMER... 5 NADA DE COMER g
que lo usual para comer o solo un poco menos? NO SABE................. 8 NO SABE........... 8
478 | ¢Le di6 a (NOMBRE): SI NO NS SI NO NS
a. Un liquido preparado de un sobre especial
(Sales de Rehidratacién Oral)? SRO...cccoiiieiieneen 1 2 8 SRO....coiiiiriien, 1 2 8
Frutiflex u otro similar? FRUTIFLEX........... 1 2 8 FRUTIFLEX.......... 1 2 8
c. Una preparacién hecha en casa con un litro de
agua, una cucharadita de azucar y una de sal? SUERO CASERO.. 1 2 8 SUERO CASERO. 1 2 8
479 | ¢Le di6 algo (més) para la diarrea (distinto a este Sl 1 Sl 1
liquido)? 2

(PASE A 481) (PASE A 481)
480 | ¢Qué mas le dieron para tratar la diarrea? JARABE PARA LA DIARREA........... A JARABE PARA LA DIARREA........... A
ANTIBIOTICO......coccovininiiriircicii B ANTIBIOTICO.....coiuiicicisisinrinein B
¢Algo mas? SUERO INTRAVENOSO................... Cc SUERO INTRAVENOSO.................. Cc
REMEDIOS CASEROS............ccc...... D REMEDIOS CASEROS...........cccue.. D
CIRCULE TODO LO QUE MENCIONE OTRO: X OTRO: X
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
481 | ¢Busco usted consejo o tratamiento médico para Sl 1 Sl 1
la diarrea? NO..o o NO. ..ot
(PASE A 482B (PASE A 482B
30
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NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212 NUMERO DE ORDEN NUMERO DE ORDEN
NOMBRE NOMBRE
482 | ¢Ddénde busco consejo o tratamiento? SECTOR GOBIERNO SECTOR GOBIERNO
HOSPITAL HOSPITAL
MINSA.....ooi MINSA.....o
ESSALUD ESSALUD
FRAAY PN C] FRAAY PN C]
¢En ofro lugar? CENTRO SALUD MINSA............ D CENTRO SALUD MINSA............ D
PUESTO SALUD MINSA............ E PUESTO SALUD MINSA............ E
POLICLINICO/CENTRO/ POLICLINICO/CENTRO/

POSTA ESSALUD.................... F POSTA ESSALUD..................... FT]




CIRCULE TODOS LOS QUE MENCIONE

(PASE A 483)
PROMOTOR DE SALUD...............

SECTOR PRIVADO
CONSULTORIO/CLINICA

PARTICULAR. ..o H
(PASE A 483) 4——|

BOTIQUIN POPULAR..........c..c......

(PASE A 483)
PROMOTOR DE SALUD............... G

SECTOR PRIVADO
CONSULTORIO/CLINICA

PARTICULAR. .....o..omveeerrsrreannes H
(PASE A 483) 4——|

BOTIQUIN POPULAR..........c..c...... |

FARMACIA/BOTICA.......covveenne J FARMACIA/BOTICA.......cocvveevne J
FAMILIAR/AMIGO..................... K FAMILIAR/AMIGO...............c..... K
CURANDERO.......cccovviiieeiiiiieeeens L CURANDERO.......ccceovivieeeiiiiieene L
OTRO: X OTRO: X
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
482A| ¢ Por qué no acudié a un establecimiento de NO EXISTE EN LA LOCALIDAD................... 11 NO EXISTE EN LA LOCALIDAD.................. 11
salud, cuando (NOMBRE) estuvo enfermo con ESTABLECIMIENTO QUEDA MUY LEJOS..... 12 ESTABLECIMIENTO QUEDA MUY LEJOS.... 12
diarrea? NO CONFIA EN PERSONAL..........cccccoveennnn 13 NO CONFIA EN PERSONAL...........cccccooe.. 13
PERSONAL DA MALOS TRATOS................ 14 PERSONAL DA MALOS TRATOS................ 14
NO HAY MEDICINAS .......ccooiiiiiiiiiiinn 15 NO HAY MEDICINAS........cccoviiiiiiien 15
482B| ¢ Por qué no buscé consejo o tratamiento cuando NO TENIA CON QUE PAGAR..........ccceccuu.... 16 NO TENIA CON QUE PAGAR..........ccceocu..... 16
(NOMBRE) estuvo enfermo con diarrea? NO LO CONSIDERO NECESARIO/SINTOMAS NO LO CONSIDERO NECESARIO/SINTOMAS
NO ERAN GRAVES.........cociiiiiiiiiieens 17 NO ERAN GRAVES.........cccoiiiiiiine 17
YA SABE QUE DARLE EN ESTOS CASOS.... 18 YA SABE QUE DARLE EN ESTOS CASOS... 18
NO TENIA TIEMPO.......coocoiviiiiinieieeee. 19 NO TENIA TIEMPO.......cooceiiiiiiiieneeee. 19
PADRE DEL NINO NO QUISO........cc.coevueunee. 20 PADRE DEL NINO NO QUISO........c..ccovvrunee. 20
OTRO 96 OTRO 96
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
483 REGRESE A 453 EN LA PROXIMA REGRESE A 453 EN LA PROXIMA

COLUMNA; SINO HAY MAS
NACIMIENTOS PASE A 484

COLUMNA; SINO HAY MAS
NACIMIENTOS PASE A 484
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PRE

PREGUNTAS Y FILTROS

CATEGORIAS Y CODIGOS

PASE A

484 VERIFIQUE 478a Y 478b, PARA TODOS LOS NINOS:
"SI"EN 478a O EN 478b [} 486
OTRAS RESPUESTAS
O NO SE PREGUNTO
485 | ¢Ha oido usted de algin producto especial llamado Sales de Sl s 1
Rehidratacién Oral o del Pedialite que se pueden usar para el NO e 2
tratamiento de la diarrea?
486| VERIFIQUE 217 Y 218:
TIENE HIJAS (HIJOS) NACIDOS EN ENERO NO TIENE HIJAS(HIJOS) NACIDOS EN ENERO 490
DE 1995 O MAS TARDE VIVIENDO CON ELLA DE 1995 O MAS TARDE VIVIENDO CON ELLA
487 | Algunas veces los nifios tienen enfermedades serias y deben ser SI NO PUEDE BEBER O LACTAR.......cccccvevieennnen. A
llevados inmediatamente a un establecimiento de salud. ¢ Qué S| SE PONE MAS ENFERMO.........c.ccocovereiiieennns, B
sintomas harian que Ud. llevara a su nifia/nifio a un establecimien- S| LE DA FIEBRE/DIARREA/NVOMITO.................... Cc
to de salud inmediatamente? SI TIENE RESPIRACIONES RAPIDAS.................. D
SI TIENE DIFICULTAD PARA RESPIRAR.... E
¢Algan otro sintoma? SI HACE DEPOSICIONES CON SANGRE F
SI COME O BEBE POCO.......ccccociiiiiiiiiiiciea, G
CIRCULE TODOS LOS QUE MENCIONE OTRO: X
(ESPECIFIQUE)
NO SABE.......coiiiiiiiiee e z
488 | Siuno de sus nifios enfermara gravemente, ¢podria Ud. Sttt 1
decidir por si misma si la nifia/nifio debe ser llevado a NO e 2
tratamiento médico? NO SABE.......coiiiiiiiiiieer e 8
489 | ¢Qué hace usualmente con las deposiciones de su nifio SIEMPRE USA INODORO/LETRINA........coovvenene 01
(menor) cuando no usa el bafio/letrina? LO TIRA EN INODORO/LETRINA.......ccccveviiieeinenne 02
LO TIRA EN EL PATIO/CAMPO........cceeueiueiiiienns 03
LO QUEMA EN EL PATIO.....cccvoiiiiiiiiieieieee, 04
NO HACE NADA/LO DEJA EN EL
LO BOTA EN EL LAVADERO.. .
OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)
490 | ¢Ha oido o escuchado de una prueba de papanicolau? Sl 1
(Es decir, un examen médico que consiste en el raspado del
cuello del dtero de la mujer) NO et 2 492
491 | ¢Le hicieron una prueba de papanicolau en los Gltimos Sl 1
cinco afios?
NO- e 2
492 ¢Le hicieron un examen de mama en los Ultimos cinco afios? 1
2
493 | Ahora me gustaria hacerle algunas preguntas acerca de su salud.

Cuando Ud. se enferma y quiere recibir consejo o tratamiento
médico, ¢.es para Ud. un gran problema o no....

¢Saber a dénde ir?

¢,Conseguir permiso para ir?

¢,Conseguir dinero para el tratamiento?

¢La lejania de los servicios médicos?

¢ Tener que conseguir transporte?

¢No querer Ir sola?

¢Que tal vez no haya personal de salud femenino?

@ "o aoo o

GRAN PROBLEMA

[ O = = SRS

NNDNNDNNDDN

NO ES PROBLEMA
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494

VERIFIQUE 215 Y 218

TIENE AL MENOS UN NINO/NINA
NACIDO EN ENERO DE 1997
O MAS TARDE Y VIVE CON ELLA

VIVIENDO CON ELLA

REGISTRE EL NOMBRE DEL MENOR DE ESTOS NINOS
QUE ESTE VIVIENDO CON ELLA. CONTINUE CON 495

NO TIENE NINO/NINA NACIDO EN
ENERO DE 1997 O MAS TARDE

) 500

(NOMBRE)
495 Ahora me gustaria preguntarle acerca de los liquidos que (NOMBRE) bebi6 en los ultimos 7 dias incluyendo el dia de ayer
- PARA CADA LIQUIDO HAGA PRIMERO LA PREGUNTA DE LA COLUMNA "A" Y DESPUES LA DE LA COLUMNA "B"
- SINO TOMO ESE LIQUIDO, ANOTE "0".
- SITOMO 7 O MAS VECES, ANOTE "7".
- SINO SABE, ANOTE "8". A B
¢ Cuantos dias durante los Ayer, en total ¢ Cuantas
Ultimos 7 dias (NOMBRE) veces durante el dia o la
bebid: noche le di6 a (NOMBRE)
a. Agua sola (sin mezclar con nada)? a I:I a I:I
b. Leche en polvo para bebé (NAM, S26, SIMILAC, etc.)? b I:I b I:I
c. Cualquier otra leche (fresca, evaporada o en polvo)? [« I:I [« I:I
d. Jugo de fruta? d I:l d I:l
e. Cualquier otro liquido como té, café, bebidas e I:l e I:l
gaseosas, caldo?
496 Ahora me gustaria preguntarle acerca de los tipos de alimentos que (NOMBRE) comié en los Gltimos 7 dias , incluyendo

el dia de ayer.

PARA CADA ALIMENTO HAGA PRIMERO LA PREGUNTA DE LA COLUMNA "A" Y DESPUES LA DE LA COLUMNA "B"

SINO COMIO ESE ALIMENTO, ESCRIBA "0".

SI COMIO 7 O MAS VECES, ESCRIBA "7".

SINO SABE, ESCRIBA "8". A
¢ Cuantos dias durante los
Ultimos 7 dias (NOMBRE)
comié cada uno de los si-

guientes alimentos, separa-
do o combinado con otros
alimentos?

a []

Cualquier comida hecha de cereal (arroz, maiz, avena,
quinua, trigo (harina, pan, fideos, galletas), kiwicha)?

Calabaza, zapallo, zanahoria, tomate? b
Habas, frijol, lenteja, soya, pallares, garbanzos, arvejas? c

Comida hecha de tubérculos o raices (papa, d
yuca, camote, olluco, oca, mashua)?

Alguna verdura (apio, poro, espinaca, acelga, etc.)? e
Mango, papaya, platano de la isla, maduro, aguaje? f
Otras frutas (platano de seda, manzana, palta)? g
Carne de res, de pollo, pescado, mariscos, huevos? h

Queso o yogurt? i

Cualquier comida hecha con aceite, manteca o j
mantequilla?

L Oodoot oo

Papilla de Programas Sociales (yapita, foncoditos, k
panfarcito, pronita)

B
Ayer, en total ¢ Cuantas
veces durante el dia o la
noche le di6 a (NOMBRE)

0 000000 000 O
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SECCION 5. NUPCIALIDAD

PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
Sl NO
500 PRESENCIA DE OTRAS PERSONAS NINOS MENORES DE 10 ANOS.... 1 2
MARIDO......ccotiieiieiitie e, 1 2
OTROS HOMBRES...........cccvveenene 1 2
OTRAS MUJERES........c.ccvveeiiens 1 2
501 ¢JActualmente Ud. esta casada o conviviendo? Si, ACTUALMENTE CASADA............... 1
Si, CONVIVIENDO..........cocoevevrirrerennnns 2:|—> 506
NO, NO EN UNION 3
502 ¢Usted ha estado casada o ha convivido? Si, ESTUVO CASADA......coeeeeeeeeeannn. 1
SI, CONVIVIO ..., 2:|—> 505
NO oot 3
503 ANOTE "0" EN LA COLUMNA 3 DEL CALENDARIOEN EL MES DE LA ENTREVISTA Y TRACE UNA LINEA
HASTA ENERO DE 1995
504 PASE A » 512
505 Actualmente es usted ¢ viuda, separada o divorciada? VIUDA. ..o 1
SEPARADA........ovitiiiieieiieeeiseieesisees 2E|—> 508
DIVORCIADA.......coiitieeie e 3
506 ¢ Su esposo/compafiero vive con usted ahora o permanece VIVE CON ELLA.......coiiiiiiiiiieie e 1
en otro sitio? VIVE EN OTRO SITIO......ccccivieeeiiriennne 2
507 ANOTE EL NOMBRE Y NUMERO DE ORDEN DEL ESPOSO/COMPA- NOMBRE:
NERO DEL CUESTIONARIO DEL HOGAR. SI NO ESTA LISTADO
EN EL HOGAR, ESCRIBA "00". NO. ORDEN......ccovvieeieeiiieeieeis
508 ¢Usted ha estado casada o conviviendo sélo una vez, o mas UNAVEZ....ooooo i 1—» 509
de una vez? MAS DE UNA VEZ......cocoovvvieniiirineens 2
508A ¢, Cudl fue la principal causa de la (dltima) separacién? ENVIUDO......cooiiiiiiieeie e 01
VIOLENCIA FISICA/ PSICOLOGICA
O SEXUAL.......... .. 02
INFIDELIDAD DE EL......cocvevevivveviiinn, 03
SE ENAMORO DE OTRO........cccecvvnnn. 04
NO APORTABA ECONOMICAMENTE
AL HOGAR......cot et 05
INCUMPLIA DEBERES DE PADRE/
ESPOSO......ccoiiieie et 06
EMBRIAGUEZ HABITUAL..........ccvene... 07
USO DE DROGAS.......ccove et 08
CONDUCTA CORRUPTA......cceevveei 09
OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)
509 VERIFIQUE 508:
CASADA / UNIDA CON U CASADA / UNIDA CON UN MES....oiiiiiteeeeee et
HOMBRE SOLAMENTE HOMBRE MAS DE UNA
UNA VEZ: VEZ: NO SABE EL MES........ccccoevvieeieeiiiene 98
l l ARO oo L1 [ | —»sn
¢En qué mes y afio empez6 a ¢En qué mes y afio empez6 a
a vivir con su esposo/ Vvivir con su primer esposo/ NO SABE EL ANO........cccvevverrnne. 9998
compariero? compariero?
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510 ¢, Cuantos afios tenia Ud. cuando empezé a vivir con él? EDAD. ...ttt
511 DETERMINE LOS MESES DE UNION DESDE ENERO DE 1995. ANOTE "X" EN LA COLUMNA 3 DEL CALENDARIO
POR CADA MES DE UNION, Y "0" POR CADA MES DE NO UNION, DESDE ENERO DE 1995.
PARA LAS MUJERES QUE ACTUALMENTE NO ESTAN CASADAS O EN UNION O CON MAS DE UNA UNION:
INDAGUE POR LA FECHA EN QUE LA PAREJA EMPEZO A VIVIR JUNTA O LA FECHA DE VIUDEZ/SEPARACION/DIVORCIO,
Y POR LA FECHA DE INICIACION Y TERMINACION DE CUALQUIER UNION PREVIA.
PARA MUJERES QUE ACTUALMENTE NO ESTAN EN UNION: PREGUNTE POR LA FECHA EN QUE EMPEZO Y TERMINO LA
ULTIMA UNION Y, SI ES EL CASO, POR EL COMIENZO Y TERMINACION DE OTRAS UNIONES.
I
512 Ahora necesito hacerle algunas preguntas acerca de su actividad NUNCA. ..o 00— 522
sexual, con el fin de tener una mejor comprensién de algunos
temas de la vida familiar. EDAD EN ANOS.......ccovrveirinnnnn.
¢,Cuéantos afios tenia Ud. cuando tuvo su primera relacién sexual CUANDO SE CASO/UNIO
(si hatenido)? PRIMERA VEZ......ccoooviiiiiiiiiiiie, 95
513 ¢,Cuando fue la tltima vez que Ud. tuvo relaciones sexuales? HACE: DIAS.....cccoevereieeeienn 1
ANOTE ANOS SOLO SI LA ULTIMA RELACION FUE HACE SEMANAS.......ccoooiumiane. 2
UNO O MAS ANOS.
MESES.....cccooiiiniinn 3
AROS.....ooovmrrrrreee a | | F—Ps2
514 VERIFIQUE 301:
CONOCE CONDON NO CONOCE CONDON |_‘t|
¢La dltima vez que Ud. Algunos hombres usan un condén, Sl 1
tuvo relaciones sexuales, lo que significa que ellos usan NO e 2
usaron condén? una bolsita especial durante
las relaciones. La Ultima vez
que Ud. tuvo relaciones
sexuales ¢ usaron condén?
515 ¢Qué es de Ud. el hombre con quien tuvo su dltima
relacion sexual? ESPOSO/COMPARNERO...........cccoceunee. 01 —» 517
NOVIO/PROMETIDO
SI ES EL "NOVIO" O "PROMETIDO" PREGUNTE: OTRO AMIGO..................
¢ Estaba su novio/prometido viviendo con Ud. cuando tuvo su COMPANERO CASUAL
Ultima relacion sexual? PARIENTE......cccoiiiiiiiiiciecc
TRABAJADOR SEXUAL COMERCIAL.. 06
ENAMORADO........ccooiiiiiiiiiiiiiereeie 07
SI"SI", MARQUE "01" OTRO: 96
SI "NO", MARQUE "02" (ESPECIFIQUE)
516 ¢ Por cuanto tiempo ha mantenido Ud. relaciones sexuales con esta DIAS...coiieieeeeeee e 1
persona?
SEMANAS......ccocoiiiiiiiiiee 2
MESES.....c.coiiiiiiiiiicieiee, 3
ANOS....oiiiiiticiceseesrnsis 4
517 ¢ Ha tenido relaciones sexuales con alguien mas en los dltimos Sl 1
12 meses? NO oot 22— P52
I
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518 La ultima vez que Ud. tuvo relaciones sexuales con otro hombre, L] T 1
¢usaron condén? NO oot 2




519 ¢Cual es su relacion con esa persona? ESPOSO/COMPANERO/ |
CONVIVIENTE....... .. 01—P» 521
S| EL HOMBRE ERA NOVIO/PROMETIDO, PREGUNTE: NOVIO/PROMETIDO 02
Estaba su novio/prometido viviendo con Ud. cuando tuvo OTRO AMIGO.......coiiieeiiieec e 03
su Ultima relacién sexual con Ud.? COMPANERO CASUAL... .. 04
PARIENTE......ccooiiiiiiiccieccc 05
SI"SI", MARQUE "01" TRABAJADOR SEXUAL COMERCIAL.. 06
SI "NO", MARQUE "02" OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)
520 ¢ Por cuanto tiempo ha tenido (tuvo) relaciones sexuales con este DIAS. ..o 1
hombre?
SEMANAS......ccociiiiiiiiiee 2
MESES.....c.coiiiiiiiiiieiee, 3
ANOS....oiiiiiiticiceseensineis 4
521 ¢ En total, con cuantos diferentes hombres ha tenido Ud. No. DE COMPANEROS................
relaciones sexuales en los Gltimos 12 meses?
522 ¢ Sabe de algun lugar donde se puede conseguir condones? Sl 1
NO .o 2—» 601
523 ¢ Cudl es ese lugar? SECTOR GOBIERNO
HOSPITAL DEL MINSA ......cociiiiiicieien, A
CENTRO DE SALUD DEL MINSA ............. B
PUESTO DE SALUD DEL MINSA ............... Cc
PROMOTOR DE SALUD DEL MINSA .. D
SI EL LUGAR ES UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD HOSPITAL DE ESSALUD .....cccccvviiienen. E
ESCRIBA EL NOMBRE POLICLINICO/ CENTRO/ POSTA
ESSALUD......ccciiirieiiiinescc e F
OTRO GOBIERNO: G
(ESPECIFIQUE)
SECTOR PRIVADO
HOSPITAL / CLINICA PRIVADA .. .. H
(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO) FARMACIA / BOTICA ...ccoviiiiciiiceee |
MEDICO PARTICULAR .......cccoovvrirriinirinnn, J
OTRO PRIVADO: K
(ESPECIFIQUE)
ORGANISMOS NO GUBERNAMENTALES
¢Algan otro sitio? CLINICA/ POSTA DE PLANIFICACION
FAMILIAR DE ONG......ccovoiiiiiiieieinne L
CIRCULE TODAS LAS ALTERNATIVAS QUE MENCIONE PROMOTOR DE ONG .......ccccovvriiieiiiiene M
OTRO:
TIENDA / SUPERMERCADO.... .. N
IGLESIA. ..ot O
AMIGOS / PARIENTES.......cccoviiiiiiiiin P
OTRO: X
(ESPECIFIQUE)
524 Si Ud. quisiera, ¢ Usted misma podria conseguir un condén? Sl 1
2
8
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SECCION 6. PREFERENCIAS DE FECUNDIDAD

PREG PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
601 VERIFIQUE 311:
NUNCA ESTERILIZAPA EL O ELLA ESTERILIZADOS I:l » 614
O NO SE PREGUNTO
602 VERIFIQUE 226:

226=2, 8
NO EMBARAZADA O
INSEGURA

!

Ahora tengo algunas preguntas
acerca del futuro. ¢ Le gustaria
tener (un/otro) hijo o preferiria
no tener ninguin (mas) hijo(s)?

226=1
EMBARAZADA

!

Ahora tengo algunas preguntas
acerca del futuro. Después del
hijo que estéa esperando, ¢le
gustaria tener otro hijo o
preferiria no tener mas hijos?

TENER (UN / OTRO) HIJO
NO MAS / NINGUNO.........ccocerrrreieernnn,
NO PUEDE QUEDAR EMBARAZADA...
INDECISA/NO SABE/ INSEGURA
PARA NO EMBARAZADAS/INSEG....
PARA EMBARAZADAS.........ccocooeuea..

603 VERIFIQUE CASILLAS EN 602 :
NO EMBARAZADA O EMBARAZADA MESES.....ccooiiiiiiiiiiiiis 1
INSEGURA
¢ ¢ ANOS....coiiiiiincircieeen, 2
¢,Cuéanto tiempo le gustaria ¢ Cuénto tiempo le gustaria
esperar desde ahora antes esperar después del nacimiento PRONTO / AHORA.......cooiiieiieiind 993 —» 609
del nacimiento de (un/otro) gue esta esperando antes del ELLA NO PUEDE QUEDAR |
hijo? nacimiento de otro hijo? EMBARAZADA.........ccoiiiiiiiecn, 994——p 614
DESPUES DEL MATRIMONIO.......... 995 |
OTRA: 996 609
(ESPECIFIQUE)
NO SABE.......ccoiiiiiiicicieieeee 998
604 VERIFIQUE CASILLAS EN 602:
NO EMBARAZADA O INSEGURA I%' EMBARAZADA » 610
605 VERIFIQUE 310: ESTA USANDO METODO?
310=1
USA ACTUALMENTE » 608
310=2
NO USA ACTUALMENTE O
NO SE HIZO PREGUNTA
606 VERIFIQUE 603:
MENOS DE 2 ANOS » 610
O MENOS DE "24" MESES
2 ANOS O MAS O NO
SE PREGUNTO

PREG]
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607 VERIFIQUE 602 Y 603: NO EN UNION.......cooveiriiiiieiiiriens A
QUIERE TENER UN/ |_T_| NO QUIERE MAS/ |_T_| RAZONES RELACIONADAS
OTRO HIJO NINGUNO CON FECUNDIDAD:
NO TIENE REL. SEXUALES............ B
¢ ¢ SEXO POCO FRECUENTE............. Cc
Ud. me dijo que no quiere tener Ud. me dijo que no quiere MENOPAUSICA/HISTE-
un (otro) hijo pronto, pero tener (mas) hijos, pero no RECTOMIZADA.......cccovveiieiinaans D
no esta usando ningin método esta usando ningin método INFERTILIDAD MUJER.........cccenneee E
para no quedar embarazada. para no quedar embarazada. INFERTILIDAD HOMBRE................. F
Me podria decir por qué no Me podria decir por qué no AMENORREA POSTPARTO............ G
esta usando un método? esta usando un método? LACTANCIA. ..o H
FATALISTA ...t |
Alguna otra razén? OPOSICION A USAR:
ENTREVISTADA SE OPONE........... J
ANOTE TODAS LAS QUE MENCIONE MARIDO SE OPONE...........ccccenuinene K
OTROS SE OPONEN........ccccernnnne. L
PROHIBICION RELIGIOSA.............. M
FALTA DE CONOCIMIENTO:
NO CONOCE METODOS................. N
NO CONOCE FUENTE...........c........ (0]
RAZONES RELACIONADAS
CON EL METODO:
PROBLEMAS DE SALUD................. P
MIEDO A EFECTOS
SECUNDARIOS.........ccoveiiiennn, Q
FALTA DE ACCESO/DEMA-
SIADO LEJOS.......cccoviiiieiiiieens R
MUY COSTOSO......ccccvririirniinie S
USO INCONVENIENTE........ccccuue T
INTERFIERE CON PROCESOS
NORMALES DEL CUERPO......... u
OTRA: X
(ESPECIFIQUE)
NO SABE.....ccoiiiiiiiiiiiiicie z
608 Si en las semanas siguientes, Ud. descubriera que estd embarazada, GRAN PROBLEMA........ccooeeeeiiiiiieiinn, 1
para Ud. seria un gran problema, un pequefio problema o no seria PEQUENO PROBLEMA. . 2
problema? NO SERIA PROBLEMA...................... 3
DICE QUE NO PUEDE QUEDAR EM-
BARAZADA/NO TIENE REL. SEX... 4
609 | VERIFIQUE 311/311A: ¢(ESTA USANDO UN METODO?
Si, USA ACTUALMENTE [} » 614
NO ESTA USANDO O
NO SE HIZO PREGUNTA
610 ¢ Ud. cree que en el futuro usara algtin método Sl 1
para evitar quedar embarazada? NO ..ot 2
NO SABE.......coiiiiiiiiiiceeieee 8:|—> 612
611 ¢, Qué método preferiria usar? ESTERILIZACION FEMENINA........... 01—
ESTERILIZACION MASCULINA........ 02—
PILDORA......coociriiiniiniincinciciceeeiees 03—
DIU........ 04—
INYECCION.......coocvuene 05—
IMPLANTE O NORPLANT .. 06—
CONDON ..ot 07 614
VAGINALES.......ccooiiiiiiiiiiciciee, 08—
AMENORREA POR LACTANCIA....... 09—
ABSTINENCIA PERIODICA............... 10—
RETIRO.....ooiiiiiiiiiciceeece 11—
OTRO: 96—
(ESPECIFIQUE)
INSEGURA.......oiiiiiiiiiiii 98—
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PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A

612 ¢,Cudl es la razo6n principal por la que Ud. no piensa usar NO EN UNION.......ormiiiererireeeeeeee e 11
ningin método en el futuro?
RAZONES RELACIONADAS
CON FECUNDIDAD:

NO TIENE SEXO/ SEXO POCO

FRECUENTE.........ccooiiiiiiiiniiiiic 22
MENOPAUSICA/HISTEREC-

TOMIZADA......oooiiiiiiieci s 23
INFERTILIDAD MUJER........cccooviiiiiiniine 24
INFERTILIDAD HOMBRE...........cccocuvrnen. 25
DESEA MAS HIJOS.......oooviiirieireeen, 26

OPOSICION A USAR:

ENTREVISTADA SE OPONE............c...... 31
MARIDO SE OPONE..........ccoviiiiiiiiininnn, 32
OTROS SE OPONEN........cccocviiiiiiniiiin, 33
PROHIBICION RELIGIOSA...........ccceueneen, 34

FALTA DE CONOCIMIENTO:
NO CONOCE METODOS.........ccccovvevrinnne. 41
NO SABE DONDE CONSEGUIRLO.......... 42

RAZONES RELACIONADAS
CON EL METODO:

PROBLEMAS DE SALUD............cccccviinnn 51
MIEDO EFECTOS SECUNDARIOS........... 52
FALTA DE ACCESO/DEMASIADO
LEJOS.....ociiic, 53
MUY COSTOSO......ccccccviriiiiiiiiiiecie, 54
USO INCONVENIENTE..........cccceiiiiiiiins 55
INTERFIERE CON PROCESOS
NORMALES DEL CUERPO................... 56
OTRA: 96

(ESPECIFIQUE)

NO SABE......cciiiiiiiiiiiiiccci e 98
612A VERIFIQUE 612
612=11
NO EN UNION OTRAS |:| » 614
613 ¢2Ud. usaria un método si estuviera casada / o en unién? Sl 1
2
8
614 VERIFIQUE 216:
TIENE HIJOS VIVOS I_‘__| NO TIENE HIJOS
i VIVOS ¢ NUMERO
Si Ud. pudiera volver a la época Si Ud. pudiera elegir OTRA RESPUESTA: ... 96— 616
en que todavia no tenia hijos y exactamente el nimero
pudiera elegir exactamente el de hijos que tendria en
numero de hijos que tendria en toda su vida, ¢ cuantos (ESPECIFIQUE)
toda su vida, cuantos serian? serian?
SI LA RESPUESTA NO ES NUMERICA, SONDEE
615 ¢, Cuéantos de estos hijos le habria gustado que fueran mujeres y NINAS NINOS  CUALQUIERA
cuantos hombres o no le importaria? NUMERO...... | | | | | | |
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PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
616 En general, Ud. aprueba o desaprueba que las parejas usen APRUEBA. .......ooiiii e 1
un método para evitar quedar embarazadas? DESAPRUEBA........coiiiiiiieitceeeee e 2
NO OPINA.....coiiiiiieieeee e 3
616 A En los Gltimos 12 meses Ud. ha oido o leido algiin mensaje
sobre planificacion familiar: Sl NO
¢En la radio? RADIO.....ovveiiiiiiiiiiiiiieeicin, 1 2
¢En la television? TELEVISION......cccoverreeenn. 1 2
¢En un periédico o revista? PERIODICO O REVISTA.... 1 2
617 En los Ultimos 12 meses Ud. ha comentado sobre la Sl 1
préactica de planificacion familiar con alguna persona? NO L. 2—p 619
618 Con quién ha comentado? ESPOSO/COMPARNERO...........ccoeuiveveerererernan. A
MADRE.......coiiiiiiiiiiiie e B
Con alguien méas? PADRE......oiiiitieiiiit et e C
HERMANA(S)....cviiieieiiieiecie e D
HERMANO(S).....coiiiiiiiiiiiiiiesieeee e E
MARQUE TODAS LAS QUE MENCIONE HIJA o F
HIJO ..ot G
SUEGRA... H
SUEGRO.. |
NOVIO................ J
AMIGAS/VECINAS... . K
AMIGOS......ciiiiiiiec e L
OTRA: X
(ESPECIFIQUE)
619 VERIFIQUE 501:
501=1 501=2
Si, ACTUALMENTE Si, CONVIVIENDO NO, NO EN p 624
CASADA UNION
619A VERIFIQUE 311/311A:
USA METODO |;| NO USA METODO > 621
620 Ud. me ha dicho que esta usando un método para no quedar ENTREVISTADA PRINCIPALMENTE.......... 1
embarazada. Ud. diria que el uso de este método es principal- ESPOSO/COMPANERO PRINCIPALMENT 2
mente su decisién, principalmente la decisién de su esposo o DECISION CONJUNTA. .....cevererrirrcecrennns 3:|—> 622
los dos decidieron juntos? OTRA: 6
(ESPECIFIQUE)
621 Ahora me gustaria preguntarle acerca de los puntos de vista
de su esposo (pareja) sobre la planificaciéon familiar.
¢ Ud. piensa que su esposo (pareja) aprueba o desaprueba a APRUEBA........coi 1
las parejas que usan un método para evitar los embarazos? DESAPRUEBA.........ccoiieicieeeeeee 2
NO SABE......ccoiiiiiiiiiiec e 8
621 A ¢,Con qué frecuencia Ud. hablé con su esposo acerca de NUNCA............. 1
la planificacién familiar en los Gltimos 12 meses? ALGUNAS VECES 2
MUY A MENUDO..... 3
622 VERIFIQUE 311 Y 311A:
NINGUNO DE LOS DOS ESTERILIZADOS EL O ELLA ESTERILIZADO » 624
623 ¢Ud. piensa que su esposo (pareja) desea el mismo nimero MISMO NUMERO.........covriuriieriniieieinieieeeeeies 1
de hijos que Ud. quiere, o él quiere mas, o menos que Ud.? MAS HIJOS......ooieieecceceeee e 2
MENOS HIJOS.. .3
NO SABE.......coiiiiiiiiiiceee e 8
624 ¢ Usted esta de acuerdo en que una mujer se niegue a tene
relaciones sexuales con su esposo/compafiero cuandc
a. Ella sabe que él tiene una Enfermedad de Transmisioi Sl NO NS
SEXUAL ..ttt TIENE UNAETS....ccoiiiiiie 1 2 8
b. Ella sabe que su él tiene relaciones sexuales
CON OFA MUJET ..ottt ettt OTRA MUJER........ccoovvriiiiine 1 2 8
c. Ella ha tenido recientemente un parto?..........cccceevveerneenne PARTO RECIENTE................... 1 2 8
d. Ella estad cansada o no estd de humor?..........cccccevevinene CANSADA/NO DE HUMOR...... 1 2 8
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SECCION 7. ANTECEDENTES DEL CONYUGE Y TRABAJO DE LA MUJER

PREG PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
701 VERIFIQUE 501, 502 Y 505:
ACTUALMENTE  501=1,2 SEPARADA/ 505=1,2,3
CASADA/O DIVORCIADA/ » 703
CONVIVIENTE VIUDA 502=3
NUNCA CASADA'Y
NUNCA EN UNION 707
702 Cuéntos afios cumplidos tiene su esposo/compafiero? EDAD EN ANOS COMPLETOS........
703 Su esposo/compariero (su Ultimo esposo/compafiero) alguna Sl 1
vez asistio a la escuela? 706
CIRCULE  ANOTE
NIVEL ANO GRADO
704 |  Cual fue el itimo afio de estudios que aprob6? INICIAL/PRE-ESCOLAR............. o [ []
PRIMARIA. ...occccooroeeeoeeo 1 [] [
CIRCULE "0" SI NINGUNO SECUNDARIA...........oocorvor. 2 [] []
BACHILLERATO.............. 3 [ [
SUPERIOR NO UNIVERSITARIA..4 [ | []
SUPERIOR UNIVERSITARIA.......5 [ | [ ]
NO SABE.......cccoiviieiiinn. 98
706 VERIFIQUE 701:
ACTUALMENTE CASADA SEPARADA/
O CONVIVIENTE DIVORCIADA/
VIUDA
¢ Cudl es la ocupacién de su ¢ Cudl era la ocupacion de su
esposo/compafiero? Es decir, (Ultimo) esposo/comparfiero?
¢qué clase de trabajo hace él Es decir, ¢,qué clase de traba-
principalmente? jo hacia él principalmente?
707 ¢Ademas del trabajo del hogar, actualmente Ud. esta Sl 1—» 710
trabajando? 2
708 Como Ud. sabe, algunas mujeres trabajan por una paga en
dinero o especie. Otras venden cosas, tienen pequefios
negocios o trabajan en tierras de la familia 0 en empresas
de la familia. Sl e 1—» 710
NO- .o 2
¢En la actualidad Ud. esta haciendo alguno de estos trabajos?
709 ¢Ud. ha trabajado en los Ultimos 12 meses? Sl 1
NO .ottt 2—» 719
710 ¢,Cudl es su ocupacion, es decir, qué clase de trabajo hace
(hacia) Ud. principalmente?
711 VERIFIQUE 710
TRABAJA/TRABAJO EN AGRICULTURA NO TRABAJA/NO TRABAJO EN AGRICULTURA
» 713
712 ¢ Ud. trabaja/trabajé principalmente en tierra propia, en tierra TIERRA PROPIA......ooiiiiiieiceee e 1
de su familia, en tierra alquilada, en tierra de otros o en tierra de la TIERRA FAMILIAR......uoiiiiiiiiiiiiiiiiieee e 2
comunidad? TIERRA ALQUILADA.........coviiiiiieieieiee, 3
TIERRA DE OTROS.......cceiiiiiieiiieee e 4
TIERRA DE LA COMUNIDAD..........ccccenininnn 5
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713 ¢ Ud. hizo ese trabaj6 para un familiar, para otros o trabaja/trabajé PARA UN FAMILIAR.......cooiiiiiinieeiieeeieeie 1
por cuenta propia? PARA OTROS.......coiiiiiiiiiiiciee e 2
POR CUENTA PROPIA 3
714 ¢ Usted usualmente trabaja en el hogar o fuera del hogar? EN EL HOGAR. ...ttt 1
FUERA DEL HOGAR.......coeiiiiiiiicicieiee 2
715 ¢Ud. usualmente trabaja durante todo el afio, trabaja por tempo- DURANTE TODO EL ANO.......c.cccoeverrrirnne. 1
rada o sélo de vez en cuando? POR TEMPORADA........ccoeeiiiiieeieesieee 2
DE VEZ EN CUANDO........cccooviiiiiiiieine 3
716 ¢A Usted le pagan (pagaban) o usted gana (ganaba) en dinero SOLO DINERO.......coiereieteterereieeerereeeieeiee 1
0 en especie por el trabajo que realiza(ba)? DINERO Y ESPECIE......c.ccccooiiriieieeiieee
SOLO EN ESPECIE....
NO LE PAGAN.....c.c.coiiiiiiiiieieie e
717 ¢ Quién decide (decidia) principalmente cémo se gasta(ba) 1
el dinero que Ud. gana(ba)? 2
3
4
5
718 En promedio, ¢cuanto de los gastos de su hogar se pagan 1
(pagaban) con lo que Ud. gana(ba): casi nada, menos de la 2
mitad, la mitad, mas de la mitad, todo? 3
4
5
6
719 En su hogar, ¢ quién tiene la Gltima palabra en las siguientes ENTREV./
decisiones: ENTRE- ALGUIEN  ALGUIEN
VISTADA MARIDO AMBOS  MAS MAS NADIE
a. Elcuidado de su salud?.........cccceeiiiiiiiiiiieeiiie e 1 2 3 4 5 6
b. Hacer compras grandes del hogar?...........ccoceeiieniieeniiennnns 1 2 3 4 5 6
c. Hacer compras para necesidades diarias del hogar?............ 1 2 3 4 5 6
d. Visitar a familia, amigos, 0 parientes?...........ccccvevveeriieenneens 1 2 3 4 5 6
e. Qué comida se debe cocinar cada dia?.........ccccceveevieeiinrns 1 2 3 4 5 6
720 VERIFIQUE 218:
TIENE ALGUN HIJO DE 5 ANOS O MENOS VIVIENDO EN EL HOGAR?
S| NO » 720B
720A ¢Quién cuida usualmente de (NOMBRE DEL NINO MENOR ENTREVISTADA. .....cooiiiiiieiie et 01
EN EL HOGAR), cuando Ud. sale de la casa? ESPOSO/COMPARNERO..........c.cocoivieiereranaas 02
LA NINA MAYOR.....cooviimnirnineineenieeneinsseeeens 03
EL NINO MAYOR.....c.ooitiiiirieniineeincensneenes 04
OTROS PARIENTES.......coooiiiiiiiiieiee, 05
VECINOS..
AMIGOS......oiiiiiiiiieeceee e
EMPLEADA DOMESTICA........cooevieeiriieeinns 08
NINO ESTA EN LA ESCUELA. ... 09
CUIDADO WAWA-WASIL......cccvvrriniiiiinnne 10
CUIDADO OTRA INSTITUCION.................... 11
OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)
720B Ud. ha vivido solamente en un sitio 0 en mas de un sitio UN SITIO ..ot 1
desde Enero de 1995? MAS DE UN SITIO......covinriniiriiriircicieieeaees 2—» 723
1
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721 EN LA COLUMNA 4 DEL CALENDARIO ANOTE EL CODIGO APROPIADO PARA LA ACTUAL LOCALIDAD:

"1" PARA CAPITAL DE DEPARTAMENTO
"2" PARA CIUDAD



"3" PARA PUEBLO
"4" PARA CAMPO
"5" PARA EL EXTRANJERO

EMPIECE EN EL MES DE LA ENTREVISTA 'Y CONTINUE CON TODOS LOS MESES PRECEDENTES HASTA ENERO DE 1995.

722 PASE A » 801
723 ¢En qué mes y afio se vino a vivir a (NOMBRE DE LA MES ...t
LOCALIDAD DE LA ENTREVISTA)?
ANO. ..o
724 ¢En qué distrito y provincia vivia Ud. antes? DISTRITO | | |
PROVINCIA | | |
FUERA DEL PAIS | | |
725 ¢Vivia en una ciudad, en el pueblo o en el campo? CAPITAL DEL DEPARTAMENTO.........ccue.... 1
CIUDAD......coeciiiititiic sttt 2
SI DIJO "CIUDAD", INDAGUE: ¢ Era la capital del departamento? PUEBLO. ...ttt 3
CAMPO......ooiiiiiiitiiiee e 4
EXTRANJIERO......ccciiiiiiiiiiiicieicic 5
726 ¢ Por qué razon salié Ud. del dltimo lugar donde vivia?
DESPLAZADA POR INSEGURIDAD
DAMNIFICADA POR DESASTRES...............
AQUI AYUDAN A LOS POBRES...................
RAZONES LABORALES..........ccoviiiiine
RAZONES DE EDUCACION...........ccccorunn...
RAZONES DE SALUD........ccccoeniiieiiirinne.
RAZONES FAMILIARES..........ccccvvviiinnnn.
BUSCABA CONDICIONES FAVORABLES... 08
OTRA: 96
(ESPECIFIQUE)
727 ¢, Cuantas personas de su familia vinieron con Ud? NUMERO........cociieriiieirieeecceeeeiennns
727A ¢ Quiénes? ESPOSO/COMPARNERO.........cccoovviriirineeinn. A
HIJO(S), HIJA(S)...ccueiiiiiieiiieieieeee B
Alguién mas? SUEGROS/PADRES.........ccoviiiiiiiieee Cc
HERMANOS/HERMANAS...........ccoiiiiiins D
MARQUE TODOS LOS QUE MENCIONE. SI VINO SOLA OTROS: X
ESCRIBA "00". (ESPECIFIQUE)
728 EN LA COLUMNA 4 DEL CALENDARIO MARQUE EL CODIGO APROPIADO PARA LA ACTUAL LOCALIDAD:

"1" PARA CAPITAL DE DEPARTAMENTO
"2" PARA CIUDAD

"3" PARA PUEBLO

"4" PARA CAMPO

"5" PARA EL EXTRANJERO

EMPIECE EN EL MES DE LA ENTREVISTA'Y POR CADA CAMBIO REGISTRE UNA "X" EN EL MES EN EL CUAL
OCURRIO EL CAMBIO Y EN EL MES ANTES DE LA "X" ESCRIBA EL CODIGO DE LA ANTERIOR RESIDENCIA




SECCION 8. SIDA Y OTRASE.T.S.

PREG PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
801 ¢Usted ha oido hablar de: Sl NO
La infeccién por VIH? VIH. e 1 2
Una enfermedad llamada SIDA? SIDA. ..., 1 2
801A] VERIFIQUE 801:
POR LO MENOS UN Sl ? NINGUNSI [ ] > 817
802 ¢ Hay algo que una persona pueda hacer para evitar infectarse Sl 1
con el virus que causa el SIDA (VIH)? NO et 2
NO SABE.......coiiiiiiiiiecee e 8:|_> 803A
803 ¢, Qué puede hacer una persona para evitar infectarse con el virus que causa el SIDA (VIH)?
¢Algo mas?
ESPERE RESPUESTA ESPONTANEA Y CIRCULE TODAS LAS QUE MENCIONE
PRACTICAS SEGURAS OTRAS PRACTICAS
NO TENER PENETRACION EN LA REL. SEXUAL..........c.cco....... EVITAR LOS BESOS.......cocoiiiiiiiiiiiieieieeeeeneie L
ABSTENERSE DE TENER SEXO.......cccccooinininiiiiceenceeee EVITAR LA PICADURA DE MOSQUITOS................ M
USAR CONDON EN TODAS LAS PRACTICAS BUSCAR LA PROTECCION DE CURANDERO
SEXUALES PENETRATIVAS......cocoiiiiiiiiinet et TRADICIONAL. ..ottt N
SER UNA PAREJA MUTUAMENTE FIEL......cccoiiiiiiiiiiiiiee USAR OVULOS, ESPERMICIDAS, CREMAS
EVITAR TENER REL. SEX. CON PROSTITUTAS........cccceininnene VAGINALES.......coooiiiiiiiiiicieeee e O
EVITAR TENER REL. SEX. CON PERSONAS QUE EVITAR COMPARTIR PLATOS, CUBIERTOS
TIENEN MUCHOS COMPANEROS SEXUALES.........ccccoouen.n. Y COMIDA CON PERSONAS INFECTADAS....... P
EVITAR TENER REL. SEX. CON HOMOSEXUALES................... OTRA:
EVITAR TENER REL. SEX. CON PERSONAS QUE X
SE INYECTAN DROGAS INTRAVENOSAS........c.coevveieiiinn. (ESPECIFIQUE)
EXIGIR PARA UNA TRANSFUSION "SANGRE GARANTIZADA
TAMIZADA PARA VIH".....ooiiiiiiiiiiiiiiceceeee e,
EVITAR COMPARTIR JERINGAS/NAVAJAS DE AFEITAR.......... NO SABE......ocoiiiiiiieiieeie e z
TENER MUCHAS PAREJAS SEXUALES........cccooviiiiiiieceee,
803A ¢ Piensa usted que su riesgo de adquirir el SIDA es alto, ALTO .t 1:[_> 803C
moderado, minimo o no tiene ningln riesgo? MODERADO.......ccciitiiiieitaie e 2
MINIMO ..ottt 3
NO TIENE RIESGO (NINGUNO).........ccceeurnnee. 4
TIENE SIDA.....ciiiiiiiiiiiiieeeie e 5 803D
NO SABE.......coommieveeesieeeeessssseesssss s 8:[_>
803B ¢ Por qué cree que tiene (NINGUN/MINIMO) riesgo de contraer el NO TIENE RELACIONES SEXUALES............... A—
SIDA? UTILIZA CONDONES SIEMPRE............cccceinne B—
TIENE UN SOLO COMPANERO SEXUAL........ C—
¢ Tiene otras razones? TIENE POCOS COMPANEROS SEXUALES.... D—
ESPOSO NO TIENE OTRA COMPANERA
SEXUAL. ..ottt E——®» 803D
NO TIENE O NO HA TENIDO RELACIONES
HOMOSEXUALES.........ccooiiiiiiiiiiiieee F—
CIRCULE TODAS LAS CATEGORIAS MENCIONADAS NO HA TENIDO TRANSFUSION DE SANGRE. G—
EVITA INYECCIONES.........ccoviiiiiiiiiiee, H—
OTRO X—
ESPECIFIQUE
NO SABE.......coiiiiiiiiieeee e z
803C ¢ Por qué cree que tiene un riesgo (MODERADO/ALTO) de contraer NO UTILIZA CONDONES SIEMPRE................. A
el SIDA? TIENE MAS DE UN COMPANERO SEXUAL..... B
TIENE MUCHOS COMPANEROS SEXUALES. C
¢ Tiene otras razones? ESPOSO TIENE OTRA COMPANERA SEXUAI D
TIENE O HA TENIDO RELACIONES
HOMOSEXUALES.........ccooooiiiiiiiiiiiiee E
TUVO TRANSFUSIONES DE SANGRE............ F
CIRCULE TODAS LAS CATEGORIAS MENCIONADAS TUVO INYECCIONES.......cccooiiiiiiiiiieieieee G
OTRO X
ESPECIFIQUE
NO SABE.......coiiiiiiiiiece e z
PREGI PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
803D| ¢De qué fuentes de informacion ha aprendido usted mas sobr¢ RADIO ...ttt A
el SIDA? TELEVISION......cooiiiiiiiieieieeieieeeiseeee e B




PERIODICOS/REVISTAS.......coviiiieiiiieieireieieiennns

PANFLETOS/AFICHES.......c.coiiiiiiiiciiinee e
TRABAJADORES DE SALUD
IGLESIA ..o
¢Alguna otra fuente? ESCUELAS/MAESTROS...........
ENCUENTROS COMUNITARIOS..........ccoecvviirnnn
CIRCULE TODAS LAS CATEGORIAS MENCIONADAS AMIGOS/PARIENTES.......cccoiiiiiiinicee e
LUGAR DE TRABAJO............
AUDIOVISUALES/PELICULAS.........coooeieiiieiieine
CHARLAS (COMENTARIOS) CON
DESCONOCIDOS.......ccceiiiiiiiiiiisieeeee e
OTRO
ESPECIFIQUE
803E ¢,Conoce usted algun lugar donde una persona pueda hacerse Sl 1
la prueba para saber si tiene el virus que causa el SIDA? NO 2 —» 809
803F ¢Alguna vez se ha hecho la prueba para saber si tiene el virus Sl 1
que causa el SIDA? NO o 2—Pp 809
803G Cuando usted fue a realizarse la prueba, ¢recibié consejeria Sl 1
antes del examen de laboratorio? NO ..o 2
803H ¢ Usted conoci6 los resultados del examen de laboratorio? S, 1
NO Lot 2 —» 809
803l Cuando a usted le entregaron los resultados ¢ le brindaron St 1
consejeria? NO .ttt e 2
809 ¢Es posible que una persona que parece saludable esté Sl 1
infectada con el virus que causa el SIDA? NO et 2
NO SABE.......coiiiiiiiiiieee e 8
811 ¢El virus que causa el SIDA, puede ser transmitido
de una madre infectada al nifio?
812 ¢,Cuando puede transmitirse el virus del SIDA de la madre DURANTE EL EMBARAZO........ccccooieiiiienieenine A
al nifio? DURANTE EL PARTO.......ccociiiiiiiniiieeeee B
DURANTE LA LACTANCIA......cccoiiiiiiiiicienn Cc
¢ En algin otro momento? (¢, De alguna otra manera? OTRA: X
(ESPECIFIQUE)
CIRCULE TODOS LOS QUE MENCIONE NO SABE.......coiiiiiiieieeceece e z
815A Si un profesor tiene una infeccién por el virus que causa el SIDA, Sl 1
se le debe permitir a él o ella continuar impartiendo clases el 2
la escuela, colegio o universidad’ 8
815B En caso de que una persona tenga la infeccién por el virus quu 1
causa el SIDA, ¢usted cree que el empleador lo puede desped 2
por esta causa? 8
816 Si un pariente suyo se llega a enfermar con el virus que 1
causa el SIDA, ¢estaria Ud. dispuesta a cuidarlo en este 2
hogar? 8
817 (Aparte del SIDA), ¢Ud. ha oido hablar de (otras) enfermedades Sl 1
gue se pueden transmitir a través del contacto sexual? NO et 2—Ps18cC
817A ¢ Cudles son esas enfermedades que Ud. conoce? SIFILIS ..o A
GONORREA ...ttt B
SIDA .. C
VERRUGAS GENITALES/CONDILOMA........... D
OTRO w
ESPECIFIQUE
OTRO X
ESPECIFIQUE
NO SABE.......cciiiiiiiiiii e z
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818A ¢ Qué sintomas y signos le pueden hacer pensar a Ud.gque una persona tiene una enfermedad de transmisién sexual’
¢Algan otro sintoma? CIRCULE TODOS LOS QUE MENCIONE
DOLOR ABDOMINAL.......ccoooiiiiiiiiccicnicee A PERDIDA DE PESO.......cooiiiuiiiieieieeeieiseieenns J




SECRECION DE FLUJO POR LA VAGINA....... B INFERTILIDAD/NO PODER TENER HIJOS...... K
SECRECION MAL OLIENTE.......c.ccooiiererenenane. C PUEDE NO HABER SINTOMAS..........ccccceu...... L
MOLESTIAS AL ORINAR........ccooiiiiiiiiiiiiieeis D SECRECION O PUS POR EL PENE................. M
ENROJECIMIENTO/PICAZON EN GENITALES E IMPOTENCIA......ciiiiiiiiieiee e N
INFLAMACION/HINCHAZON EN GENITALES.. F
ULCERAS/LLAGAS GENITALES..........ccc......... G OTRO: w
VERRUGAS GENITALES..........ccoviiiiiiiiiee H (ESPECIFIQUE)
SANGRE EN LA ORINA........ccoiiiiiiieciieeee | NO SABE.......cciiiiiiiiiiiiii e 4
818 B| Ahora me gustaria preguntarle sobre su salud durante los S 1
Gltimos 12 meses. NO ettt 2
¢Le han diagnosticado a Ud. Alguna enfermedad de transmisién NO HA TENIDO RELACIONES SEXUALES ..... 3
sexual durante los ultimos 12 meses? NO SABE/NO RESPONDE.........ccccconiuereinnne 8
818 C VERIFIQUE 512
HA TENIDO RELACIONES SEXUALES |;| NO HA TENIDO RELACIONES SEXUALES [ |—— o01
818D Durante los Ultimos 12 meses ¢ Usted ha tenido algin flujo S 1
0 secrecion genital? NO .ottt 2
NO SABE/NO RESPONDE...........ccccviiiiiiiiene 8
818E Durante los Ultimos 12 meses ¢ Usted ha tenido alguna llaga o S 1
Ulceras en sus genitales? NO e 2
NO SABE/NO RESPONDE...........ccocviiiiieiiiienne 8
818F VERIFIQUE 818 B 6 818 E =1
HA TENIDO ALGUNA INFECCION [ | NO HA TENIDO INFECCION [ |———Ps18H
GENITAL ¢ GENITAL
818G La Ultima vez que usted tuvo esa infeccion o una enfermedad
de transmisién sexual, hizo algo de los siguiente:
a. ¢Buscé consejo o tratamiento de un médico en un hospital, SI NO
clinica o consultorio particular? MEDICO........coveeuerirereererererenan. 1 2
b. ¢Busco consejo o medicina de un curandero tradicional CURANDERO.......ccceeiriririnnn 1 2
c. ¢Buscé consejo en una farmacia o botica? FARMACIA/BOTICA.......cccceueee. 1 2
d. ¢Pidi6 consejo a algin amigo o pariente AMIGO/PARIENTE........ccccevnee. 1 2
e. ¢Se autorecetd? AUTORECETO.......cccccovevrn. 1 2
818H A algunas personas les ofrecen dinero, regalos o favores a S 1
cambio de tener relaciones sexuales. ¢ Usted se ha encontrado
en esa situacién en los dltimos 12 meses? NO ettt 2——p 901
818l En los Gltimos 12 meses ¢ usted ha tenido relaciones sexuales Sttt 1
a cambio de dinero con una pareja diferente a su pareja
estable? NO L.ttt 2
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SECCION 9. MORTALIDAD MATERNA

PREG, PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A

901 | Ahora me gustaria hacerle algunas preguntas sobre sus
hermanas y hermanos, esto es, todos los hijos que su madre
natural tuvo, incluyendo aquéllos que viven en otro lugar, y
aquéllos que fallecieron .

Incluyéndose usted, ¢ cuantos hijos en total tuvo su mama? NUMERO DE HIJOS EN TOTAL......... I:I:I

902 | VERIFIQUE 901:
SOLO UN HIJO
DOS O MAS HIJOS (SOLO ENTREVISTADA) » 1001

903 | De todos los hermanos (nas) que usted tuvo, ¢cuantos NUMERO DE HERMANOS(NAS)

nacieron antes que usted? ANTERIORES.........coeeiiiiieciiciiee I:I:I

a7



904 ¢Cuél es el
nombre de
su hermana (no) ma-

yor y el nombre

@

@

(©)

()

®)

©)

de los que
siguen? (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE)
905  ((NOMBRE) HOMBRE .. 1 HOMBRE .. 1 HOMBRE .. 1 HOMBRE .. 1 HOMBRE .. 1 HOMBRE .. 1
es hombre o
mujer? MUJER ..... 2 MUJER ..... 2 MUJER ..... 2 MUJER ..... 2 MUJER ..... 2 MUJER ..... 2
906  ((NOMBRE) LS [ 1 LS [ 1 LS [E— 1 ST [R— 1 LT[R 1 ST 1
esta vivo (a)? NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2
PASE A 908 4——[ PASE A 908 4——[ PASE A 908 PASE A 908 PASE A 908 PASE A 908
NS ........ NS ........ NS ........ NS ........ NS ........ NS ........
PASE A (2) PASE A (3) PASE A (4) PASE A (5) PASE A (6) PASE A (7)
907  ¢Qué edad
tiene (NOMBRE)
en afios cumplidos? PASE A (2) PASE A (3) PASE A (4) PASE A (5) PASE A (6) PASE A (7)
908  ¢En qué afio
murié
(NOMBRE)?
PASE A 910 PASE A 910 PASE A 910 PASE A 910 PASE A 910 PASE A 910
NS ........ 98 NS ........ 98 NS ....... 98
909 ¢ Cuantos
afios hace | | | | | I:I:I
gque (NOMBRE) muri6?
910 ¢ Cuantos
afios tenia
(NOMBRE) cuando
él / ella muri6? SI ES HOMBRE SI ES HOMBRE SI ES HOMBRE SI ES HOMBRE SI ES HOMBRE SI ES HOMBRE
O MURIO ANTES || O MURIO ANTES|| O MURIO ANTES|| O MURIO ANTES|| O MURIO ANTES|| O MURIO ANTES
DE LOS 12 DE LOS 12 DE LOS 12 DE LOS 12 DE LOS 12 DE LOS 12
ANOS ANOS ANOS ANOS ANOS ANOS
PASE A (2) PASE A (3) PASE A (4) PASE A (5) PASE A (6) PASE A (7)
911  (Estaba Sl 1 5] [ 1_|fSl...... 1 Sl 1 Sl 1 Sl 1
(NOMBRE) j j j j j j
embarazada cuan- Pase a 914 Pase a 914 Pase a 914 Pase a 914 Pase a 914 Pase a 914
do ella muri6?
NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO...... 2 NO ........ 2
912 ¢Murid Sl 1 5] I 1 Sl 1 Sl 1 Sl 1 Sl 1
(NOMBRE) j j j j j j
durante el parto de Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915
su hijo?
NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2
913 ¢ Murié
(NOMBRE) en LS [ 1 Sl 1 5] [ 1 Sl 1 Sl 1 51 1
los dos meses si- j j j j j j
guientes de inte- Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915
rrumpir un embara-
z0 o de terminar un NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2
parto?
914  ;Fue su muer- EMBARAZO 1 EMBARAZO 1 EMBARAZO 1 EMBARAZO 1 EMBARAZO 1 EMBARAZO 1
te debido & ABORTO..... 2 ABORTO..... 2 ABORTO..... 2 ABORTO..... 2 ABORTO..... 2 ABORTO..... 2
complicaciones de PARTO........ 3 PARTO........ 3 PARTO........ 3 PARTO........ 3 PARTO........ 3 PARTO........ 3
un embarazo, de un NINGUNO.... 4 NINGUNO.... 4 NINGUNO.... 4 NINGUNO.... 4 NINGUNO.... 4 NINGUNO.... 4
aborto o de un
parto?
915 ¢ Cuantos hi-
jos o hijas tu-
vo (NOMBRE) durante PASE A SGTE. PASE A SGTE. PASE A SGTE. PASE A SGTE. PASE A SGTE. PASE A SGTE.
toda su vida? HERMANA /O HERMANA /O HERMANA /O HERMANA /O HERMANA /O HERMANA /O
SIES LA SIES LA SIES LA SIES LA SIES LA SIESLA
ULTIMA PASE ULTIMA PASE ULTIMA PASE ULTIMA PASE ULTIMA PASE ULTIMA PASE
A 1001 A 1001 A 1001 A 1001 A 1001 A 1001
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@)

(NOMBRE)

HOMBRE .. 1
MUJER ..... 2
Sl 1
NO ........ 2
PASE A 908 4——[
NS ........ 8

PASE A (8) 4_—[

PASE A (8)

PASE A 910

S| ES HOMBRE
O MURIO ANTES
DE LOS 12
ANOS
PASE A (8)

Sl 1

ABORTO..... 2
PARTO........ 3
NINGUNO.... 4

PASE A SGTE.
HERMANA /O
SIES LA
ULTIMA PASE
A 1001




904  (Cuélesel (8) 9) (10) (11) (12) (13)
nombre de
su hermana (no) ma-
yor y el nombre
de los que
siguen? (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE)
905  ((NOMBRE) HOMBRE .. 1 HOMBRE .. 1 HOMBRE .. 1 HOMBRE .. 1 HOMBRE .. 1 HOMBRE .. 1
es hombre o
mujer? MUJER ..... 2 MUJER ..... 2 MUJER ..... 2 MUJER ..... 2 MUJER ..... 2 MUJER ..... 2
906  ((NOMBRE) Sl 1 Sl 1 Sl 1 Sl 1 Sl 1 ST [ 1
esta vivo (a)? NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2
PASE A 908 4——[ PASE A 908 4——[ PASE A 908 4——[ PASE A 908 4——[ PASE A 908 4——[ PASE A 908 4——[
NS ........ NS ........ NS ........ NS ........ NS ........ NS ........
PASE A (9) PASE A (10) PASE A (11) PASE A (12) PASE A (13) PASE A (14)
907 ¢, Qué edad
tiene (NOMBRE)
en afios cumplidos? PASE A (9) PASE A (10) PASE A (11) PASE A (12) PASE A (13) PASE A (14)
908 ¢Enqué afio
murié
(NOMBRE)?
PASE A 910 PASE A 910 PASE A 910 PASE A 910 PASE A 910 PASE A 910
NS ........ 98 — NS ........ 98 NS ........ 98 NS ........ 98 NS ........ 98
909 ¢ Cuantos
wne | | O | )| O
gque (NOMBRE) murié?
910 ¢ Cuantos
afios tenia
(NOMBRE) cuando
él/ ella muri6? SI ES HOMBRE SI ES HOMBRE SI ES HOMBRE SIES HOMBRE || SIESHOMBRE || SIES HOMBRE
O MURIO ANTES|| O MURIO ANTES|| O MURIO ANTES|| O MURIO ANTES|| O MURIO ANTES|| O MURIO ANTES]
DE LOS 12 DE LOS 12 DE LOS 12 DE LOS 12 DE LOS 12 DE LOS 12
ANOS ANOS ANOS ANOS ANOS ANOS
PASE A (9) PASE A (10) PASE A (11) PASE A (12) PASE A (13) PASE A (14)
911  (Estaba 5] [T 1 5] T 1 5] I 1 Sl 1 Sl 1 Sl 1
| s ]| e ]| e e ]
embarazada cuan- Pase a 914 Pase a 914 Pase a 914 Pase a 914 Pase a 914 Pase a 914
do ella muri6?
NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2
912 ¢(Murié 5] [ 1 5] 1 5] T 1 5] I 1 5] I 1 Sl 1
PR P [ (R B DS I
durante el parto de Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915
su hijo?
NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2
913 ¢Murié
(NOMBRE) en 5] [ 1 Sl 1 Sl 1 5] I 1 Sl 1 Sl 1
los dos meses si- j j j j j j
guientes de inte- Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915 Pase a 915
rrumpir un embara-
z0 o de terminar un NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2 NO ........ 2
parto?
914 ¢Fue su muer- EMBARAZO 1 EMBARAZO 1 EMBARAZO 1 EMBARAZO 1 EMBARAZO 1 EMBARAZO 1
te debido ¢ ABORTO..... 2 ABORTO..... 2 ABORTO..... 2 ABORTO..... 2 ABORTO..... 2 ABORTO..... 2
complicaciones de PARTO........ 3 PARTO........ 3 PARTO........ 3 PARTO........ 3 PARTO........ 3 PARTO........ 3
un embarazo, de ur NINGUNO... 4 NINGUNO... 4 NINGUNO... 4 NINGUNO... 4 NINGUNO... 4 NINGUNO... 4
aborto o de un
parto?
915 ¢ Cuantos hi-
jos o hijas tu-
vo (NOMBRE) durante PASE A SGTE. PASE A SGTE. PASE A SGTE. PASE A SGTE. PASE A SGTE. PASE A SGTE.
toda su vida? HERMANA /O HERMANA /O HERMANA /O HERMANA /O HERMANA /O HERMANA /O
SIES LA SIES LA SIES LA SIES LA SIES LA SIES LA
ULTIMA PASE ULTIMA PASE ULTIMA PASE ULTIMA PASE ULTIMA PASE ULTIMA PASE
A 1001 A 1001 A 1001 A 1001 A 1001 A 1001
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SECCION 10. VIOLENCIA FAMILIAR

PREG. PREGUNTAS Y FILTROS I CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A

1001 VERIFIQUE SI HAY ALGUIEN MAS PRESENTE:

NO CONTINUE HASTA TENER PRIVACIDAD

HAY PRIVACIDAD NO HAY PRIVACIDAD -—> 1044

LEA A TODAS LAS ENTREVISTADAS

Ahora me gustaria preguntarle sobre algunos aspectos de sus relaciones familiares. Yo sé que algunas de estas
preguntas son muy personales. Sin embargo, sus respuestas son muy importantes para ayudar a entender la situacion
de las mujeres en el pais. Le aseguro que sus respuestas son completamente confidenciales y nadie tendra conocimien -
to de lo que usted diga.

1002 VERIFIQUE CASILLAS EN 501, 502 Y 505: ESTADO CONYUGAL

ACTUALMENTE SEPARADA /
CASADA / UNIDA DIVORCIADA / NUNCA CASADA /

(LEER EN PASADO)

VIUDA / I?l NUNCA UNIDA > 1017

1003 Cuando dos personas se casan o viven juntas, ellos usual-
mente comparten los buenos y los malos momentos. En su

caso, podria decirme si las situaciones que voy a leer las | Sl | | NO
vive (vivid) frecuentemente, aveces o nunca las vive (vivio). FRECUEN- A
TEMENTE VECES NUNCA

a. ¢Su esposo pasa (pasaba) el tiempo libre con usted? 1 2 3
b. ¢El es (era) carifioso con usted? 1 2 3
c. ¢Ellaignora (ignoraba), o es indiferente con usted? 1 2 3
d. ¢Elle prohibe (prohibia) que estudie, trabaje.? 1 2 3
e. ¢Ella grita (gritaba) cuando se dirige a usted? 1 2 3
f. ¢Elle dice (decia) "No sirves para nada" o frases similares? 1 2 3
g. ¢El le impide (impedia) ver a sus amistades / familiares? 1 2 3
h. ¢Elle dice: "Me tienes cansado, me voy a ir de la casa"? 1 2 3
i. ¢Elle dice "Site vas te quito mis hijos"? 1 2 3

1007 ¢Alguna vez , su esposo o compafiero la ha empujado (empujo),
golpeado (golped) o agredido (agredi6) fisicamente?

1007A| ¢Su esposo/compafiero la agrede (agredia) fisicamente FRECUENTEMENTE.....ccccoiiiiiieniieic e 1
frecuentemente o sélo a veces? AVECES........ooiiiiiiiiiii e 2
NO RESPONDE........cccoceiiiiiiieiiiieiie e 8

1015 ¢, Su esposo (compafiero) toma (tomaba) bebidas alcohélicas
hasta embriagarse frecuentemente, a veces o nunca?

1017 VERIFIQUE CASILLAS EN 501, 502 y 505: ESTADO CONYUGAL

EN UNION ( CASADA/ SOLTERA/NUNCA
EN UNION), SEPARA- CASADA/NUNCA

DA/DIVORCIADA/VIUDA EN UNION
+
Alguna persona diferente a Alguna persona la ha golpeado
su esposo (compaiiero) la ha abofeteado o pateado o le ha
golpeado, abofeteado o pateado hecho algo que la haya herido
o le hizo algo que la haya a Ud. fisicamente?

herido a Ud. fisicamente?
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1018 ¢Quién(es)? CIRCULE TODAS LAS PERSONAS MENCIONADAS
A SUEGRO......ccooiiiiiiiiiiic K
B OTRA MUJER PARIENTE DEL MARIDO L
C OTRO HOMBRE PARIENTE DEL
D M
E N
F o
G P
H X
| (ESPECIFIQUE)
J
1022 VERIFIQUE: 1007 Y 1017
1007=1 1007=2
o Y
1017=1 1017=26 8 |
HA SUFRIDO VIOLENCIA FI NUNCA HA SUFRIDO VIOLENCIA » 1037
1023 ¢,Cuando fue maltratada, pidi6 ayuda a personas 1
cercanas a usted? 2—» 1025
1024 ¢A quién pidi6 ayuda? .... ¢ A alguién mas? CIRCULE TODAS LAS PERSONAS MENCIONADAS
MADRE.. A OTRA MUJER PARIENTE DEL MARIDO............... M
...... OTRO HOMBRE PARIENTE DEL
N
O
P
Q
R
H HOMBRE AMIGO S
| PROFESOR(A).....ccoiiiiiiiiiicinicic s T
J EMPLEADOR.........ccooiiiiiiiii s U
SUEGRA. ..ot K OTRO: X
SUEGRO.......cioiiiiiiiiciii i, L (ESPECIFIQUE)
1025 ¢ Cuando fue maltratada, Ud. acudié a COMISARIA ..., A
alguna institucién para buscar ayuda? JUZGADO
FISCALIA
DEFENSORIA MUNICIPAL (DEMUNA)......oceenne
Sl, Si, ¢a cual? MINISTERIO DE LA MUJER (PROMUDEH)........ —»1037
DEFENSORIA DEL PUEBLO.........ccccceiiieenieee
ESTABLECIMIENTO DE SALUD
ORGANIZACION PRIVADA
OTRA: X
(ESPECIFIQUE)
NO / NUNCA HA BUSCADO AYUDA........ccccueeneee z
1030 ¢ Por qué razon usted no ha buscado ayuda?
¢Alguna otra razén? CIRCULE TODAS LAS QUE MENCIONE
NO SABE ADONDE IR.......ccccoviiiiiiiniiiie, A NO QUIERE HACERLE DANO A LA
VERGUENZA Y HUMILLACION........cc.cevvrrinirnnnn. B PERSONA QUE LA AGREDIO...........cccovviiiiiinnns H
ES PARTE DE LA VIDA (NORMAL) C CREE QUE PUEDE RESOLVERLO SOLA.............. |
SIENTE QUE MERECE EL MALTRATO... D NO CREE EN LA JUSTICIA.........ccoovviniiiiiiiiicne J
MIEDO DE DIVORCIO/SEPARACION................. E HA TENIDO EXPERIENCIA NEGATIVA
MIEDO DE RECIBIR MAS GOLPES ELLA AL DENUNCIAR.......cooiiiiiiiiiiicen K
O SUS HIJOS......ciiiiiiiiinc F PIENSA QUE NO VA A VOLVER A
SIENTE QUE LOS DANOS NO FUERON OCURRIR......cciiiiiiiiiiii e L
FUERTES......cciiiiiiii s G OTRO: X
1037 ¢Hasta donde Ud. sabe, su padre golpeaba a 1
su madre? 2
8
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I 1038 VERIFIQUE 203 I




AL MENOS UN HIJO / HIJA
QUE VIVE EN EL HOGAR

NINGUN HIJO / HIJA
VIVE EN EL HOGAR

> 1041

1039 ¢ Quién reprende o castiga a sus hijos en el hogar? PADRE BIOLOGICO A
MADRE BIOLOGICA B
¢Alguien méas? OTRO: X
(ESPECIFIQUE)
NADIE/NO LOS CASTIGAN.......coiiiiiiieeiieenieee Y —» 1041
1039A S11039 = A ? S11039=B ? S11039 = X ?
1040 A. ¢En qué forma castiga B. ¢En qué forma castiga C. ¢En qué forma castiga
Su esposo/comparfiero Ud. a sus hijos? esa persona a sus hijos?

INDAGUE: ¢, De alguna otra forma?... a sus hijos?

PALMADAS.......cooiiiiiiiiiii s A A
REPRIMENDA VERBAL.........cccciviiiiiiiiiiiiiecicn, B B
PROHIBIENDOLES ALGO QUE LES GUSTA. C o]
PRIVANDOLOS DE LA ALIMENTACION..... D D
CON GOLPES O CASTIGO FisICO... E E
DEJANDOLOS ENCERRADOS.... F F
IGNORANDOLOS G G
PONIENDOLES MAS TRABAJO.. H H
DEJANDOLOS FUERA DE CASA | [
ECHANDOLES AGUA.......coooiiriiiicieeeeieneeeieina J J
QUITANDOLES LA ROPA.......ooveirieirireireeineeinenens K K
QUITANDOLES LAS PERTENENCIAS........cccovevnenn. L L
QUITANDOLES EL APOYO ECONOMICO............... M M
OTRA: X X

(ESPECIFIQUE)
1041 ¢En qué forma la castigan (castigaban) a Ud. PALMADAS.......oooitiiitiie et A
sus padres? REPRIMENDA VERBAL........cccoiviiiiiiiiiiciiiccieecs B
PROHIBIENDOLE ALGO QUE LE GUSTA. C
¢ De alguna otra forma? PRIVANDOLA DE LA ALIMENTACION... D
GOLPEANDOLA.......coveiiieiiineinnes .. E
QUEMANDOLA........cootieeiireireeinee e F
DEJANDOLA ENCERRADA..........ccouririieirienineininenns G
CIRCULE TODAS LAS QUE MENCIONE IGNORANDOLA.........ccoorrrnnn. H
PONIENDOLE MAS TRABAJO... |
DEJANDOLA FUERA DE CASA. J
HUNDIENDOLA EN AGUA K
QUITANDOLE LA ROPA.......covrirrireeineneineeineeinnnes L
QUITANDOLE LAS PERTENENCIAS.. M
QUITANDOLE EL APOYO ECONOMICO................ N
OTRA: X
(ESPECIFIQUE)
NO ME CASTIGAN/CASTIGABAN......ccociiiiiiinnnn, Y

1042 ¢ Cree Ud. que para educar a los hijos es necesario el castigo FRECUENTEMENTE 1
fisico? ALGUNAS VECES.. 2

NO /NUNCA. ... 3
Sl, Sl ¢Con qué frecuencia?

1043 AGRADEZCA A LA ENTREVISTADA POR SU COOPERACION Y VUELVALE A ASEGURAR ACERCA DE LA
CONFIDENCIALIDAD DE SUS RESPUESTAS. COMPLETE LAS PREGUNTAS DE ABAJO CON REFERENCIA A LA
APLICACION DEL MODULO DE VIOLENCIA SOLAMENTE.

Si Si, MAS DE
UNA VEZ UNA VEZ NO

1044 ¢UD. TUVO QUE INTERRUMPIR LA ENTREVISTA DEBIDO ESPOSO/COMPANERO......... 1 2 3
A QUE OTRA PERSONA ESTABA TRATANDO DE OTRO HOMBRE ADULTO...... 1 2 3
ESCUCHAR, O ENTRO EN EL CUARTO, O INTERRUMPIO MUJER ADULTA.........cccovvene 1 2 3
EN ALGUNA OTRA FORMA?

1045 HORA DE FINALIZACION: HORA. ..o

MINUTOS......ccooiiiiiiii e,
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SECCION 11. PESO Y TALLA

PREG. CUESTIONARIO ADICIONAL
ENTREVISTADORA:
- ELPESOY LA TALLA SE TOMA A TODAS LAS MUJERES ENTREVISTADAS.
- SIENTREVISTADA TIENE HIJOS NACIDOS DESDE ENERO DE 1995, TOME EL PESO Y LA TALLA DE CADA UNO DE ELLOS
- EN 1102, COLUMNAS 2 A 4, ANOTE EL NUMERO DE ORDEN DE CADA NINO NACIDO DESDE ENERO DE 1995 QUE AUN ESTE VIVO
- EN 1103, ANOTE EL NOMBRE DE LA ENTREVISTADA Y DE TODOS SUS HIJOS NACIDOS DESDE DE ENERO DE 1995, SI LOS TUVIERA
- SIENTREVSISTADA TIENE MAS DE TRES HIJOS VIVOS, NACIDOS DESDE ENERO DE 1995, UTILICE CUESTIONARIOS ADICIONALES
1 2 NINO VIVO 3 4 | ANTERIOR AL
ENTREVISTADA MAS JOVEN PENULTIMO PENULTIMO
(MENOR) NINO VIVO NINO VIVO
1102 No. DE ORDEN DE P.212
1103 NOMBRE (PARA LOS (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE)
NINOS DE P.212)
1104 FECHA DE NACIMIENTO DiA.............. DiA............ DiA.....c.......
DE P.215 Y PREGUNTE POR MES............. MES........... MES............
EL DIA DEL NACIMIENTO ANO ANO ANO
1105 | VACUNA BCG CON MARCA SE VIO MARCA............. 1 | SEVIO MARCA............ 1 SE VIO MARCA............. 1
EN BRAZO DERECHO O NO SE VIO MARCA...... 2 | NO SE VIO MARCA......2 NO SE VIO MARCA......2
EN EL HOMBRO
1106 TALLA (en centimetros) . . .
1108 SE LE TOMO LA TALLA ACOSTADO... ACOSTADO..
(TAMANO) ESTANDO DE PIE.. DE PIE....
ACOSTADO O PARADO?
1109 PESO (en kilogramos) . £ . £ .
1110 FECHA DE PESO Y TALLA []7: W []7: VN []7: W [0]7: W
MES.......co..... MES.............. MES.............. MES..............
ANO ANO ANO ANO
1111 RESULTADO MEDIDA.......cccvrrerernne NINO MEDIDO 1 | NINO MEDIDO 1 | NINO MEDIDO 1
NINO ENFERMO.. 2 | NINO ENFERMO........... 2 [ NINO ENFERMO. .2
NO PRESENTE............ NINO NO PRESENTE.... 3 [ NINO NO PRESENTE... 3 | NINO NO PRESENTE... 3
REHUSO......ccoovvrrnnnn, NINO REHUSO.............. 4 | NINO REHUSO.............. 4 [ NINO REHUSO.............. 4
MADRE REHUSO.......... 5 | MADRE REHUSO.......... 5 | MADRE REHUSO.......... 5
OTRA: OTRO: 6 | OTRO: 6 | OTRO: 6
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
1112 NOMBRE DE LA PERSONA NOMBRE DE LA

QUE MIDIO:

ASISTENTE:
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1113

VERIFIQUE 1004:

- CALCULE LA EDAD DE LOS NINOS EN MESES
- VERIFIQUE LA TABLA SIGUIENTE Y ANOTE SI LOS VALORES DE LA TALLA'Y PESO DE
CADA NINO ESTAN DENTRO DEL RANGO

- PARA CADA NINO QUE ESTA FUERA DEL RANGO VUELVA A MEDIR Y PESAR

[2] 3] L4]
1114
1115 | TALLA DENTRO DE RANGO Sl NO Sl NO Sl NO
PESO DENTRO DE RANGO Sl NO Sl NO Sl NO
TABLA DE RANGOS
EDAD TALLA PESO
EN MESES MINIMO MAXIMO MINIMO MAXIMO
VARONES
00-02 36.0 74.0 0.5 10.0
03-05 45.0 83.0 1.0 13.0
06-08 51.0 87.0 2.0 15.0
09-11 56.0 91.0 3.0 16.5
12-14 59.0 96.0 4.0 175
15-17 62.0 100.0 4.0 18.5
18-20 64.0 104.0 4.0 19.5
21-23 65.0 107.0 45 20.5
24-26 67.0 108.0 4.5 23.0
27-29 68.0 112.0 5.0 24.0
30-32 70.0 115.0 5.0 245
33-35 71.0 118.0 5.0 255
36-38 73.0 121.0 5.0 26.0
39-41 74.0 124.0 5.0 27.0
42-44 75.0 127.0 5.0 28.0
45-47 77.0 129.0 5.0 29.0
48-50 78.0 132.0 5.0 30.0
51-53 79.0 134.0 5.0 31.0
54-56 80.0 136.0 5.5 32.0
57-60 82.0 139.0 5.5 33.0
61-72 82.0 140.0 5.5 34.0
MUJERES
00-02 36.0 72.0 0.5 9.0
03-05 44.0 80.0 1.0 12.0
06-08 50.0 86.0 2.0 14.0
09-11 54.0 90.0 25 155
12-14 57.0 95.0 3.0 16.5
15-17 60.0 99.0 35 17.5
18-20 62.0 102.0 3.5 18.5
21-23 64.0 106.0 4.0 19.5
24-26 66.0 107.0 4.5 215
27-29 68.0 111.0 5.0 23.0
30-32 69.0 114.0 5.0 245
33-35 71.0 117.0 5.0 255
36-38 72.0 120.0 5.0 27.0
39-41 74.0 122.0 5.0 28.0
42-44 75.0 124.0 5.5 29.0
45-47 77.0 126.0 5.5 30.0
48-50 78.0 129.0 5.5 31.0
51-53 79.0 131.0 55 32.0
54-56 81.0 133.0 6.0 33.0
57-60 81.0 136.0 6.0 345
61-72 81.0 137.0 6.0 36.0
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SECCION 12. ANEMIA

PREG. CUESTIONARIO ADICIONAL
1201 | VERIFIQUE EL CUESTIONARIO DEL HOGAR:
EL HOGAR FUE SELECCIONADO PARA LA PRUEBA DE ANEMI/
NO —» TERMINE
s [] LA ENTREVISTA
ENTREVISTADORA: i
- INCLUYA A LA ENTREVISTADA, TENGA O NO NACIDOS VIVOS DESDE ENERO DE 1995, EN LA PRUEBA DE
HEMOGLOBINA.
- ADEMAS, PARA LAS QUE TIENEN NACIDOS VIVOS DESDE ENERO DE 1995, TOME LA MUESTRA DE ELLA Y
DE SUS HIJOS.
- EN 1202 (COLUMNAS 2-4) ANOTE EL NUMERO DE ORDEN DE CADA NIRIO NACIDO DESDE ENERO DE 1995
QUE AUN ESTE VIVO.
- EN 1203 ANOTE EL NOMBRE DE LA ENTREVISTADA Y DE TODOS SUS HIJOS VIVOS NACIDOS DESDE ENERO
DE 1995
- EN 1204 ANOTE EL NIVEL DE HEMOGLOBINA PARA LA ENTREVISTADA Y DE SUS HIJOS VIVOS.
- SIHAY MAS DE 3 HIJOS NACIDOS DESDE ENERO DE 1995 USE UN CUESTIONARIO ADICIONAL
[ 1] 2 3 [ 4] ANTERIOR AL
ENTREVISTADA ULTIMO PENULTIMO PENULTIMO
NIRIO VIVO NIRO VIVO NIRO VIVO
1202 | No. DE ORDEN DE P.212
1203 | NOMBRE (PARA LOS (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE)
NIROS DE P.212
1204 | NIVEL DE HEMOGLOBINA . G/oL . /oL . G/oL . G/oL
1205 | RESULTADO MEDIDA .oooerre oo, 1 | NIRO MEDIDO............. 1 | NIRlo MEDIDO............ NIRO MEDIDO............. 1
NIRIO ENFERMO......... 2 | NIRo ENFERMO.......... NIRIO ENFERMO......... 2
NO PRESENTE.. NIRIO NO PRESENTE.. 3 | NINO NO PRESENTE... 3 | NINO NO PRESENTE.. 3
REHUSO NIRO REHUSO............ 4 | NIRO REHUSO..... . ... NIRO REHUSO............ 4
MADRE REHUSO........ 5 | MADRE REHUSO......... MADRE REHUSO........ 5
OTRA: 6 |oTrRO: 6 | oTRO: OTRO: 6
(ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
1206 | NOMBRE DE LA PERSONA NOMBRE DE LA

QUE MIDIO:

ASISTENTE:

PROCEDA A LLENAR LOS FORMATOS CORRESPONDIENTES
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OBSERVACIONES DE LA ENTREVISTADORA

(Para ser llenado inmediatamente después de terminada la entrevista)

Comentarios acerca de la

entrevista:

Comentarios sobre

preguntas especificas:

Algun otro comentario:

OBSERVACIONES DE LA SUPERVISORA

Nombre de la Supervisora: Fecha:

OBSERVACIONES DE LA CRITICA DE CAMPO

Nombre de la Critica de Campo: Fecha:




INSTRUCCIONES GENERALES:

- EN CADA CASILLA SOLO DEBE APARECER UN CODIGO.
- LAS COLUMNAS 1,3Y 4, DEBEN LLENARSE
COMPLETAMENTE.

INFORMACION A SER CODIFICADA EN CADA COLUMNA.

COL. 1:

COL 2:

COL 3:

COL 4:

Nacimientos, Embarazos, Uso de Anticonceptivos

N NACIMIENTOS
EMBARAZOS
TERMINACIONES

= m

NINGUN METODO

ESTERILIZACION FEMENINA
ESTERILIZACION MASCULINA
PILDORAS

DIU

INYECCIONES

IMPLANTES O NORPLANT

CONDON

ESPUMA/JALEA/OVULOS (VAGINALES)
AMENORREA POR LACTANCIA (MELA)
RITMO (ABSTINENCIA PERIODICA)
RETIRO

OTRO:

X XREGO®OM~NOUAS WN RO

(ESPECIFIQUE)

Discontinuidad de Uso Anticonceptivo

QUEDO EMBARAZADA MIENTRAS LO USABA
DESEABA QUEDAR EMBARAZADA

MARIDO DESAPROBO

EFECTOS COLATERALES

MOTIVOS DE SALUD
ACCESO/DISPONIBILIDAD

DESEABA METODO MAS EFECTIVO

USO INCONVENIENTE

SEXO POCO FRECUENTE/MARIDO AUSENTE
COSTO

FATALISTA

DIFICIL QUEDAR EMBARAZADAMENOPAUSIA
DISOLUCION MARITALSEPARACION

OTRO:

X OX>» MO O©0w~NOOAaAWNPRE

(ESPECIFIQUE)
Z NO SABE

Matrimonio / Unién

X EN UNION (CASADA O CONVIVIENTE)
O NO EN UNION

Movimientos y Tipos de Localidades

CAMBIO DE TIPO DE LOCALIDAD
CAPITAL DE DEPARTAMENTO
CIUDAD

PUEBLO

CAMPO

EXTRANJERO

OB WNE X

12 DIC 01 DIC
11 Nov 02 NOV
10 ocT 03 ocT
09 SEP 04 SEP

2 08 AGO 05 AGO 2

0 07 JuUL 06 JuL o

0 06 JUN 07 JUN 0

0 05 MAY 08 MAY 0
04 ABR 09 ABR
03 MAR 10 MAR
02 FEB 11 FEB
01 ENE 12 ENE
12 DIC 13 DIC
11 Nov 14 NOV
10 ocT 15 ocT
09 SEP 16 SEP

1 08 AGO 17 AGO 1

9 07 JuL 18 JuL 9

9 06 JUN 19 JUN 9

9 05 MAY 20 MAY 9
04 ABR 21 ABR
03 MAR 22 MAR
02 FEB 23 FEB
01 ENE 24 ENE
12 DIC 25 DIC
11 Nov 26 NOV
10 ocT 27 ocT
09 SEP 28 SEP

1 08 AGO 29 AGO 1

9 07 JuL 30 JuL 9

9 06 JUN 31 JUN 9

8 05 MAY 32 MAY 8
04 ABR 33 ABR
03 MAR 34 MAR
02 FEB 35 FEB
01 ENE 36 ENE
12 DIC 37 DIC
11 Nov 38 NOV
10 ocT 39 ocT
09 SEP 40 SEP

1 08 AGO 2 AGO 1

9 07 JuL 42 JuL 9

9 06 JUN 43 JUN 9

7 05 MAY 44 MAY 7
04 ABR 45 ABR
03 MAR 46 MAR
02 FEB a7 FEB
01 ENE 48 ENE
12 DIC 49 DIC
11 Nov 50 NOV
10 ocT 51 ocT
09 SEP 52 SEP

1 08 AGO 53 AGO 1

9 07 JuUL 54 JuL 9

9 06 JUN 55 JUN 9

6 05 MAY 56 MAY 6
04 ABR 57 ABR
03 MAR 58 MAR
02 FEB 59 FEB
01 ENE 60 ENE
12 DIC 61 DIC
11 Nov 62 NOV
10 ocT 63 ocT
09 SEP 64 SEP

1 08 AGO 65 AGO 1

9 07 JuL 66 JuL 9

9 06 JUN 67 JUN 9

5 05 MAY 68 MAY 5
04 ABR 69 ABR
03 MAR 70 MAR
02 FEB 71 FEB
01 ENE 72 ENE







APENDICE F

PERSONAL DE LA ENCUESTA



ENCUESTA DEMOGRAFICA Y DE SALUD FAMILIAR
ENDES 2000

JEFE DEL INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA E INFORMATICA

Econ. Gilberto Moncada Vigo
Econ. Félix Murillo Alfaro (hasta el 12 de Diciembre del 2000)

DIRECCION TECNICA DE DEMOGRAFIA Y ESTUDIOS SOCIALES
Rosario Aquije Véaldez, Directora Técnica
Gloria Loza, Directora Técnica ( hasta el 15 enero del 2001)
Genara Rivera, Directora Adjunta
DIRECTOR DE LA ENCUESTA
Jorge Reyes

Rosario Collaton
Asistente Técnico

ASESORES

MACRO INTERNATIONAL INC.
PROGRAMA DE ENCUESTAS DE DEMOGRAFIA'Y SALUD

Luis H. Ochoa, Shea Rutstein, Alfredo Aliaga,
Guillermo Rojas, Ladys Ortiz,
Casey Wisecarver, Mario Gutierrez.
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Richard Martin
Luis Seminario

AREA ADMINISTRATIVA

Pedro Hernandez
Asistente Administrativo

Angélica Diaz
Secretaria



OPERACION DE CAMPO

Gaspar Moréan
Director Lima Metropolitana

Herén Salazar
Director Resto del Pais
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Nelly Avila, Elva Davila, Prudencia Javier, Ruth Lurita, Vilma Sandoval, Carolina Valenzuela,
Juan Abad, Edison Azursa, César Barba, Danny Espinoza, Walter Romero.

Directores Departamentales del INEI

Hualberto Allison, Esperanza Arroyo, Juan Barrios, Jesus Coronel, Daniza Chavez, Félix Garcia,
Ricardo Garcia, Martin Herrera, Segundo Horna, José Huertas, Pablo Inga, Ricardo Lagunas,
Daniel Mansilla, Rolando Maquera, Jorge Marchan, Jaime Mego, Juan Nufiez, Leoncio Oliva,

Silvia Pacheco, César Rios, Carlos Rivera, Jorge Rables, Adelina Rosasco,
Juan Vargas, Juan Vera, César Verano, Jorge Urbano.

Supervisoras de Campo

Jhuliana Alfaro, Karin Ayapi, Rosario Bastidas, Tania Borenstein, Elsi Cabrera, Marianela Cardenas,
Gissela Castillo, Rosa Castillo, Raquel Centeno, Yanet Cuayla, Ivon Del Aguila, Patricia Diaz, Nonoy Escobar,
Carmen Gémez, Adela Herrera, Maria Ibarra, Hilda Loza, Olga Marin, Carmen Matta, Carmen Ponce,
Yolanda Ramos, Dorothy Reque, Lili Rodriguez, Olenka Rodriguez, Ana Rojas, Doris Saavedra,

Ana Torres, Karina Vargas, Liz Zarate,
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Blanca Manco, Martha Martinez, Beatriz Modesto, Flor Morillo, Liliana Quiroz, Darinka Rojas,

Vilma Sacatuma, Nancy Sosa, Liliana Suni, Jessica Toribio, Jenny Torres, Karim Valdivieso,
Mercedes Villena, Digna Zambrano, Susan Zamora, Rosa Zapata.



Entrevistadoras

Maricela Aguirre, Ninfa Alanya, Maria Alvarez, Janet Amaya, Lorenza Andrade, Doris Arapa,
Flor Araujo, Milagros Azafia, Jovana Baca, Olga Bardales, Gladys Bastidas, Nila Bazan,
Yajayra Benitez, Zonia Bobadilla, Elsa Borjas, Candida Cabrera, Lisset Caceres,

Cecilia Calder6n, Noemi Calderon, Luz Canaza, Ana Carbajal, Aydee Carbajal, Carmen Carbajal,
Nancy Carbonell, Yris Carrascal, Lucy Castafieda, Maria Castafieda, Sabina Castillo, Maria Castro,
Leslie Cornejo, Fortunata Cueto, Marina Ccerare, Noemi Choquehuanca, Carmen Delgado,
Jessi Del Villar, Clara Del Aguila, Rosa Ecos, Flor Esposito, Socorro Farfan, Elizabeth Fernandez,
Isabel Flores, Rocio Flores, Eva Gomez, Sandra Gomez, Janet Guerra, Elena Guevara,

Juana Guillen, Rosemarie Guillen, Gaby Gutiérrez, Daisy Guzman, Janett Herrera, Janette Herrera,
Guiovanna Hora, Edith Incil, Miriam Ismifio, Belia Jara, Bilha Laureano, Elizabeth Lozano, Debi Maita,
Maria Martinez, Marlene Martinez, Silvia Martinez, Enith Maylle, Ana Medina, Dilma Medina,
Florisa Mendiburu, Mariela Mio, Ana Montellanos, Rocio Morales, Consuelo Munaylla,
Karint Mufiante, Sandra Nique, Liliana Olaza, Maryluz Orddfiez, Frida Ortiz de Orug,
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Alina Rodriguez, Kely Rodriguez, Luz Rodriguez, Marny Rodriguez, Shelma Rodriguez,
Adalia Rojas, Nelda Rojas, Shirley Rojas, Delia Rondan, Tania Sarmiento,

Guilliana Silva, Mildre Silva, Ruth Solérzano, Carmen Subia, Georgina Taipe, Yuli Tapia,
Maria Tavara, Martha Travezan, Maria Urbano, Doris Valdivia, Primitiva Valencia,

Ayme Vargas, Carmen Vasquez, Janeth Vela, Silvia Velarde, Anita Velasquez, Susan Yauri.

Muestreo

Alfredo Aliaga (Macro International)
Juan Valverde (INEI)

Asistente de Muestreo
Maria Orozco
Alejandro Roca
Mabel Vargas
PROCESAMIENTO DE DATOS
Supervision General
Luis Ulloa
Supervisores de Entrada de Datos
Raul Godoy
Entrada de Datos
Joselin Alanya, Briseida Cérdova, Fabiola Curotto, Esther Fernandez, Noemi Florian,
Bertha Garro, Zaida Melgar, Elizabeth Moran, Isabel Nicho, Flor Ortiz,

Edith Oviedo, Yola Pajuelo, Siro Paredes, Silvia Pariona, Mercy Ponce,
Rose Taupier, Rosa Vildoso, Raguel Villanueva.
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Coordinadores

Ruth Lurita
Vilma Sandoval

Analista de Consistencia
Nelly Avila, Gissela Castillo, Elva Davila,
Liliana Levano, Olga Marin,
Carmen Meléndez.
Codificacion

Cecilia Araoz, Mdnica Chuquival, Gemma Miranda,
Carolina Valenzuela, Renato Reategui.

SOPORTE EDITORIAL
Flor Suarez
Luis Ulloa
Apoyo en Edicion

Rocio Gamarra

Caratula
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