


Indicadores para la Cumbre Mundial sobre los Niitos

Nicaragua 1998
Indjcador Valor
INDICADORES BASICOS
MORTALIDAD INFANTIL
Tasa de mortalidad infantil 1003-1008 | | . . it 40
Tasa de mortalidad de menores de 5 afios 1993-1998 ... ... .. ... e 50
DESNUTRICION EN LA NINEZ
Nifios menores de 5 afios con desnutricion cromical . ... .. . 249
Nifios menores de 5 afios con desnutricidén aguda (¢=,macizlci(5n)2 ............................................... 2.2
Nifios menores de 5 afios con desnutricién global3 ........................................................ 12.2
ABASTECIMIENTO DE AGUA Y ELIMINACION DE EXCRETAS
Hogares con Inodor0” . ... ..o i 26.7
EDUCACION BASICA
Mujeres 15-49 afios con primaria Completa . ... ... ... e 573
Hombres 15-59 aiios con primaria COMPlEtd ... ...ttt et e 54.3
Nifias 6-12 afios que asisten alaescuela .. ... ... unin i i s 76.5
Nifios 6-12 affos que asistena lasscuela ... ... .t i i ittt 723
Mujeres 15-49 afios alfabetls . .. .. . ... . e 86.1
NINOS EN CONDICIONES DIFICILES
Menores de 5 afios que son DUETFANOS . . . ... it e e e e e 0.2
Nifios que no viven conlamadre .. ... .. . i it i i i i e i i Le. 131
Nifios en hogares con s6l0 un adulto . ... e 4.8
INDICADORES DE APOYO
SALUD DE LA MUJER
Espaciamiento de los Nacimientos
Nacimientos en Gltimos 5 afios con intervalo de menos de 24 MeSes .. ... oot e i it ittt e 32.0
Maternidad Segura
Nagcimientos en dltimos 5 afios con atencién prenatal pormédico ........ ..o v i i 56.9
Nacimientos en Hltimos 5 afios con atencién prenatal en pHMeros 3IMEses . ... ... i i it 590
Nacimientos en dltimos 5 afios con asistencia médicadelparto ... ... i i i e 61.0
Nacimientos en ltimos 5 afios conparto eninstitucion médica . ......... ... . e 63.6
Nacimientos en ltimos 5 afios con riesgo elevado de mortalidad® ... .............cooeioiireiiiii i, 60.7
Planificacién Familiar
Uso de anticoncepCion entre MUJeres €N WMION . . . .. oottt ittt ettt e bt a st iia st e s 60.3
Necesidad insatisfecha de planificacién familiar entre mujeres en UIEONT L e 14.7
Necesidad insatisfecha para evitar un nacimiento de alto r1esgo7 .............................................. 11.5
NUTRICION
Madres(con hijos nacidos vivos en los dltimos 5 afios) con bajo indice de masa <:cu'pomlB ........................... 38
Niiios con peso bajo al nacer (menos de 2.5 KES) ... oottt it i e e e 8.6
Nifios menores de 4 meses con lactancia eXclusiva . .. .. L i e i i 29.0
Porcentaje de hogares con sal yodada . . ..., L e 86.1
SALUD INFANTIL
Vacunacién
Nifios menores de 5 afios cuya madre tuvo vacunacidn antitetdnica . .. ... .. i i i i 84.7
Niiios de 12-23 meses vacunados contra el sarampiGn . . ... ... ... e 85.7
Nifios de 12-23 meses COn t0das 188 YACUNAS .. . ... ...ttt ittt it iee ettt e e e e i 72.6
Tratamiento de la Diarrea con Terapia de Rehidratacion Oral (TRO)
Nifios menores de 5 afios con diafrea en dltimas 2 semanas tratados conTRO ... ... il 58.3
Atencién de Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) en Servicios de Salud
Nifios menores de 5 afios con IRA en tltimas 2 semanas ltevados a serviciosdesalud . ........ ... o oL 573

Nota Las tasas de mortalidad estdn expresadas en defunciones por mil nacidos vivos; los demés indicadores son porcentajes.
! Talla deficiente para ia edad

. Peso deficiente para la talla

“ Peso deficiente para la edad
Incluye inodoro de alcantarilla, inodoro conectado a pozo séptico y otros

Nacimientos a madres menores de 20 afios, madres de 35 o méis, madres con 3 0 més hijos, nacimiento anterior hace menos de 24 meses

Mujeres que No usan anticoncepcidn y que no desean mds hijos o cuyo dltimo embarazo no fue deseado

Mujeres que no usan anticoncepcién v que estdn en riesgo de concebir un hijo en una categorfa de riesgo elevado de mortalidad: madre

muy joven, madre de 35 o més, madre con 3 o més hijos, nacimiento anterior hace menos de 24 meses

El indice de masa corporal mide la obesidad o delgadez controlando por la talla. El punto de coste para definir mujeres en riesgo es
18.5. Una mujer de 147 cm de estatura estarfa en el grupo de riesgo si su peso fuera menor de 40 kg y en el caso de quienes midieran

160 em, o estarfan en riesgo aquéllas con peso inferior a 47.4 kg.
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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. Los objetivos de este programa son: a} proporcionar bases de datos
y andlisis a los organismos ejecutivos en el campo de la poblacién para facilitar la consideracién de alternativas y la toma de
decisiones bien informadas; b) expandir la base internacional de datos en los campos de poblacién y salud matermno-infantil;
c) aportar avances en la metodologia de encuestas por muestreo; y d) consolidar la capacidad técnica y los recursos para la
realizacién de encuestas demogréficas complejas en los pafses participantes. Para informacién adicional sobre el programa
DHS favor dirigirse a:

Programa DHS/Macro International Inc.
11785 Beltsville Drive - Suite 300
Calverton, MD 20705 USA
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Instiluto Nacional de Estad{sticas y Censos, INEC
Frente al Hospital Lenfn Fonseca,

Managua, Nicaragna

Teléfono: (505) 268-1794/266-6178

Telefax: (505) 266-2031
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PRESENTACION

El Gobierno de Nicaragua, mediante mandato al Instituto Nacional de Estadisticas y
Censos (INEC) como Unico rector de las estadisticas nacionales ha realizado la Encuesta
Nicaragilense de Demografia y Salud (ENDESA-98), con la participacion del Ministerio de
Salud (MINSA).

Luego de un arduo trabajo de campo y oficina, el INEC en conjunto con el MINSA, hicieron
la presentacion oficial del Informe Preliminar de la ENDESA-98 en septiembre de 1998, a
escasos tres meses después de haber finalizado el levantamiento de la informacién
constituyéndose asl en una de las investigaciones estadisticas mas oportunas en materia
de demografia y salud.

El presente Informe General de la ENDESA-98, constituye también una valiosa y oportuna
informacién como respuesta del Gobierno de Nicaragua y del INEC, a la necesidad de
informacién actualizada que permita tener una visién amplia de los principales temas
investigados, los cuales estan relacionados con la Salud Materno-Infantil, Salud
Reproductiva, Planificacion Familiar, componentes del cambio demografico como la
Fecundidad, Mortalidad Infantil, Migracidon Internacional y Qrfandad, otros relevantes como
la Violencia Intrafamiliar, Embarazo, Lactancia Materna, Inmunizaciones y Nutricion.

Toda esta gama de posibilidades que brinda la ENDESA-98, estan siendo puestas a
disposicion de las autoridades nacionales y locales competentes en la toma de
decisiones, evaluacion y formulacion de planes y proyectos destinados a implementar la
Politica Social, en Poblacion, en Salud y todas aquellas politicas y acciones tendentes a
elevar el nivel de vida y bienestar de la poblacién, de manera particular las dirigidas a la
mujer y la nifiez.

Este acervo estadistico esta a la disposicion de la Comunidad Internacional, Organismos
no Gubernamentales, organizaciones privadas, religiosas, cientificas, educacionales,
informativas, de comunicacién y al pueblo en general para su mejor utilizacion,
aprovechando al maximo esta mina de informacién.

Este informe aunque contiene un detalle casi completo de los temas mas relevantes y
prioritarios entre todos los estudiados, constituye solo una muestra de los hallazgos que
pueden ser revelados con su analisis. Conscientes de que Ja ENDESA-98 no concluye con
la presentacidn de este informe, el INEC se ha propuesto un plan de divulgaciéon por todo
el pais y analisis en profundidad de aquellos temas que ameriten ser estudiados en mas
detalle y que en los préximos meses con la incondicional colaboracién de los organismos
donantes, estaremos presentando a todos los usuarios.

Nosotros servidores publicos del Gobierno de Nicaragua que preside el Excelentisimo
Sefior Presidente Doctor Arnoldo Aleman Lacayo, hacemos entrega de este legado
estadistico para que su conocimiento y uso generalizado contribuya a redirigir las politicas
encargadas del mejoramiento de las condiciongs a favor de los grupos poblacionales mas
vulnerables de nuestra amada Nicaragua.
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INFORME RESUMIDO

En este informe se hace una presentacién resumida de los resultados de la Encuesta Nicaragiiense
de Demografia y Salud (ENDESA-98) realizada recientemente en Nicaragua por el Instituto Nacional de
Estadisticas y Censos (INEC), dentro del marco de la tercera ronda del programa mundial de Encuestas de
Demografia y Salud (DHS) desarrollado por Macro International Inc. La financiacién de la ENDESA-98
estuvo a cargo de la Agencia para el Desarrollo Internacional de los Estados Unidos (USAID) y el programa
DHS, la Agencia Sueca para el Desarrollo Internacional (Asdi), el Fondo de Poblacién de las Naciones
Unidas (FNUAP), el Fondo de Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) y fondos propios del Gobiemno
de Nicaragua.

El programa DHS, actualmente en su tercera fase, fue disefiado para recolectar informacién sobre
fecundidad, planificacién familiar y salud matemno-infantil, y lo desarrolla Macro International Inc. bajo
convenio con USAID/Washington. Informacién adicional sobre el programa DHS se puede obtener de Macro
International Inc., 11785 Beltsville Drive, Suite 300, Calverton, MD 20705, U.S.A. (Teléfono 301 572 0200,
Fax 301 572 0999). Informacién adicional sobre la ENDESA-98 se puede obtener en el INEC, Frente al
Hospital “Lenin Fonseca” Managua, Nicaragua (Teléfonos 266 6168, 268 1794, Fax 268 1794, e-mail:
endesa98 @ibw.com.ni).

ANTECEDENTES

La ENDESA-98 se desarroll6 en el marco de la tercera fase del programa mundial de Encuestas de
Demografia y Salud (DHS) con el fin de proporcionar, a quienes disefian y administran programas de salud
y planificacién familiar, informacién actualizada para el pais con representatividad departamental sobre los
niveles actuales de fecundidad y mortalidad, el conocimiento y uso de métodos de planificacién familiar y
fuentes de obtencién, 1a salud materno-infantil, la nutricién, el SIDA y la Violencia Doméstica como los
temnas mds relevantes. La informacién obtenida en la ENDESA-98 viene a complementar otras fuentes de
informacién como la Encuesta de Salud Familiar de 1993, la Encuesta de Medicidn de los Niveles de Vida
de 1993, el Censo de 1995 y la Encuesta de Medicién de los Niveles de Vida de 1998, para examinar
tendencias en la mortalidad en la nifiez, la fecundidad y el uso de la anticoncepcién entre otros.

La muestra de la ENDESA-98 es probabilistica, multi-etdpica, estratificada y con fracciones de
muestreo variables. Los datos de la ENDESA-98 se recolectaron con tres cuestionarios: uno para la
informacién de hogares y dos cuestionarios individuales uno para recolectar informacién de mujeres de 15
a 49 aiios de edad y de sus hijos menores de 5 afios y el otro dirigido a hombres de 15 a 59 afios.

Se completaron en total 11,528 entrevistas de hogares, 13,634 individuales de Mujeres (se aplicd
el Médulo de Relaciones en el Hogar a 8,507 mujeres en unién o alguna vez unidas) y 2,912 entrevistas de
Hombres. EL levantamiento de la Encuesta tuvo lugar entre el 1 de Diciembre de 1997 y ¢l 31 de Mayo de
1998. Los resultados se pueden analizar a diferentes niveles de desagregacién geogréafica: para las tres
regiones naturales (Pacifico, Centro-Norte y Atléntico), para los 15 departamentos y las dos regiones
auténomas del Atlintico (RAAN y RAAS).

CARACTERISTICAS GENERALES
Nicaraguaestdubicado en el centro de América, conuna extension territorial de 119,838 kilémetros
cuadrados (no incluye la extensién de los lagos Cocibolca y Xolotldn), cuenta para 1998 con una poblacién

estimada de 4,806,700 habitantes. Este ndmero de personas implica un ritmo de crecimiento de
aproximadamente tres por ciento anual y con una poblacidén compuesta mayoritariamente por nifios, (43 por
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ciento tienen menos de 15 afios). La forma principal de como ocupa el territorio nacional es el de
asentamientos predominantemente urbanos, no concentrado ya que el 59 por ciento de Ia poblacién vive en
localidades caracterizadas como urbanas, (localidades con més de mil habitantes y alguna que otra
infraestructura de desarrollo social).

La distribucién territorial nicaragtiense histéricamente se ha estudiado en tres grandes macro
regiones conocidas como: Regidn del Pacifico, Atldntico y Central, aunque su divisién politica territorial
comprenda 15 departamentos y dos regiones auténomas, siendo en estas dos tltimas donde se encuentra
asentada la mayoria de la poblacién miskita y sumo del pais, por lo que hacen de éste un pais multiétnico y
con diversas culturas.

El hogar es la unidad familiar donde se organizan los nicaragiienses para suplir sus necesidades
morales, espirituales y materiales y en un 31 por ciento de éstos tiene como jefe a una mujer asumiendo ésta
las principales decisiones en el seno del hogar cuyos miembros que en promedio llegan a ser,
aproximadamente 5.5 personas. De cada 100 hogares nicaragiienses, 15 tienen por lo menos un nifio
“adoptado™, es decir, nifio menor de quince afios que no vive con sus padres naturales.

Entre la poblacién masculina y fernenina de seis afios 0 mis el 23 y el 22 por ciento, respectivarnente,
no presentan ningdn nivel de educacién formal siendo los méximos valores en los nifios de 6 a 9 afios y en
los mayores de 45 afios. La poblacién con algin nivel de educacién primaria representa el 49 por ciento para
cada sexo y los que tiene estudios de secundaria son el 21 y 24 por ciento para hombres y mujeres
respectivamente, mientras que la poblacién con educacién superior es de séloel 5 porciento en los hombres
y 4 por ciento en las mujeres.

La dotacién de servicios higiénico sanitario, a pesar de la importancia de los mismos, no estén
disponibles en todas las viviendas; por ejemplo, el 64 por ciento de las viviendas tienen agua potable a través
de la red piblica (tuberfa), un poco menos de la cuarta parte de las viviendas eliminan en condiciones
aceptables las excretas (inodoro), aunque més del cincuenta por ciento de las viviendas utilizan foso o letrina
para los desechos. Otro tipo de servicio no menos importante es el de dotacién de electricidad, en este caso
en 70 por ciento de los hogares se alumbran por energia eléctrica.

Aproximadamente dos de cada tres hogares nicaragiienses tienen acceso a los medios de
comunicacién hablados. El 78 por ciento cuenta con aparato de radio y 56 por ciento con televisor. Por
iltimo, cabe destacar que en los hogares rurales, dos de cada diez no dispone de ninguno de los bienes
investigados en la encuesta, (radio, plancha, abanico, cocina, televisor, refrigeradora, lavadora, aire
acondicionado, teléfono).

Entre las mujeres en edad fértil prevalece la uni6n libre con el 33 por ciento de ellas, (el total de
mujeres en estado marital estable es de 59 por ciento), casadas el 26 por ciento y el 17 por ciento estin
separadas, viudas o divorciadas. Por otro lado, el 16 por ciento no tienen ningtin nivel educacional, el 40 por
ciento tienen algdn afio de estudio o primaria aprobada, 38 por ciento de estudios secundarios y en el otro
extremo tenemos que el 7 por ciento han aprobado algin afio universitario.

FECUNDIDAD

De acuerdo con la informacién disponible, la fecundidad ha venido descendiendo en las tres Gltimas
décadas, coadyuvaron a este descenso los mayores niveles de escolaridad de la poblacién, la urbanizacién
creciente y el mayor conocimiento y uso de métodos anticonceptivos. Tomando como referencia a la ESF-93,
la fecundidad disminuyé en un 15 por ciento, se pasé de un promedio de 4.6 hijos en esa encuesta a 3.9 en
la ENDESA-98, un cambio significativo considerando el hecho de que ocurrié en unos cinco afios.
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La estructura de la fecundidad por edades responde a una ciispide temprana, las tasas mds elevadas
se tienen en las mujeres de 20-24 afios, es evidente, por otro lado, los niveles més elevados de las tasas en
el ambito rural, con respecto al urbano. En este contexto, las mujeres del drea rural tienen en promedio més
de dos hijos que las urbanas (5.4 vs. 3.1, respectivamente); este diferente comportamiento reproductivo tiene
como consecuencia que, aunque las mujeres rurales de 15-49 afios son el 35 por ciento del total, ellas aportan
con el 55 por ciento de todos los nacimientos.

Estos contrastes se manifiestan, como no puede ser de otra manera, en el contexto departamental,
destacan Jinotega, la RAAN y Rio San Juan, con los niveles més elevados (6.3, 6.1 y 5.6 hijos en promedio
por mujer, respectivamente), hasta alrededor de tres hijos y medio en Granada, Carazo, Esteli y Le6n,
culminando con tres hijos en Managua; la diferencia entre los extremos alcanza a méis de tres hijos en
promedio. La fecundidad de las mujeres con educacién superior se encuentra por debajo del nivel de
reemplazo.

Se presenta un marcado escalonamiento de los niveles de la fecundidad, cuando se considera la
escolaridad de las mujeres, se pasa de mas de seis hijos en las mujeres sin instruccién, a poco mis de cinco
en las mujeres con 1-3 afios de educacién, a cuatro hijos en promedio en aquellas con 4-6 afios de primaria,
menos de tres hijos en secundaria y culmina con un hijo y medio en las mujeres con educacién superior. La
fecundidad de las mujeres sin educacién, cuadruplica las de aquellas con educacién superior; mientras que
una mujer sin educacién es reemplazada por tres hijos en promedio.

Es de particular interés la consideracién de la fecundidad en las menores de 20 afios, esta fecundidad
tiene claras implicancias en la salud de las madres jévenes y, también, en la de sus hijos. La tasa de
fecundidad en esta edad, ha experimentado un descenso del 12 por ciento, era de 158 en la ESF-93 y es de
139 por mil, en la ENDESA-98; sin embargo, dado que los descensos han sido superiores en las otras edades,
el aporte del grupo se ha incrementado, actualmente representa el 18 por ciento de toda la fecundidad. Un
27 por ciento de las adolescentes han iniciado la procreacién, el 22 de las mismas ya es madre, el resto, 5 por
ciento, se encuentran embarazadas; aunque la proporcién es sumamente elevada, ha descendido con respecto
alaESF-93 (32, 27 y 5 por ciento, en el mismo orden anterior). Viendo las edades simples, se tienen valores
importantes de madres 0 embarazadas a los 15 afios (10 por ciento), y un rapido incremento en las edades
siguientes, se culmina con 46 por ciento, a los 19 afios (en 1a ESF-93 los porcentajes eran 9 y 49, en la misma
secuencia).

Hay un 34 por ciento de adolescentes madres o embarazadas en el drea rural, 50 por ciento mds que

las correspondientes adolescentes urbanas (23 por ciento); destacan Jinotega y Rio San Juan, como los
“departamentos en que la proporcién de adolescentes madres o embarazadas, es més elevada (44 y 38 por
ciento), y resultan Masaya, Madriz y Esteli con los porcentajes mas bajos (22, 21 y 20, respectivamente).

Contrastes tan fuertes se tienen en las otras desagregaciones practicadas, un 54 por ciento de las
adolescentes sin educacién estdn embarazadas o son madres (59 en la ESF-93), un porcentaje seis veces mis
elevado que en las adolescentes con educacién superior (9 por ciento).

PLANIFICACION FAMILIAR
Conocimiento y Uso de Métodos
El conocimiento de métodos anticonceptivos en Nicaragua estd generalizado. Pricticamente todas

las mujeres nicaragiienses han ofdo hablar de métodos modernos de regnlacién de la fecundidad. Los méto-
dos mas conocidos son las pastillas, la esterilizacién femenina, las inyecciones y el condén.
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E1 60 por ciento de las mujeres actualmente unidas manifest$ estar usando métodos en 1998. Este
nivel de uso representa un aumento importante en comparacion con el nivel observado de 49 por ciento en
la ESF-93. Sibien ¢l mayor aumento entre 1993 y 1998 se registré en el uso de la esterilizacién al pasar del
19 al 26 por ciento (un aumento de mas de un punto porcentual por afio), también el uso de las inyecciones
aument6 de forma considerable (de 1 a 5 por ciento). Por otro lado, el uso de las pastillas aument6
ligeramente su participacién relativa en el conjunto de métodos usados, siendo usadas por cerca de un 14 por
ciento de las mujeres. El uso de métodos tradicionales es minimo en Nicaragua.

La mayor prevalencia de uso de métodos se encuentra entre las mujeres de mayor njvel de ins-
truccién y las residentes en las dreas urbanas; a nivel de departamento, sobresalen Ledn, Rivas, y Chontales
donde 65 por ciento de las mujeres usan métodos modernos. El sector piblico en Nicaragua, especialmente
los hospitales y los centros de salud, desempefia un papel predominante en el suministro de anticonceptivos,
con una cobertura de més de 60 por ciento de las usuarias actuales de métodos modernos de planificacién
familiar. Las farmacias constituyen la principal fuente para los llamados métodos de suministro (pildora,
inyeccién, condén y métodos vaginales).

La Necesidad de Planificacion Familiar

El uso de métodos anticonceptivos, la planificacién del actual o del {ltimo embarazo, y las
intenciones reproductivas relativas a espaciar o limitar tos nacimientos, permiten una aproximacién respecto
a las necesidades o a la demanda de los servicios de planificacién familiar.

Segun la encuesta, un 15 por ciento de las mujeres unidas presentan necesidades no satisfechas de
planificacién familiar, casi el 60 por ciento de ellas, estdn proclives a limitar los nacimientos, mientras que
el resto optaria por espaciarlos. Esta necesidad no satisfecha decrece con la edad, es del 27 por ciento en las
adolescentes, con un componente mayoritario por espaciar (alrededor del 80 por ciento), es del 20 por ciento
en 20-24 afios, con un ligero predominio por espaciar, entre los 25-39 afios toma valores entre 12-13 por
ciento y es inferior al 10 por ciento en las mujeres unidas de 40-49 afios (a partir de los 25 afios, tiene un
componente mayoritario, la limitacién de los nacimientos).

El porcentaje correspondiente a las mujeres en unién del drea rural, casi duplica al urbano (20 vs.
11, respectivamente), con un claro predominio por limitar, en vez de espaciar los nacimientos, (12 y 8 por
ciento). Estas necesidades insatisfechas, alcanzan al 25-26 por ciento en la RAAN y Jinotega, siendo del 13
o menos en Estelf, Masaya, Leén, Nueva Segovia, Granada, Managua y Rivas y es cuatro veces superior entre
las mujeres unidas sin instruccién y aquellas con educacién superior (22 y cinco por ciento, respectivamente),

Demanda Total de Planificacion Familiar

La demanda total, es el resultado de sumar los porcentajes de mujeres con necesidades tanto
insatisfechas como satisfechas de los servicios de planificacién familiar, a ellas se agregan las mujeres
embarazadas o amenorréicas, que tuvieron una falla en €l método que estaban usando. Esta demanda total,
alcanza al 76 por ciento del conjunto de mujeres unidas (la demanda total por limitar mds que duplica a la
demanda total por espaciar, 53 y 23 por ciento, respectivamente); por edad, la demanda total, que es del 68
por ciento en las mujeres unidas de 15-19 afios, sube hasta el 83 en las mujeres de 30-39 y resulta de solo
55 por ciento, a los 45-49 afios; a medida que aumenta la edad y las mujeres van logrando su ideal
reproductivo, cobra cada vez mayor significacién, la demanda total tendente a limitar los nacimientos.

Las mujeres urbanas superan a sus similares rurales en seis puntos porcentuales (79 vs. 73), siendo

similar el porcentaje en la demanda total por espaciar (23 por ciento), por consiguiente, la diferencia se tiene
en la demanda total por limitar los nacimientos (55 vs. 50, por ciento). En general, en los departamentos de
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mayor nivel de fecundidad, se presenta una demanda total més baja (RAAN y Jinotega, 69 y 64 por ciento);
en los de menor fecundidad, se alcanzan valores més elevados, alrededor del 80 por ciento en Esteli, Ledn,
Managua, Carazo y Rivas, ¢l valor mis alto corresponde a Chontales (82 por ciento). Estas diferencias en
el nivel de la fecundidad, conducen a contrastes parecidos, cuando se observa la escolaridad de las mujeres,
la menor escolaridad se asocia con una demanda total menor (68 y 75, por ciento) en las mujeres sin
instruccién y con 1-3 afios de primaria, hasta 80 por ciento y valores cercanos, para las mujeres con 4-6 afios
de primaria y con educacién superior.

DETERMINANTES DE LA FECUNDIDAD

La proporcién de las mujeres casada o unidas del 4rea rural es del 67 por ciento del total de mujeres
que se encuentran en edad fértil este porcentaje es mucho mis alto que el de las mujeres urbanas, (55 por
ciento); esta diferencia, posiblemente, estd relacionada a la mayor participacién de las mujeres rurales en
las uniones consensuales, 39 por ciento contra 30 por ciento de las mujeres urbanas.

El cincuenta por ciento de las mujeres de 20 a 49 afios iniciaron su primera unién a la edad de 18.2
afios, (edad mediana), dicha edad coincide plenamente con la edad mediana en la primera relacién sexual o
inicio de la procreacion. Entre las mujeres de los departamentos del centro montafia del pafs en un cincuenta
por ciento tuvieron su primera unién, en promedio, a los 17.5 afios al contrario de las mujeres de Managua
y de los departamentos del Pacifico quienes presentaron un valor arriba de los 18.5 afios en la edad de
iniciacién de la primera unién. '

Aproximadamente, el 85 por ciento de las mujeres rurales se han unido o casado alguna vez antes
de cumplir los 25 afios frente al 70 por ciento de las mujeres urbanas. De cada 100 mujeres en edad fértil
78 han tenido relaciones sexuales alguna vez en su vida. La mitad de estas mismas mujeres estuvieron
activas sexualmente las wltimas cuatro semanas, siendo las de mayor actividad las rurales; las mujeres
comprendidas entre los 25 y 39 aifios; las que tenian entre cinco y diecinueve afios de vida marital; y las de
menor nivel de instruccién.

Entre las mujeres que tuvieron hijos en los tiltimos tres afios se encontré que en los primeros cuatro
meses después del parto un 82 por ciento de ¢llas no estaban ain expuestas al riesgo de otro embarazo
(insusceptibles), pero al llegar a los seis y doce meses la proporcién se reduce sucesivamente, al 59 y 32 por
ciento hasta Ilegar a los 34 meses en este caso se reduce la insusceptibilidad hasta un 5 por ciento.

La mediana en meses de no susceptibilidad de post-parto en las mujeres madres relacionada a la
amenorrea es de 5 meses, la abstinencia fue de 2.5 meses y la insusceptibilidad es de 6.4 meses, tanto en la
primera categoria como en la idltima, dichos valores son mas altos en las mujeres de las 4reas rurales y en
los departamentos menos desarrollados, asi como también entre las mujeres con menor nivel de instruceion.
Cabe destacar que las variaciones en el perfodo de no susceptibilidad est4n determinadas principalmente por
la duracién de la amenorrea.

Del total de mujeres de 30 afios y més en un 11 por ciento son menopdusicas, condicién que se
incrementa en forma sostenida con la edad a partir de las primeras edades: desde los 30-34 afios con 2 por
ciento hasta llegar al 22 por ciento entre las mujeres de 44-45 afios y un poco més de la mitad en las mayores
de 47 afios.

PREFERENCIAS REPRODUCTIVAS
El nimero ideal de hijos declarados por las mujeres es inferior a tres, un hijo de diferencia con

respecto a la fecundidad efectiva (comportamiento muy similar en los hombres, también un hijo menos es
el nimero ideal). En las mujeres urbanas ¢l ideal es algo inferior a un hijo, con respecto al promedio real de
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hijos tenidos, y es de més de un hijo y medio en las mujeres rurales; reducciones cercanas a los dos hijos
hubieran tenido las mujeres de los departamentos de mayor nivel de fecundidad (Jinotega, la RAAN y Rio
San Juan). También reducciones de dos hijos hubieran experimentado las mujeres de menor nivel de
escolaridad, de menor significacién hubiera resultado en las mujeres con educacién secundaria y cumplen
con el nimero ideal de hijos las mujeres con educacién superior, Un 41 por ciento de las mujeres y el 38
por ciento de los hombres declaran que el niimero ideal de hijos es dos, la cuarta parte, tanto en mujeres
como en hombres, coinciden en que el mimero ideal de hijos es tres. De acuerdo con los resultados
obtenidos, dos de cada tres nacimientos corresponden a un evento deseado, un 16 por ciento de las mujeres
hubiera preferido el hijo mis adelante y el 17 por ciento restante, declara que no deseaba mas hijos.

MORTALIDAD INFANTIL
Niveles y Diferenciales de la Mortalidad Infantil

La reduccién de la mortalidad en nifios menores de 1 afio y menores de S afios en el presente
decenio, constituye una de las metas establecidas en la Cumbre Mundial en favor de la Infancia. Nicaragua
se enmarca dentro del proceso de descenso de la mortalidad en América Latina y a pesar de una situacién
socio-econémica no muy favorable ha sido posible disminuir en forma importante la mortalidad infantil.

Partiendo de los niveles de hace mds de 20 afios encontrados con la encuesta, la mortalidad infantil
ha experimentado una notable reduccién en sus niveles en el orden del 60 por ciento (pasando de 100.5 por
mil a 40 por mil) al igual que sus componentes (y la de los menores de 5 afios (5q,)), siendo la mortalidad de
los nifios de 1 a 4 afios, como es lo esperado, la que més rdpido descendié con 74 por ciento.

A pesar del extraordinario progreso, el nivel de 40 por mil es considerado atn alto comparado con
otros paises del 4rea que con similares situaciones han obtenido reducciones mds favorables hasta
encontrarse en valores significativamente mas bajos en la medicién de esre fenomeno.

La mortalidad entre los menores de cinco afios residentes en el drea rural es 32 por ciento mayor que
la de aquellos que viven en las ciudades. La sobre-mortalidad en el 4rea rural es de 28 por ciento respecto
a la urbana cuando se trata de los nifios menores de un afio (el componente MNN es superior en 31 por
ciento en el 4rea rural). En lo concerniente a la escolaridad existen claras diferencias en la probabilidad de
morir, cuando aumentan los afios de estudios de la madre, independientemente de la edad del nifio,
(diferencias entre el 60 y 78 por ciento).

Por sexo es notoria la sobre mortalidad masculina en todas las manifestaciones de riesgo al morir,
desde la neonatal hasta la de menores de 5 afios. Este riesgo es m4s evidente por el momento en la MPN, por
lo tanto influyente en la mortalidad de los menores de un afio. En relacién a la edad de la madre, el riesgo
de muerte se manifiesta con niveles de mortalidad altos en los extremos de edad, -madres menores de 20 afios
y en el grupo de madres de 40 a 49 afios- es superior a los demés grupos de edades.

En funcién del orden del nacimiento, el riesgo de muerte entre los nifios menores de un afio es
superior en 44 por ciento que en los nacidos en orden 7 6 méds, Cuando se considera ¢l intervalo
intergenésico, se notan disparidades en el nivel de mortalidad , en la medida en que se estd espaciando el
nacimiento del préximo hijo, el riesgoe de morir se ve reducido alrededor de 60 por ciento en tedas las
manifestaciones de la mortalidad infantil cuando existe un intervalo de 2 a 3 afios entre nacimientos.

Otro factor interviniente en la dindmica de los niveles de mortalidad en los primeros afios de vida

es el tamafio del nifio al nacer, de acuerdo a los resultados, estos indican claramente que nifios nacidos
pequeifios 0 muy pequefios estdn propensos a un alto riesgo de morir y ain més cuando estin més préximos
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al momento del nacimiento, como el nivel de la MNN que es el doble comparado con la mortalidad de los
nifios que nacen con un tamaiio promedio o grande.

Alto riesgo reproductivo

LaENDESA-98 permite estimar en gué medida ]a mortalidad en Nicaragua es sensible a los patrones
reproductivos de la poblaci6n, en lo que se refiere a edades extremas de la madre al nacimiento de los hijos
(mujeres menores de 18 y de 34 a més afios), intervalos cortos entre nacimientos (menos de 24 meses), y
orden de nacimiento mayor de 3.

El mayor riesgo lo constituye el de orden de nacimiento mayor a 3 con 19 por ciento. Los nifios que
ademis de ser hijos de mujeres con menos de 18 afios, nacieron después de un intervalo intergenésico inferior
a 24 meses tienen una probabilidad de morir, tres veces mayor que la de aquellos nacidos en categorfas fuera
de riesgo. En el caso de los hijos de mujeres mayores de 34 afios y que estdn precedidos por un intervalo
menor de 24 meses y ademés pertenecen a un orden de nacimiento superior a 3, la probabilidad de morir es
2.5 veces mayor.

SALUD MATERNO - INFANTIL
Asistencia Prenatal y al Parto

El 81 por ciento de los nacimientos vivos en los dltimos cinco afios contaron con atencién prenatal
por personal calificado y el 65 por ciento tuvieron asistencia calificada en el parto. En ambos casos, menos
de un cuarto de la asistencia fue obtenida de un ginec6logo u obstetra. En el 12 por ciento de esos
nacimientos, sus madres no recibieron ninguna dosis antitetdnica, aunque s6lo un 64 por ciento nacieron en
institnciones de salud, estos 1iltimos ocurrieron especialmente en las Areas rurales. Segiin los datos de la
ESF-93, se han alcanzado mayores coberturas de estos servicios.

Segin la declaracién de la madre, 9 por ciento de los nifios pesaron menos de 2500 gramos, pero
el 30 por ciento consideraron que sus hijos fueron pequefios © méis pequefios que el promedio. Més de la
mitad (58 por ciento) tuvieron parto normal, 28 por ciento se enfrentaron a un trabajo de parto prolongado
y 28 por ciento sufrieron sangrado excesivo, las infecciones vaginales se le presentaron al 8 por ciento de
las madres y 3 por ciento convulsionaron. Las proporciones de infecciones vaginales y convulsiones se
presentan mas altas en las madres de los nifios que murieron después del nacimiento. Un 15 por ciento de
los partos se realizaron con operacién cesdrea, principalmente en el Managua (25 por ciento) y entre las
mujeres de mayor instruccién (45 por ciento).

Vacunacion

Entre los nifios de 12 a 23 meses se observa que el 72 por ciento han sido totalmente inmunizados.
El 95 por ciento recibié la vacuna contra la tuberculosis (BCG), 80 por ciento tiene las tres dosis de DPT
y 83 por ciento las tres dosis de antipolio y el 86 por ciento, la antisarampionosa. El 56 por ciento de esos
nifios habfan recibido su esquema completo en el primer afio de edad. El 23 por ciento de los nifios, tienen
un esquema incompleto de vacunacién y 2 por ciento no tienen ninguna.

Infecciones Respiratorias Agudas (IRA)
Uno de cada cuatro nifios menores de cinco afios tuvo infeccién respiratoria aguda durante las dos

semanas anteriores a la encuesta y 23 por ciento presentaron fiebre. El 58 por ciento de los nifios con IRA
fueron llevados a una institucién de salud. Las IRA’s afectan mayormente los grupos menos favorecidos
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de la poblacién, esto es los hijos de madres con bajo o ningiin nivel de instruccién. Los nifios de 2 afios
fueron particularmente afectados (33 por ciento).

Enfermedades Diarréicas Agudas (EDA) y Rehidratacion Oral

Los nifios que tuvieron enfermedades diarréicas agudas, durante las dos semanas anteriores a la
encuesta, fueron el 14 por ciento, porcentaje menor al encontrado por la ESF-93 (17 por ciento). Los nifios
de seis a once meses de edad tuvieron la mds alta prevalencia (24 por ciento).

LACTANCIA Y NUTRICION
Lactancia

La lactancia es una prictica generalizada en Nicaragua, pero disminuye rdpidamente con la edad del
nifio. A casi cuatro de cada cinco nifios se les dio leche materna durante la primera hora. El promedio de
meses de lactancia entre los nifios menores de tres afios es de 15 meses y de la lactancia exclusiva 2.1 meses.
Aunque la mitad de los nifios, lactan menos de 12 meses y toman exclusivamente leche materna, menos de
21 dias.

Nutricién de los nifios

Entre los menores de cinco afios 25 por ciento (9 por ciento severa) sufren de desnutricién crénica
o retardo en el crecimiento (corta talla para la edad), alrededor del 2 por ciento sufre de desnutricién aguda
o emaciacién {adelgazamiento exagerado para la estatura) y el 12 por ciento sufre de desnutricién global o
bajo peso para la edad.

El problema de Nicaragua es la desnutricién crénica, que se ha extendido desde 1993 (la EMNV-93
encontré a un cuarto de los nifios en esta condicién). A partir de los seis meses, el porcentaje de desnutridos
aumenta, llegando al 30 por ciento entre los nifios de un afio de edad. El porcentaje de nifios varones supera
el de las nifias en 4 puntos porcentuales, del 4rea rural casi dobla al de la urbana y el de los hijos de mujeres
sin instruccién quintuplica el de los hijos de mujeres instruidas.

Nutricion de Jas mujeres

Las mujeres nicaragiienses de 15 a 49 afios tienen en promedio corta estatura (154.1 cm.) y
sobrepeso (IMC=24.9). No presentan mucho problema de desnutricién (4 por ciento de desnutridas), salvo
entre las mujeres sin hijos, que son en general las més jévenes (8 por ciento). Por el contrario, el porcentaje
de obesas asciende a 14 por ciento y éste se eleva a un 25 por ciento, entre las mujeres de 35 afios y mds.

CONOCIMIENTOS SOBRE EL SIDA

Debido a las campaiias que se estuvieron pasando hace algyin tiempo por la radio y por la televisién
nicaragiiense, muchas personas han oido hablar del Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquirida o SIDA; sin
embargo, ésto no garantiza que los contenidos de la campafia le lleguen con claridad a toda 1a gente. Todavia
hay mujeres que no saben que algunas personas que parecen saludables pueden tener el virus del VIH, o que
¢l SIDA es una enfermedad fatal. Pese a¢llo, casi seis de cada diez mujeres saben que se puede evitar usando
el cond6n y una cuarta parte piensa que se evita teniendo un solo compafiero sexual. Estos valores son
similares a las respuestas dadas por los hombres, 65 y 22 por ciento respectivamente.

Nueve por ciento de las mujeres cree que sus riesgos de contraer la enfermedad son grandes y 6 por
ciento reconocié una probabilidad moderada. Sin embargo, son los hombres quienes creen tener mayor

riesgo de contraer el SIDA (20 y 11 por ciento respectivamente). Con todo esto, 75 por ciento de los
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hombres y 41 por ciento de las mujeres han cambiado su comportamiento sexual desde que ellos escucharon
por primera vez del SIDA.

VIOLENCIA DOMESTICA

Los resultados de la ENDESA-98 indican que 29 por ciento de las mujeres alguna vez en unién han
recibido algin maltrato fisico o sexual. La prevalencia de abuso fisico y sexual es mayor entre las mujeres
del 4rea urbana, de menor nivel educativo, y con un mayor mimero de hijos vivos. De las mujeres que
reportaron algiin abuso fisico en su vida, 43 por ciento indicaron que estos episodios sucedieron durante los
dltimos 12 meses. De igual manera, en el 57 por ciento de los casos de mujeres con abuso fisico o sexual,
sus hijos estaban presentes y a otro 36 por ciento de esta mujeres el abuso sucedié mientras estaban
embarazadas.
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DATOS BASICOS

-
Indicadores Demogréficos, 1997

Basado en las estimaciones del Population Reference Burean

Poblacién total (en millones) a 1997 ........c..... v uie 44
Poblacién urbana (porcentajey 2 1997 ... e 63
Tasa de crecimiento de la poblacién {porcentaje) ............. 31
Afios requeridos para que se duplique la poblacidén ........... 23
Tasa de natalidad (por 1,000 habitantes) .................. 37
Tasa de mortalidad (por 1,000 habitantes) ................... 6
Esperanza de vida al nacer (afios) . . .. ....covieneinraniias 66

Encuesta Nicaragiiense de Demografia y Salud,
1998

Poblacién de Ia muestra

Mujeresde 15ad9afios ........coiiiiii i 13,634
Hombresde 15a59afios .........covvvvniininennn 2912
Nifios nacidos en dltimos Saftos ...........ooviuvin, 7,992
Nifios vivosde 12-23meses .........ouvevvunneens 1,486
Caracterfsticas bésicas’
Porcentajeurbano ... ... ..oty 64.9
Porcentaje con educacién inferior a secundatia .......... 56.0
Porcentaje de todas las mujeres que se realizé un examen
dePapanicolau ..........ociiiiiiii i 40.6
deSEnos ...uviiii i e i 140

Matrimonio y otros determinantes de la fecundidad

Porcentaje de mujeres actualmente unidas .............. 59.0
Porcentaje que han estado unidas algunavez .......... . 764
Para mujeres 25-49 aflos:
Edad mediana a Ia primera undén® ... L. 183
Edad mediana al primer nacimiento . . ..........0u0 19.7
Duracién media de la amenorrea postparto (en meses) ...... 5.0
Duracién media de Ia abstinencia postparto {(én meses) .. ... 2.5
Fecundidad
Tasa global de fecundidad® ... ... o i 39
Niimero medio de niflos nacidos vivos de mujeres de
40249805 .. ..ot i e e, 5.6
Preferencias repraductivas
Porcentaje de mujeres actualmente unidas:
Que no desea tener més hijos (excluyendo
las mujeres esterilizadas) . ............. 00l 39.2
Que desea postergar el hacimiento siguiente
misde2afios .. ...ooun i 18.1
- Niimero medio ideal de hijos para las mujeres
delSad9afios .........ciiiiiiinr i, 28
Conocimiento ¥ uso de métodos anticonceptivos
Porcentaje de las mujeres actualmente unidas:
Que conoce algdn métodomodemo . ... ovvuvnansn 98.3
Que actualmente vsaunmétodo .. ....o. .ol nllL 60.3
Plldora ....ovieuiiii i i 139
Dispositivo intrauterino (DIU) ............o0uueues 9.1
INYECCIONES . v v vt e e 52
Conddn . ..ot e 26
Esterilizacién femenina ................ ... 26.1
RIUNO . v ieriria s iisime i n s taaiannnenes 1.6
£ L S 1.0
Otros MELOdOS ..o vuvriniiii i i 08
Mortalidad Infantil y de Megores de 5 Afies
Tasa de mortalidad infantil’ ........................0s 40

Tasa de mortalidad de menores de cinco afios® . ........... 50

Atencin materna

Porcentaje de nacimientos cuyas madres recibieron:®
Atencién de un médico o enfermera durante el
embarazZO .. . e 814
Atencién de un médico o enfermera durante el parto .. .. .. 64.6
Vacunacién
Porcentaje de niftos 12 a 23 meses de edad con
tagetadesalud ..........coo i i 74.1
Porcentaje de niffos 12 a 23 meses de edad que han
tenido al menos una dosis de vacuna ............... ﬁ'97.'7
Porcentaje de nifios 12 & 23 meses de edad que han recibido:
570 95.0
DPT (Jlastres dosis) ....ovvrvrinirnnnrroriannsnns 797
Polio(fastres dosis) . ... oo v iiiven e i 83.0
Antisarampionosa, .. ...ccvirieriiie i errana 85.7
Todas 1as VACURAST ..o vvvveerrrranererernnanes 12.6
Prevalencia de enfermedades en [nenores de 5 aflos
Porcentaje de nifios condiarrea” . .........c.0iilL,, 14.0
Porcentaje de niflos con diarrea tratados con terapia
de rehidratacién ol (FRO) .. .. ... .ovvnioieien., 58.3
Porcentaje de nifios enfermos con IRA® .., ..........., 26.4
Lactancia infantil y nutricién en la nifiez
Duracién media de la lactancia (en meses)® ............. 14.5
Porcentaje de niflos de 0 a 1 mes amamantados .......... 95.8
Porcentaje de nifios de 4 a 5 meses amamantados ........ 76.9
Porcentaje de nifios de 10 a 11 meses amamantados ...... 56.8
Porcentaje de nifios menores de cinco afios con
desnutricion crénica’® ...l e 24.9
Nutricién de las madres'!
Porcentaje de madres con el fndice de mesa corporal
(IMC) menor de 18.5 (desnutricién crénica) .......... 38
Porcentaje de madres con el fndice de masa corporal
(IMC) de 30.0 0 mds {obesidad) ......... Ve 11.6
Violencia Doméstica
Porcentaje de mujeres alguna vez en unién que han tenido
violencia domésticaensusvidas ...............u0n 287
Porcentaje de mujeres cuyos hijos estaban presentes
cuando fueron golpeadas ......... .. oiiiiniiaa, 57.0
Porcentaje de mujeres que fueron golpeadas estando
embarazadas . . ..o i i e 36.0

1 Mujeres en edad fértil

Estimacién con el método de prevalencia-incidencia con los
nacimientos en los 36 meses anteriores a la encuesta

Tomando como base los nacidos vivos de las mujeres de 15 a 49

afios durante los cinco afios que precedieron la encuesta (1993 a
1998 aproximadamente)

Defunciones por cada 1.000 nacidos vivos para el perfodo de cinco
affos precedente a la encuesta (1993 a 1998 aproximadamente)
Tomando como base los nacimientos ocurridos durante los cinco
afios anteriores a la encuesta

Informacién obtenida del carnet de vacunaci6n y de la informacién
propercionada por la madre

Incluye BCG, tres dosis de polio, tres dosis de DPT, y antisaram
pionosa

Nifios menores de cinco affos cuyas madres declararon que aguéllos
tuvieron diarrea durante las dos semanas anteriores a la encuesta
Niflos enfermos con tos acompafiada de respiracién agitada, durante
las dos semanas que precedieron la encuesta

Porcentaje de nifios con talla inferior a la esperada para su edad,
basado en una distribucién estdndar

Tomando como base a las mujeres con hijos nacidos vivos en los 5
afios anteriores a la encuesta
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CAPITULO 1

CARACTERISTICAS GENERALES DEL PAfS

1.1  INTRODUCCION

Este informe tiene por objeto presentar algunos de los principales resultados finales de 1a Encuesta
Nicaragiiense de Demografiay Salud, 1998 (ENDESA-98) realizada por el Instituto Nacional de Estadisticas
y Censos (INEC), con la participacién del Ministerio de Salud (MINSA), durante 1997 y 1998. La
ENDESA-98 forma parte de la tercera ronda del programa mundial de Encuestas de Demografia y Salud
(DHS) y es la més reciente dentro del conjunto de encuestas de fecundidad y salud materno infantil llevadas
en el pais desde la década de los ochenta. Aunque no dentro del marco de las encuestas del programa DHS,
PROFAMILIA en 1993 realizé 1a Encuesta de Salud Familiar 92-93 (ESF-93), 1a cual recolecté en muchos
aspectos informacién similar a la de ]a ENDESA-98,

El programa DHS, con financiamiento proveniente de la Agencia para el Desarrollo Internacional
de los Estados Unidos (USAID), es coordinado por Macro Internacional. Los objetivos de este programa son:

a) proporcionar base de datos y andlisis a los organismos ejecutivos.en el campo de la poblacién y
la salud materno infantil para facilitar 1a consideraci6én de alternativas y la toma de decisiones
bien informadas;

b) expandir la base internacional de datos en los campos de poblacién y salud materno infantil;
¢) aportar avances en la metodologia de encuestas por muestreo; y

d) onsolidar la capacidad técnica y los recursos para la realizacién y anélisis de encuestas
demogréficas complejas en los paises participantes.

La financiacién de los costos locales de la ENDESA-98 se hizo principalmente con fondos de
USAID (Washington y Nicaragua) a través del programa DHS; la Agencia Sueca para el Desarrollo, Asdi,
el Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas FNUAP; el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia,
- UNICEF; y el Gobiemo de Nicaragua. El manejo de los fondos estuvo a cargo del Centro de Estudios y
Promocidn Social, CEPS.

La ENDESA-98 tuvo por objeto recoger informacién sobre temas de poblacién y de salud materno
infantil, a fin de que sirva de insumo en la elaboracién de los planes de desarrollo econémico y social del
pais y en las actividades de programacién y evaluacién de los organismos de salud y planificacién familiar,
~ asicomo a los paises y organismos donantes que auspician estos programas. La informaci6n recolectada en
la Encuesta Nicaragiiense de Demografia y Salud ENDESA-98, constituye un valioso aporte para los
disefiadores de politicas en el campo social, puesto que permite identificar las condiciones generales de la
poblacién nicaragiiense y sus hogares.

La ENDESA-98 proporciona informacién sobre los niveles y tendencias de la fecundidad, la
mortalidad infantil y la de los menores de cinco afios, planificacién familiar, nupcialidad y exposicién al
riesgo de embarazo, salud materno infantil, nutricién de las mujeres en edad fértil y de sus hijos menores de
cinco afios, conocimientos sobre el SIDA y enfermedades de transmisién sexual y formas de prevencién,
violencia intrafamiliar y migracién internacional entre otros.



Desde la fase de planificaci6n de la encuesta, se conformé un comité consultivo de apoyo técnico
constituido por representantes de agencias internacionales, instituciones gubernamentales y no
gubernamentales. Este comité se reunia periédicamente con el fin de discutir colegiadamente los temas y
preguntas incluidas en los tres cuestionarios utilizados en la encuesta y para conocer el avance de las
actividades planificadas para el desarrollo de la misma.

1.2  HISTORIA, GEOGRAFIA Y ECONOMIA

Nicaragua se sitiia al centro de América Central siendo el pais més extenso del itsmo, localizado
geogrificamente al Norte con Honduras delimitadas naturalmente por el Rio Coco de Nicaragua y con El
Salvador a través del Golfo de Fonseca compartido también con Honduras, 21 Sur con Costa Rica delimitada
por el Rio San Juan de Nicaragua, al Este con el Océano Atléntico y al Oeste con el Océano Pacifico.

Su extensién territorial abarca 119,838 kilémetros cuadrados (no incluye la extensién de los lagos
Cocibolcay Xolotl4n), con una densidad de 36.4 habitantes por kilémetro cuadrado. Polfticamente Nicaragua
estd dividida en 15 departamentos y 2 regiones auténomas del Atléntico (Regién Auténoma Atlédntico Norte,
RAAN y Regién Auténoma Atlantico Sur, RAAS) con un total de 147 municipios. Tradicionalmente el pais
se divide en tres regiones naturales, Regién Pacifico, Regién Centro-Norte y Regién Atléntico.
Investigaciones anteriores consideran la antigua Divisién Politica en siete Regiones Administrativas las
cuales se conforman por agrupacién de departamentos. La Regién I “Segovias”, integrada por los
departamentos de Madriz, Nueva Segovia y Estelf, Regién I “Occidente” por Le6n y Chinandega, Regién
III "Managua” s6lo el departamento de Managua, Regi6én IV “Sur” los departamentos de Masaya, Granada,
Carazo y Rivas, Regién V “Central” por Boaco y Chontales, Regién VI “Norte”, Matagalpa y Jinotega y la
Regién VII “Atldntico” constituida por la RAAN, RAAS y Rfo San Juan,

Nicaragua es un pafs con larga tradicién agropecuaria sobre la cual ha sustentado su economia,
generando los principales rubros de exportacién y de consumo interno. Entre los mayores generadores de
valor agregado del crecimiento econémico se encuentran los cultivos de exportacién como el café que tiene
la mayor contribucién, luego la cafia de azicar, algodén, banano, ajonjoli y mani. Los cultivos de consumo
interno que més contribuyen, es el arroz, frijol, maiz y el sorgo.

Por su parte el sector pecuario hace aportaciones importantes a través de la produccién vacuna tanto
de carne como de leche. La pesca es otra actividad que contribuye a la generacién de ingresos a la economia
nacional, sobre todo con la captura del camarén y la langosta. La industria manufacturera ha experimentado
crecimiento gracias al incremento de lacompetitividad, la renovacién de maquinarias, el repunte manifestado
por la creacién de zonas francas y a una mayor integracién con los otros sectores productivos, y de manera
mds integra] con el sector agropecuario. El sector minero, constituye otro rubro importante de la economia
para la generacién de divisas, principalmente por la extraccién de oro y plata a la que se suma la produccién
minera no metdlica, ligada ésta al actual crecimiento acelerado del sector construccién,

El Sector Terciario de la economfa es quien hace mayores aportes al PIB, seguido del Sector
Primario y Secundario. Para el afio 1997 el PIB fue de C$21.400 millones, la tasa de inflacién acumulada
alcanzé el 7.2 por ciento, el costo de una canasta bésica de 53 productos es de C$1,539.8 cérdobas y el
salario real promedio alcanza a C$1,205.4 cérdobas (equivalente a unos $120 d6lares), la tasa de crecimiento
econdmico alcanzé el 5 por ciento, la mds alta de la década junto a la inflacién més baja. La moneda de
Nicaragua es el Cérdoba, con una paridad, en Febrero de 1999, de C$11.3 Cérdobas por cada délar
estadounidense.



En materia de turismo (segdn declaraciones oficiales), desde 1990 y mds precisamente a partir de
1994 Nicaragua se convirtié en el cuarto destino preferido de Centro América y actualmente es el pais con
mayor crecimiento promedio anual en turismo (21 por ciento), seguido de Costa Rica (17 por ciento),
Guatemala (14 por ciento) y El Salvador (6 por ciento). Se prevé que para el afio 2,000 arriben 3.2 millones
de turistas a Centro América, de los cuales el 50 por ciento de ellos visitardn Costa Rica y Guatemala, un 30
por ciento disfrutardn en Nicaragua y Panamd, el otro 20 por ciento eligiré el resto de pafses C.A. Para 1997
llegaron a Nicaragua cerca de 300 mil turistas gque dejaron 70 millones de délares, cifra sSlo superada por
las exportaciones del café. Se espera que este afio la afluencia turfstica sea un 50 por ciento mayor la cual
generard entre 80 y 100 millones de délares. La cifra que Nicaragua espera captar en turismo representa
aproximadamente el monto que el pais recibe por las exportaciones anuales de todo 1o que produce hasta este
momento, al estimar ingresos anuales en el orden de los 720 millones de délares a partir del afio 2,005.

A la par del dinamismo mostrado por las dreas econémicas de desarrollo m4s reciente y a pesar de
la politica de congelamiento de salarios, los problemas de desempleo, se han visto paliados gracias a los
programas de inversién piblica, al auge de las zonas francas, a la generaci6n de trabajos temporales creados
por el Fondo de Inversion Social y Econémica (FISE), al sostenimiento del empleo en el sector agricola y
la creacién de pequefias y medianas empresas, junto a la creciente apertura de entidades financieras y
bancarias privadas. La generacién de empleo temporal proveniente de las inversiones piiblicas aument6 14
por ciento, el de las zonas francas 26.5 por ciento y el del FISE 31.8 por ciento (Banco Central de Nicaragua,
Informe Anual 1997).

Actualmente Nicaragua negocia la condonaci6n del 80 por ciento de su deuda externa que sobrepasa
los $6.5 mil millones de délares. En la pasada VIII cumbre de Oporto, Portugal, Nicaragua al igual que
Bolivia se convierten en paises elegibles para ser inclufdos en la Iniciativa para Paises Altamente
Endeudados (HIPC), de lograrse la condonacién significaria que la deuda del pafs bajaria a tan sélo cerca
de $ 1,200 millones de d6lares, pudiendo ser de esta manera la mis baja en relacion al resto de paises de
Centro América.

Con las consecuencias devastadoras del huracdn Mitch (21/10/98), Nicaragua precisa ain mas de
esta Iniciativa (el Gobierno ha solicitado la condonacién total). El Mitch es otro duro golpe para el pais que
en los dltimos 30 afios ha soportado terremotos, huracanes, tormentas, sequias, maremoto, erupciones
volcénicas y avin se sienten los efectos del “Nifio”. Segiin cifras oficiales preliminares del Comité Nacional
de Emergencia, dejé algo mds de 2,000 muertos, alrededor de 900 mil damnificados. El Huracén destruyé
més de 3,000 kilémetros de carreteras, mis de 20,000 viviendas destruidas en todo el pafs, cuantiosas
pérdidas en cultivos y del hato ganadero. Las pérdidas materiales ascienden segtin estimaciones preliminares
a rededor de 500 millones de délares.

Estas consecuencias no sélo afectan de forma material y humana al pais, sino que trae consigo otras
de indole demogréficas como la mortalidad, la migracién tanto interma como internacional y en menor
medida la fecundidad, esto repercute en la estructura y composicién de la poblacién; trae aparejado graves
problemas de salud como la diarrea, el célera, leptospirosis, dengue hemorrdgico y enfermedades
respiratorias agudas entre otras. Otros dafios inminentes como los de cardcter geol6gicos y ecol6gicos como
el deterioro mayor del medio ambiente, todo tipo de contaminacién, cambios orogréficos, hidrogréficos,
climdéticos; asi como también en el orden de los recursos naturales comoe la flora y la fayna.

1.3 POBLACION

Nicaragua es un pais que a pesar de sus limitaciones, en materia censal guarda una larga tradicién
que data desde 1778 aiio en que el Clero de ese entonces realiza un primer recuento de la poblacién, luego
realiza un segundo en 1867. En el presente siglo se han realizado siete censos desde 1906 a 1995, con
interferencias -entre uno y otro- propias de situaciones politicas-sociales coyunturales, siendo la mas larga



la que va del censo de 1971 al de 1995 (observar Cuadro 1.1). Aunque se preparé el levantamiento del censo
de la decada de los ochenta (1982), €ste no se pudo realizar por la situacion de guerra vivida en ese momento,
en su defecto se hizo el levantamiento de 1a Encuesta Socio-Demografica Nicaragitense en 1985, la que vino
a suplir en gran parte el vacio de informacién que en esa época se tenia.

El 25 de abril de 1995 se levanté el VII Censo Nacional de Poblacién y Il de Viviendas, el cual
contabilizé un total de 4,357,099 habitantes (poblacién de jure, Cuadro 1.1 y 1.2) con una omisién del 3.5
por ciento, segiin la Encuesta de Cobertura y Sesgo que se levant6 inmediatamente después de finalizado el
recuento censal. Nicaragua cuenta ademas con estimaciones y proyecciones de poblacién provisorias con
base en los datos de este wltimo censo, esperando tener una versién definitiva a inicios de 1999, las cuales
incluirin insumos demograficos de la ENDESA-98.

Cuadro 1.1 Crecimiento de 1a Poblacién en Nicaragua
PlOb:]i?Cién total y tasas de crecimiento intercensales segiin los censos practicados en
el pafs
Fecha de Perfodo Poblacién Tasa de crecimiento
los censos intercensal - total (por 100)
Julio 1906 14 501,849 17
Enero 1920 20 633,622 1.4
Mayo 1940 10 829,831 24
31 de mayo 1950 13 1,049,611 29
25 abril/3 Imaye 1963 8 1,535,588 2.5
25 de abril 1995 24 4357099 35
Cuadro 1.2 Poblacitn Segiin los Censos de Nicaragua
Poblacién total urbana y rural y porcentajes urbanos, segin las regiones geogréificas y los departamentos. Censos de
1971 y 1995
Censos de 1971 Censo de 1995
Regiones y Porcentaje Porcentaje
departamentas Total Urbana Rural urbano Total Urbana Rural urbano
La Repablica 1,877,952 896,378 981,574 47.7  4,357.099 2,370,809 1,986,289 544
Pacifico 1,116,473 709,080 470,393 63.5 2,467,742 1,731,293 736,449 70.2
Chinandega 155,286 74,855 80,431 482 350,212 203,555 146,657 58.1
Ledn 166,820 81,334 85,486 48.8 336,804 185,520 151,374 55.1
Managua 485,850 396,279 89,571 8l.6 1,093,760 974,188 119,572 89.1
Masaya 92,152 52,038 40,114 56.5 241,354 137,546 103,808 57.0
Granada 71,102 46,659 24,443 65.6 155,683 96,701 58,982 61.1
Carazo 71,134 32,619 38,515 45.9 149,407 85,620 63,787 57.3
Rivas 74,129 25,296 48,833 341 140,432 48,163 92,269 343
Central y Norte 595,139 148,978 446,161 25.0 1,354,246 469,965 884,281 34.7
Boaco 69,187 15,590 53,597 2255 136,949 39,173 97,776 28.6
Chontales 68,802 20,047 48,755 29.1 144,635 71,650 72,985 49.5
Jinotega 90,640 14,247 76,393 15.7 257,933 48,797 209,136 18.9
Matagalpa 168,139 40,450 127,689 24.1 383,776 122,440 261,336 31.9
Estel{ 79,164 30,350 48,814 38.3 174,894 93,471 81,423 53.4
Madriz 53,423 11,552 41,871 21.6 107,567 27,411 80,156 25.5
Nueva Segovia 65,784 16,742 49,042 254 148,492 67,023 81,469 45.1
Atidntico 166,340 38,320 128,020 23.0 535,111 169,551 365,560 31.7
Rio San Juan 20,832 5,281 15,551 254 70,143 14,928 55,215 21.3
Zelaya 145,508 33,039 112,469 227 464,968 164,623 310,345 333
RAAN il *okok ok ook 192,716 51,224 141,492 26.6
RAAS o i ok *hk 272,252 103,399 168,853 38.0
*+* Ambos regiones como parte de Zelaya.




Nicaragua presenta porcentajes altos de poblacién asentadas en condiciones de urbanizacién
comparada con otros pafses del drea, aunque esta sitnacién esté ligada al concepto mismo de “poblacién
urbana”. Institucionalmente y como una forma de delimitacién entre 4reas urbanas y rurales, se considera
al 4rea urbana como la aglomeracién de 1,000 a mAs habitantes, con trazado de calles, con dotacién de
servicios bésicos e infraestructura adecuada.

Con estas caracteristicas el Censo de 1995 reflejé que el 54.4 por ciento de la poblaci6n estaba
residiendo en dreas urbanas, siendo la Regién del Pacifico la que mds concentra a la poblacién en esa drea
con 70 por ciento (ver Cnadro 1.3). Las regiones Centro-Norte y Atldntico histéricamente han sido de
condiciones rurales, aunque es manifiesto su crecimiento y concentracién en dreas urbanas, respectivamente
presentan para 1995, el 35 y 33 por ciento de urbanizacién.

Cuadro 1.3 Regiones Naturales de Nicaragua
Poblacién censal 1995, densidad poblacional y porcentaje urbano en las regiones naturales de Nicaragua
Poblacién Densidad Porcentaje
Regiones naturales Departamentos 1995 habitantes/km urbano
LA REPUBLICA 4 357 099 36.4 54.4
Pacifico 2 467 T42 1324 70.2
Chinandega 350212 72.6 58.1
Le6n 336 894 61.7 55.1
Managua 1093 760 315.7 89.1
Masaya 241 354 395.0 57.0
Granada 155 683 149.7 62.1
Carazo 149 407 138.2 573
Rivas 140432 65.0 343
Centro-Norte 1354 246 39.8 34.7
Boaco 136 949 32.8 28.6
Chontales 144 635 22.3 495
Jinotega 257933 27.2 18.9
Matagalpa 383776 56.4 31.9
Estelf 174 894 78.4 53.4
Madriz 107 567 63.0 25.5
Nueva Segovia 148 492 48.0 45,1
Atlantico 535111 8.0 31.7
RAAN 192716 6.0 26.6
RAAS 272252 ) 9.9 33.3
Rfo San Juan 70143 9.3 21.3

14 POLITICAS DE POBLACION Y PROGRAMAS DE PLANIFICACION FAMILIAR

Nicaragua ha realizado en tiempos pasados intentos por consolidar una verdadera Politica Nacional
de Poblacién y es a partir de 1990 cuando se le da mayor impulso hacia la definicién de una Politica de
Poblacion. Previo a esto se conformé una Comisién Nacional de Poblacién (CNP), instancia técnica
constitnida por delegados de Ministros de Estado y Presidentes Directores de instituciones de Estado, quienes
analizaron y finalmente aprobaron en diciembre de 1997, la Gltima versién de la Politica Nacional de
Poblacién..

Esta politica se enmarca dentro de los limites de la Politica Social de gobierno y se define como “un
conjunto de medidas dirigidas a influir en el comportamiento reproductivo, educacién, formacién y salud
sexual y reproductiva de la poblacién nicaragiiense, asi como en su distribucién espacial en el territorio,



promoviendo los valotes de la sociedad nicaragiiense: el derecho a la vida desde su concepcién en el seno
materno, el acceso a la educacidn y salud bésica, el papel central e insustituible de la familia, y la superacién
social y cultural de las etnias”.

La actual Politica Nacional de Poblacién se caracteriza por promover la unidad familiar como el
motor principal de la sociedad nicaragilense y la equidad de género dentro de los principios legales,
culturales, morales y religiosos al igual que el respeto, solidaridad e igualdad de derechos y promueve la
responsabilidad tanto del hombre como de la mujer, todos estos consignados en la Constitucién Politica de
Nicaragua.

La Politica Nacional de Poblacién estd disefiada como parte estratégica del desarrollo y del
compromiso de Gobierno en su iniciativa de reduccién de la pobreza, la cual incluye ademds de todos los
componentes demogréficos otros de cardcter formativos como la educacién sexual, género, planificacién
familiar, salud reproductiva y ademds el apoyo al sistema nacional de salud, apoyo y desconcentracién a
centros densamente poblados e la creacién de infraestructura.

Toda esta estrategia esté prevista, sea garantizada por la Comisién Nacional de Poblacién de alto
nivel, mediante un plan de accién que permita alcanzar los objetivos y metas perseguidas por la Politica
Nacional de Poblacién.

Programas de Planificacién Familiar

Las actividades sobre Planificacién Familiar en Nicaragua se inician a finales de 1967, en aspectos
de informacién y orientacién y es a partir de marzo de 1968 que ¢l Ministerio de Salud junto a las Clinicas
Moravas (en la Costa Atldntica) inician los servicios clinicos, mientras que la Asociacién Demogréfica
Nicaragiiense inicia actividades de planificacién familiar en 1970. A inicios de 1972 la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS) celebré un convenio con el Ministerio de Salud para la implementacién de
un Programa de Planificacién Familiar Intrahospitalario, en el cual la OPS se comprometia a ofrecer
asistencia técnica y financiera para el establecimiento de un Sistema de Informacién. Este sistema comenz6
a funcionar en octubre del mismo afio con un total de 22 clinicas, desafortunadamente dicho sistema tuvo
una corta vida debido al terremoto que destruyé Managua el 23 de diciembre de 1972. A pesar de esto no
se perdié toda la infraestructura e informacién la cual continué con el sistema inicial o viejo sistema durante
todala década. Este Programa de Planificacién Familiar operaba como un programa de salud conjuntamente
con el Programa Materno Infantil.

Durante ]a década de los afios ochenta, se establece el Sistema Nacional Unico de Salud también
dentro de] Area Materno Infantil con un nuevo componente llamado “Atencién de la Fertilidad Humana” que
segtin su definici6n “no contempla establecer una campafia de planificacién familiar, sino simplemente cubrir
la demanda de las personas y/o parejas que espontineamente soliciten el servicio”. Este programa ponia
especial énfasis sobre aspectos educativos en las diferentes formas de la anticoncepcién sobre todo para
evitar aquellos embarazos no deseados, ademAs le imprimi6 caricter de educacién sexual en la curricula
escolar desde primaria hasta la educacién superior. Otro aspecto que cubria ese programa fue la proteccién
a la mujer en la que su embarazo constituyera un riesgo para su salud y la de su hijo. Durante la
implementacién de ese programa se perseguian los siguientes objetivos: la disminucién del alto riesgo
reproductivo, disminucién del aborto provocado a consecuencia de embarazos no deseados, calificar todos
los casos de esterilizacién quinirgica, desarrollar actividades permanentes de educacién sexual al grupo de
mujeres jévenes y brindar orientacin anticonceptiva a la poblacién que la solicitaba.



En la presente década los programas piblicos de Planificacién Familiar est4n situados dentro de la
Poljtica Social y de Salud del Gobierno como una forma de garantizar tanto la salud de la mujer como la de
la nifiez. Dentro de la politica nacional de salud se menciona como prioridad, la promocién de las acciones
tendientes a mejorar la salud de la mujer desde un enfoque de género, aumentando 1a cobertura de las
opciones anticonceptivas de planificacién familiar, bajo el respeto de la libertad individual y de pareja. Para
garantizar esto el MINSA pretende fortalecer todas aquelias acciones que permitan mejorar la calidad y
cobertura de los programas de Salud reproductiva, planificacién farniliar y educacién sexual bajo el modelo
de atencién integral a }a mujer y la nifiez. Cabe sefialar que el actual curriculum educativo tiene un buen
enfoque de la educacién sexual integral, m4s sin embargo no es muy orientador sobre el uso de métodos
modernos de planificacién familiar,

Desde 1970 bajo el nombre de Asociacién Demogréfica Nicaragiiense, la actual PROFAMILIA viene
desarrollando actividades de planificacién familiar y actualmente es una de las entidades que viene cobrando
fuerza en este campo. Es una entidad privada que ofrece alternativas modernas de planificacién ahora con
un perfil mis amplio de salud reproductiva que brinda servicios en 8 departamentos del pais con igual
niimero de clinicas y 2 en Managua, PROFAMILIA abri6 sus primeras clinicas en Managua en 1973, en los
sectores mas populares de la capital las que estuvieron bajo su administracién durante dos afios, 5 de ellas
pasaron a ser controladas por el MINSA.

A partir de 1992 PROFAMILIA comienza a expandirse a otros departamentos del pais a través de
financiamiento de USAID hasta contar con sus actuales 10 clinicas, ubicadas en Masaya, Rivas, Chinandega,
Managua (2), Boaco, Chontales, Jinotega, Matagalpa y Nueva Segovia, Dentro de su proyecto de expansién
se abrirdn proximamente clinicas en Le6n y Bluefields. Las clinicas estin ubicadas en las cabeceras
departamentales las cuales estin dotadas de personal médico y profesionales de distintas disciplinas,
voluntarios, promotores y distribuidores, asi como de instrumental quinirgico y laboratorios.

Entre los programas y servicios que ofrece PROFAMILIA se encuentra el Servicio Clinico que presta
atencién primaria en salud y salud reproductiva, tales como consulta general, consulta ginecolégica, controles
pre y post natal, pediatria, atencién al hombre, servicio de laboratorio, ultrasonido, PAP y colposcopia.

Dentro de estos programas que impulsa PROFAMILIA, como primer eslabén, esti el dirigido a la
Informacién, Educacién y Comunicacién a la poblacién acerca de las précticas sexuales, de manera tal que
promueve actitudes positivas y saludables que permitan desarrollar en la pareja un comportamiento sexual
responsable, incitar a una maternidad segura y consciencia del mejor momento de procrear. A la par se
desarrollan otros programas tendientes a mejorar el nivel de vida de las familias mediante orientaciones a
la reduccién de su fecundidad, como es el programa de Orientacién Familiar el cual brinda consejeria
gratuita, en donde se entrega material informativo y orientacién acerca de los métodos de planificacién
familiar, priorizando aquellos métodos temporales. El Programa de Adolescentes y Jévenes, otro de los
programas que permite a la juventud (14 a 24 afios), tener acceso a orientaciones acerca de la salud
reproductiva, de manera que los jévenes de ambos sexos desarrollen sus capacidades fisicas y mentales en
pro de una auto formacién y de desarrollo personal, que invalide el deseo de iniciacién o continuacién en
la drogadiccién, suicidio, alcoholismo, embarazos prematuros, baja autoestima y falta de liderazgo.

La Asociacién Pro-Bienestar de la Familia, PROFAMILIA est4 comprometida en su nueva etapa a
la ampliacién y definicién de un nuevo perfil, el cual no la invalida como asociacién de planificacién
familiar, sino que la convierte en una institucién més fuerte y mds amplia con una misién fundamental
“contribuir all mejoramiento de la calidad de vida de las familias nicaragiienses a través de la oferta de
servicios médicos y educativos de salud sexual y reproductiva con énfasis en la planificacién familiar.



1.5 PRIORIDADES Y PROGRAMAS DE SALUD

Como una de las prioridades de la Politica Nacional de Salud el MINSA contempla la atencién
integral de la salud de la mujer y de la nifiez mediante el fortalecimiento de la atencién primaria, reducir los
indices de morbi-mortalidad, sobre todo la mortalidad infantil y la materna. El Ministerio de Salud continiia
mejorando la atencién de la salud, sigue rehabilitando la estructura hospitalaria y centros de salud a nivel
nacional, asf como la expansién de la atencién médica a los asegurados y pensionados como otras de las
prioridades y el fortalecimiento del Sistema Nacional de Salud y los Sistemas Locales de Atencién Integral
de la Salud (SILAIS).

Con la aplicacidn de estas prioridades y programas el MINSA ha logrado mejorar sus indicadores,
sobre todo aquellos de atencién al nifio y la mujer, consultas médicas, recetas despachadas, atencién al parto,
cirugias y URO (Unidades de Rehidratacién Oral). En otro orden el elevado porcentaje de los indicadores
de inmunizacién hablan del esfuerzo del MINSA en prevenir las enfermedades de la nifiez y la mujer,
principalmente contra el sarampidn, el tétano, tuberculosis, polio, difteria y tosferina, esto patentiza la
politica nacional de salud la cual priorisa la salud reproductiva mediante programas de atencién integral a
la mujer y a la nifiez.

Estos niveles de inmunizacion determinan de alguna manera la disminucién de la tasa de mortalidad
infantil y general lo que conlleva a elevar en afios la esperanza de vida al nacer. Otro aspecto coadyuvante
aunque no tan significativo es la mejoria de los recursos humanos médicos, personal auxiliar y para-médicos
en su aumento respecto a la relacién por habitantes, aunque atin se este por debajo de las recornendaciones
de la Organizacién Mundial de 1a Salud.

A juzgar por los niveles de los principales indicadores de la salud encontrados en la ENDESA-98,
éstos son indicativos de la accién y aplicacién de la politica nacional de salud atendiendo las prioridades y
puesta en marcha de los programas de salud, signiendo con los lineamentos y recomendaciones de Alma Ata
y los compromisos adquiridos en la Cumbre Mundial a favor de la Infancia.

1.6 ASPECTOS METODOLOGICOS DE LA ENDESA-98

1.6.1 Cuestionarios

Se utilizaron tres cuestionarios: de hogar, individual de mujeres, e individual de hombres. El de
hogar se aplicé en todos los hogares seleccionados. El individual de mujeres, aplicado a todas las mujeres
en edad féstil (de 15 a 49 afios) de los hogares de la muestra. El tercer cuestionario se aplicé a todos los
hombres de 15 a 59 afios que pasaron la noche anterior en el hogar de la entrevista y encontrados en una
submuestra de un cuarto de los hogares seleccionados.



Cuestionario de hogar Cuestionario individual de mujeres
Se utilizé para recolectar informacién de la vivienda y de cada

Se utilizé para recolectar informacién de las mujeres y sus
uno de los miembros del hogar. Los temas tratados fueron;

hijos. El cuestionario contiene las siguientes secciones:

. Condiciones habitacionales del hogar
. Prueba de sal yodada

. Migracién internacional { mortalidad
. Parentesco con el jefe del hogar

. Residencia habitual

. 3exo

. Edad

. Orfandad materna y patema

. Nivel educativo

. Asistencia escolar

. Estado conyugal actual

. Antecedentes de la mujer

. Reproducei6n

. Planificaci6n familiar

. Embarazo y lactancia

. Vacunacién y salud infantil

. Peso y talla de nifios y de mujeres

. Nupcialidad

. Preferencias de fecundidad

. Exposicién a campafia de comunicacién
. Antecedentes del marido y trabajo de 1a mujer
. SIDA yETS

. Relaciones en el hogar

Cuestionario individual de hombres

Se utilizé para recolectar informacién de los hombies.
El cuestionario contiene las siguientes secciones:

. Antecedentes

. Reproduccién

. Planificacién familiar

. Nupcialidad

. Preferencias de fecundidad

. Bxposici6n a campafia de comunicacién
. SIDA y ETS

. Relaciones en el hogar,

1.6.2 Diseiio de la Muestra

La ENDESA-98 utilizé la informacién cartografica del VII Censo de Poblacién y Il de Vivienda
levantado en abril de 1995. El material censal cartogréfico, que comprende 12,138 segmentos censales y del
conteo de sus viviendas, constituyé el marco muestral para Ja ENDESA-98. La muestra es estratificada para
los 15 departamentos y las dos regiones anténomas del Atlantico (Regién Auténoma Atlantico Norte vy
Regioén Auténoma Atldntico Sur, RAAN y RAAS respectivamente), por municipios y por condicién urbano-
rural. El nimero total de entrevistas fue optimizado para los 15 departamentos y las dos regiones auténomas
del Atlantico. En cada departamento y regién auténoma se hizo una seleccién sistematica de dreas de
supervisién censales con probabilidad proporcional a su tamafio. Se selecciond un segmento censal dentro
de cada 4rea, también con probabilidad proporcional a su tamafio, Finalmente dentro de cada segmento
censal, se seleccionaron los hogares manteniendo uniforme la fraccién muestral para cada vivienda dentro
de cada departamento. Con este procedimiento fueron seleccionados 12,783 viviendas, en los que se esperaba
entrevistar 15,000 mujeres elegibles (mujeres de 15-49 afios de edad que hubiesen pasado la noche anterior
en dicho hogar). Debe anotarse que ademds de la estratificacidn explicita, de los segmentos censales en lo
urbano y rural dentro de cada departamento, también hubo una estratificacién implicita de ordenamiento
geogrifico en forma de serpentina de las dreas censales.

1.6.3 Capacitacion del Personal de Campo y Recoleccion de la Informacién

La capacitacién del personal de campo se organizé en dos cursos: el primero, con una duracién de
dos semanas, fue dirigido a supervisoras y editoras, quienes también tuvieron a su cargo la prueba piloto
(periodo de septiembre 26 a octubre 17 de 1997); el segundo durd cuatro semanas, para entrevistadoras (es),
supervisoras y antropometristas (periodo del 3 al 30 de noviembre de 1997).

El trabajo de campo se inicié el 1 de diciembre de 1997 con catorce equipos de trabajo, compuesto
cada uno por 8 personas: una supervisora, una editora de campo, cuatro entrevistadoras mujeres para llenar
el cuestionario dirigido a las mujeres seleccionadas, un hombre para las entrevistas dirigidas a la poblacidn
masculina, y un conductor. La recoleccién de la informacién se completé el 31 de Mayo de 1998. Los equipos
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iniciaron el trabajo de campo en la capital Managua y luego se desplazaron a los demés departamentos del
Centro y Pacifico del pafs, finalizando en el Atldntico.

1.6.4 Entrada de Datos, Critica y Tabulaciones

A las dos semana de haber iniciade la recoleccién de datos se inicié la digitacién de la informacién,
la cual se terminé dos semanas después de finalizado el trabajo de campo. En las etapas de recepcidn, critica,
digitaci6n y supervisién trabajaron 17 personas. Se utilizé el programa interactivo ISSA (Sistema Integrado
para Anélisis de Encuestas) para micro-computadores, programa especialmente disefiado para agilizar la
grabacién, la critica y la obtencién de las tabulaciones. El programa ISSA permite verificar interactivamente
los rangos de las variables, detectar inconsistencias y controlar el flujo interno de los datos durante la
grabacié6n de los cuestionarios.

1.6.5 Control de Calidad

El trabajo de campo fue supervisado por el director técnico de la ENDESA-98 y coordinado por un
jefe del trabajo de campo quien con su asistente realizaron numerosas visitas al terreno. Durante el trabajo
de campo se llevé un riguroso control, a nivel de cada equipo, sobre el proceso de recoleccién, mediante la
deteccién de errores por parte de la editora de campo y su correccién en el terreno. Adicionalmente se
mantuvo un estricto control, por parte del personal técnico y directivo de la ENDESA-98, de la cobertura y
1a calidad de la informacién mediante el uso periédico de tablas especiales de control de calidad, andlisis de
cuestionarios y supervisiones en el terreno, Durante el trabajo de campo y cada vez que los equipos se
trasladaban a Managua (por lo general cada 15 dfas), se realizaban reuniones con todo el personal de campo
y particularmente reuniones especiales dirigidas a las supervisoras y editoras para efectos de estandarizacién
de procedimientos de la recoleccién de datos.

El procesamiento de la informacién se hizo Cuadso 1.4 Resultados de 1 ]
en forma interactiva y de acuerdo al orden seguido Cuadro |4 Resultados de las entrevistas
por el levantamiento de la informacién. Se utilizé § Resultados delas entrevistas de hogar ¢ individual, Nicaragua 1998
el programa ISSA, l.o cual permitié ademas obt_ener Tipo de entrevista Utbana Rural Total
periédicamente, a nivel central, resultados parciales Mujeres
para analizar los datos recolectados hasta ese | Hogares en muestra 6911 5872 12,783
; i Hogares encontrados 6,608 5,499 12,107
n 2 1 ’
momento, mediante la produccién de umerosas | poB e etevistados 6313 3215 17528
tablas de avance de los datos y control de calidad. | Hogares tasa respuesta 95.5 94.8 952
La qurmac i6n, ta})ulada para los diversos equipos, Mujeres elegibles 8.542 6.265 14,807
permitié la retroalimentacién al personal de campo | Mujeres entrevistadas 7844 5790 13,634
y mejorar asi la calidad. Mujeres tasa respuesta 91.8 924 92.1
Hﬁmbres 1,693 1,454 3,417
ogares en muestra » > K
1.6.6 Cobertura de la Encuesta Hogares encontrados 1,621 1,370 2,991
Hogares entrevistados 1,566 1,310 2,876
La ENDESA-98 se realizé en 592 Hogares tasa respuesta 96.6 95.6 96.2
segmentos censales de los 601 seleccionados en los gomgres elegibles a %ggg %ggg gg’]ig
15 departamentos y en las dos regiones auténomas | Hompres fasaresonesta  BLS 813 814
del Atldntico. Para un total de 12,783 viviendas

seleccionadas, se encontraron 12,107 ocupadasy 95

por ciento (11,528) tuvo entrevista completa (ver Cuadro 1.4). Del total de 14,807 mujeres elegibles -de 15
a 49 afios de edad-, 92 por ciento (13,634) tuvo entrevista completa; el rechazo fue de menos del 2 por ciento,
las ausencias del 5 por ciento y el resto no se entrevisté por otras razones. Con respecto a los hombres, se
identificaron 3,579 hombres con edades de 15-59 afios y que durmieron en la vivienda la noche anterior a la
entrevista; se logré realizar 2,912 entrevistas completas lo que representa 81.4 por ciento de los cases, la razén
principal de la no realizaci6n de la entrevista fue la ausencia del informante (casi 13 por ciento del total de
hombres elegibles).
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CAPITULO 2

CARACTERISTICAS GENERALES DE LA POBLACION Y DE LAS
MUJERES Y HOMBRES

En cada unade las viviendas de la muestra se aplic6 el cuestionario de hogar en el cual se registraron
las caracteristicas més importantes de [os hogares y de cada uno de sus miembros. Los datos que se presentan
se refieren fundamentalmente a la residencia de facto, de forma que al compararlos con la informacién que
suministran los censos de poblacién, el de 1995 es de jure o de derecho, tendriamos ciertas limitaciones
relacionado con la residencia habitual de las personas investigadas.

Este capitulo tiene como finalidad dar a conocer los caracteristicas socio-demograficas de las
poblaciones estudiadas, requisito fundamental para comprender adecuadamente los resultados que se
presentan en este informe.

21  CARACTERISTICAS GENERALES
2.1.1 Poblacién de los Hogares por Edad, Sexo y Residencia

Conocer la distribucién de la poblacién por grupo de edad, sexo y residencia es de gran importancia
en los procesos de formulacién y elaboraci6n de politicas, planes y programas destinados a satisfacer las
necesidades bdsicas de la poblacién.

De acuerdo a los datos de la ENDESA-98 (Cuadro 2.1), 1a poblacién de los hogares entrevistados
fue de 62,713 personas de Ias cuales el 48.3 por ciento es del sexo masculino y el 52 del sexo femenino, El
59 por ciento reside en la zona urbana y el 4] por ciento en la zona rural. E1 43 por ciento se concentra en
las edades menores de 15 afios, en tanto que los grupos de edades activas y reproductivas (15-64 afios)
representan el 53 por ciento y la fraccién restante (4 por ciento) corresponde a las personas de 65 afios y més,
al llevar estos valores relativos a un grifico de barras se obtiene la cldsica piramide de poblacién, (ver
Gréfico 2.1}, donde la base ancha es consecuencia de la entrada de poblacién en las primeras edades, (a
través de los nacimientos), y posteriormente disminuye a medida que aumenta la edad por efecto de las
migraciones y las defunciones. Es importante mencionar la disminucién presentada por el conjunto de nifios
entre 0 y 4 afios, en términos relativos es menor que el siguiente grupo, ello podria estar asociado a un
descenso reciente de la fecundidad, elementos que serdn discutidos en el siguiente capitulo.

Al considerar la distribucién urbano-rural de la estructura por edad, se observa que la poblacién de
las zonas rurales del pais es mas joven que la de las zonas urbanas. En efecto, en las primeras los menores
de 15 afios de ambos sexos representan el 48 por ciento del total, mientras que en la zona urbana es el 39 por
ciento. Las personas en los tramos de edades de 15-64 afios representan el 56 por ciento en el drea urbana
y 48 por ciento en el 4rea rural. En tanto que para el grupo de 65 afios y més se distribuye en 4 por ciento
en la zona urbana y un 4 por ciento en la zona rural. La edad mediana de la poblacién es de 18 afios.

De la poblacién femenina total, casi 1a mitad (47 por ciento) constituye poblacién en edad fértil (15
a 49 afios). Debido a los efectos de la mayor migracién de la mujer a las dreas urbanas, en el 4mbito urbano
habita el 65 por ciento de las mujeres en edad fértil, mientras que en la zona rural reside el 35 por ciento.
A nivel general, las mujeres en edad fértil representan el 22 por ciento de la poblacién total.

i1



Cuadro 2.1 Composicién de la poblacién total por edad, segin drea de residencia y sexo

Distribucién porcentual de la poblacién total por grupos quinguenales de edad, segiin drea de residencia y sexo,
Nicaragua 1998

Areaurbana Area rural Total
Edad Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Total
0-4 13.0 11.7 12.3 16.3 16.2 16.3 14.4 13.5 13.9
5.9 14.3 12.6 13.4 16.7 16.9 16.8 15.3 14,3 14.8
10-14 14.1 13.0 135 156 14.5 151 147 136 141
15-19 12.7 1.7 12.2 10.9 10.9 10,9 11.9 1.4 117
20-24 8.9 9.0 8.9 8.1 7.6 7.9 8.6 84 8.5
25-29 7.1 N 1.4 5.9 6.8 6.3 6.6 13 7.0
30-34 6.3 7.1 6.7 4.8 54 5.1 5.7 6.5 6.1
35-39 5.3 6.1 5.7 4.4 4.9 4.7 49 5.6 53
40-44 4.3 4.6 4,5 3.6 3.6 36 4.0 4.2 4,1
45-49 3.6 35 3.5 29 2.7 2.8 33 32 32
50-54 2.7 3.5 3.1 24 2.8 2.6 26 33 29
55-59 1.8 24 2.1 2.2 2.3 2.3 2.0 24 22
60-64 1.9 22 2.1 1.9 1.7 1.8 1.9 2.0 2.0
65-69 1.3 14 13 1.3 1.3 13 1.3 1.3 1.3
70-74 0.8 1.3 1.1 1.1 0.8 0.9 0.9 1.1 1.0
75-79 0.9 1.0 0.9 0.7 0.6 0.7 0.8 0.9 0.8
80+ 0.8 1.1 0.9 0.9 0.7 0.8 0.9 0.9 0.9
Total 1000 1000 1000 1000 1000 100.0 100.0 1000 100.0

Nimero de personas 17,357 19,796 37,153 12,958 12,599 25,557 30,315 32,395 62,710

80+
75-79
70-74
65-69
£60-64
55-59
50-54
45-49
40-44
35-39
30-34
25-29
20-24
15-19
10-14
5-9
0-4

Grafico 2.1

Distribucién de la Poblacién por Edad y Sexo

HOMBRES

2 1 0 1 2 232
Porcentaje

MUJERES
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2.1.2 Composicién de los Hogares

De acuerdo a los resultados de 1a presente encuesta, en el 31 por ciento de los hogares nicaragiienses
una mujer es la que asume la jefatura de} hogar. La jefatura femenina es un fenémeno més urbano que rural:
un poco mas, uno de cada tres hogares en la zona urbana tiene una jefa de hogar, mientras que en la zona
rural es uno de cada cinco hogares. Aparentemente, en los dltimos afios ha aumentado los hogares
encabezados por mujeres, en el censo de 1995 era del 27 por ciento, significando un aumento de cuatro
puntos,

El tamafio promedio de los hogares es de 5.5
personas por hogar. Existen diferencias minimas por
zona. Los hogares unipersonales son el 4 por ciento | Distribucidn porcentual de hogares por sexo del jefe, tamafio
del total de hogares, el 53 por ciento esté compuesto y composicidn, segtin drea de residencia, Nicaragua 1998
por entre 2 y 5 personas y el 44 por ciento
corresponde a 6 o mis personas. El 15 por ciento de
los hogares del pais tiene nifios "adoptados”, es decir,
nifios menores de 15 afios que no viven con sus | Sexo del jefe del hogar

Cuadro 2.2 Composicién de los hogares

Area de tesidencia

Caracteristica Urbana Rural Total

Masculino 62.3 80.0 69.1
padres naturales (ver Cuadro 2.2). Femenino 277 200 200
El Cuadro 2.3 presenta la informacién { Tamafio del hogar
. : P Una persona 3.8 4.2 4.0
relacionada con la adopcién y la orfandad de los | pgs 75 7 74
nifios menores de 15 afios desagregada por edad, | Tres 13.7 10.1 123
4r én d idencia. Un 4s de 1a Cuatro 17.7 13.6 16.1
sexo, drea y region de residencia. Un poco més de Cinco 177 152 16.8
mitad de los menores de 15 afios (61.2 por ciento} | Seis 12.7 13.2 12.9
vive con ambos padres. El 25 por ciento vive con la ggﬁz gg lg.g 12%
madre, un 3 por ciento vive conel padre y el 11 por | Nuevey mis 11.0 17.0 13.3
ciento no vive con ninguno de los dos.
nto con ning s Total 1000 1000 1000
Tamaiio promedio 53 59 5.5
De acuerdo a Ja edad, encontramos gue un 5 ;
Hogares con nifios adoptados™ 14.4 16.5 15.2

por ciento de los nifios entre 0 y 2 afios de edad no
foe con ambos padres natur?les' Por su pz?.rte, los Nota: Este cuadro estd basado en la poblacion De Jure (de
nifios con edades entre 3 y 5 afios, el 9 por ciento no | derecho), es decir, incluye residentes habituales solamente.

vive con sus padres. Entre los nifios de 6 a 9 afios y Adoptados: Nifios que no viven con ninguno de sus padres,

= . . aun cuando éstos estén vivos
de 10 a 14 afios el 11 y 13 respectivamente no viven
con ninguno de los padres.

Un mayor nimero de nifios en la zona rural vive con ambos padres (69 por ciento), a su vez, uno
de cada diez nifios viven con otras personas que no es ni su padre ni su madre. En la zona urbana, en cambio,
el 55 por ciento vive con ambos padres y el 28 por ciento con la madre, un 11 por ciento vive con otras
personas, Por filtimo, se observa que tres por ciento de los nifios menores de 15 afios por lo menos han
perdido al padre, la madre y en algunos casos ambos padres.
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Cuadrg 2.3 Adopcién y orfandad
Distribucién porcentual de los nifios menores de 15 afios De Facto por sobrevivencia y residencia de los padres, segiin edad del nifio,
sexo, firea y departamento de residencia, Nicaragua 1998
Vive con Vive
madre perc  con padre pero No vive con
noconpadre  np con madre ninguno de los padres Sin inf,
Vive padre/ Niimero
con Padre Padre Madre Madre Ambos Padre Madre Ambos madre de
Caracterfsticas padres vivo muerto viva rmuerta vivos vivo  viva muertos viva Total nifios
Edad
0-2 68.3 24.7 0.7 1.1 0.1 4.4 0.1 0.1 0.0 0.5 100.0 4,945
35 65.7 215 13 20 0.3 79 0.4 05 01 0.4 100.0 5,818
6-9 61.2 218 23 26 04 98 03 07 01 07 1000 7,275
10-14 544 233 46 32 0.7 109 0.7 1.2 03 0.6 1000 8971
Sexo
Masculino 614 222 25 28 04 87 0.4 08 02 0.6 100.0 13,572
Femenino 6l.1 234 26 20 04 838 04 07 0l 0.5 100.0 13,434
Area
Urbana 55.1 28.3 27 24 03 9.4 04 0.6 0.1 0.6 100.0 14,682
Rural 68.5 16.3 23 24 06 80 0.4 08 02 0.5 100.¢ 12,327
Departamento
Nuevz Segovia 61.6 214 4.1 1.8 04 89 0.8 07 01 0.2 100.¢ 905
Jinotega 714 15.0 34 1.7 0.2 58 0.6 1.5 0.2 02 100.0 1,620
Madriz 69.3 17.5 2.4 1.8 04 175 0.5 04 0.0 0.2 100.0 732
Estelf 64.1 20.0 26 25 0.1 9.4 0.3 06 0.1 0.4 100.0 1,086
Chinandega 580 243 23 23 03 112 0.3 07 00 0.6 1000 2,428
Ledn 552 262 22 29 03 117 01 - 07 01 0.4 100.0 2,106
Matagalpa 70.2 15.9 2.8 2.1 04 6.8 0.5 0.7 0.1 04 100.0 2,343
Boaco 68.0 17.3 31 1.6 02 81 0.3 08 00 0.6 100.0 941
Managua 566 283 26 26 03 81 0.3 06 0.1 0.6 100.0 6,850
Masaya 645 223 1.3 25 0.6 6.8 0.6 06 0l 0.9 100.0 1,425
Chontales 592 214 24 29 14 104 05 07 01 1.2 100.0 905
Granada 56.4 272 28 25 02 100 0.7 02 01 0.1 100.0 868
Carazo 595 224 1.2 49 05 95 04 03 00 12 100.0 869
Rivas 519 222 07 37 02 139 0.3 06 02 0.2 100.0 828
Rio San Juan 65.9 17.6 29 24 1.2 73 0.3 14 06 0.4 100.0 423
RAAN 64.9 20.3 33 13 03 6.9 0.7 0.9 0.6 0.7 100.0 1418
RAAS 596 212 3.0 1.8 1.6 97 0.6 09 05 1.1 100.0 1,265
Total 61.2 228 26 24 04 88 0.4 07 01 0.6 100.0 27,010

2.1,3 Nivel Educativo y Asistencia Escolar

La educacién es un aspecto vital en el desarrollo de las personas y de los pueblos. No es posible
pretender una sociedad desarrollada sin recursos humanos calificados. De acuerdo a los datos de la
ENDESA-98 (Cuadros 2.4, 2.5 y Gréfico 2.2), el 23 por ciento de la poblacién masculina de seis afios 0 mds
y el 22 por ciento de la poblacién femenina no tiene ninguna educacién formal, presenténdose los mayores
proporciones en la poblacién de 6-9 afios y en los mayores de 45 afios. La proporcién de poblacién rural sin
educacién es 2.9 veces mayor que la urbana, siendo los hombres los que presentan nuevamente menor nivel
de instruccién. Si analizamos estos datos por regiones, tenemos que las regiones conocidas como centro
montafias, (Jinotega, Matagalpa, Boaco, Chontales y de la Costa Atl4ntica) son las que presentan mayores
porcentajes de personas sin educacién.
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Cuadro 2.4 Nivel de educacién de 1a poblacién masculina de seis afios v m4s en los hogares

Distribucién porcentual de la poblacién masculina de seis afios y més por nivel de educacién alcanzado, segin caracterfsticas
seleccionadas, Nicaragua 1998

Nivel de educacién

Nimero Mediana
Sin Primaria Primaria Secun- Sin de de afios
Caracterfsticas educacién 1-3 4-6 daria  Superior informacién Total hombres de estudio
Edad
6-9 40.1 53.7 34 0.1 0.0 2.7 100.0 3,652 0.3
10-14 13.4 35.2 40.1 10.5 0.0 0.8 100.0 4,468 3.1
15-19 11.4 13.5 304 42.1 1.9 0.6 100.0 3,612 5.6
20-24 14.7 13.2 25.5 37.6 8.1 0.8 100,0 2,595 5.7
25-29 12.3 17.1 29.7 il0 7.8 22 100.0 1,992 53
30-34 14.9 16.2 22.5 334 11.1 1.9 100.0 1,713 5.6
35-39 18.8 15.3 22.3 28.8 12,9 1.9 100.0 1,501 54
40-44 23.0 18.5 219 224 11.8 23 100.0 1,219 4,1
45-49 30.1 16.0 22.1 17.3 10.4 4.1 100.0 1,013 3.3
50-54 31.2 20.7 23.5 15.1 6.6 29 100.0 775 2.7
55-59 45.6 17.7 20.5 6.8 72 2.2 100.0 596 1.1
60-64 43.1 18.4 224 6.5 4.8 4.9 100.0 579 1.3
65+ 554 17.8 15.0 6.1 1.6 4.1 100.0 1,181 0.0
Sin informacidn 335 1.1 4.9 10.5 151 349 100.0 58 0.0
Area
Urbana 12.6 20.8 26.3 30.7 1.7 1.9 100.0 14,583 52
Rural 36.8 304 21.9 8.1 0.9 1.9 100.0 10,370 1.4
Departamento
Nueva Segovia 28.3 28.2 26.7 142 1.6 0.9 100.0 784 23
Jinctega 45.5 277 15.9 7.9 1.1 1.9 100.0 1,298 0.5
Madriz 28.4 30.7 28.4 10.2 1.8 0.5 100.0 659 2.2
Estelf 22.4 27.6 26.3 19.7 32 0.8 100.0 1,040 3.0
Chinandega 22.9 294 259 177 28 1.1 100.0 2,063 2.7
Ledn 21.1 237 27.1 220 44 1.7 100.0 1,981 35
Matagalpa 32.9 26.4 21.3 14.8 2.5 2.0 100.0 2,042 1.9
Boaco 34.0 26.3 21.1 11.6 1.6 5.5 100.0 811 1.9
Managua 10.3 19.5 252 2.7 9.6 2.8 100.0 7,072 5.5
Masaya 17.9 24.6 26.4 24.2 58 1.0 100,0 1,423 38
Chontales 33.2 249 21.4 15.0 3.0 2.5 106.0 831 2.1
Granada 18.4 26.9 279 19.9 54 14 100.0 853 34
Carazo 16.0 224 27.1 26.8 6.7 0.9 100.0 866 4.3
Rivas 24.5 27.3 27.5 16.2 2.4 2.1 1000 790 2.7
Rfo San Juan 384 29.8 18.8 9.8 1.2 1.9 100.0 334 1.1
RAAN 33.6 27.6 229 13.6 1.1 1.2 100.0 1,039 1.8
RAAS 33.9 30.2 20.8 13.3 1.1 0.6 100.0 1,067 1.7
Total 227 24.8 244 21.3 49 1.9 100.0 24,954 3.2

Nota; Este cuadro estd basado en la poblacién De Facto (de hecho)
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Cuadro 2,5 Nivel de educaci6n de la poblacién femenina de seis afios v mds en los hogares

Distribucién porcentual de la poblacién femenina de seis aiios y mis por nivel de educacién alcanzado, segiin caracteristicas
seleccionadas, Nicaragua 1998

Nivel de educacién

Nimero  Mediana
Sin Primaria Primaria Secun- Sin de de afios
Caracteristicas educacién 1-3 4-6 daria  Supericr  informacién  Total mujeres de estudio
Edad
6-9 36.4 56.8 4.7 0.0 0.0 2.0 100.0 3,606 0.5
10-14 10.0 285 46.4 13.6 0.0 0.5 1000 4,404 3.6
15-19 8.8 11.6 29.4 474 27 0.2 100.0 3,701 6.0
20-24 12.4 12.5 24.5 41.7 8.5 0.4 100.0 2,735 6.0
25-29 114 13.3 24.0 41.3 94 0.6 100.0 2,377 6.2
30-34 14.7 15.9 22.0 376 9.1 0.6 100.0 2,090 57
35-39 22.5 17.6 219 28.6 8.6 0.8 100.0 1,828 4.6
40-44 27.5 18.5 252 21.1 6.5 1.3 100.0 1,363 34
45-49 342 22.3 25.1 13.0 4.5 0.9 100.0 1,022 24
50-54 37.6 20.6 26.6 111 2.0 2.1 100.0 1,055 20
55-59 45.7 226 20.7 19 1.2 2.0 100.0 776 1.0
60-64 49.9 19.2 18.2 8.1 0.5 4.1 100.0 646 0.0
65+ 57.4 18.6 15.2 4.4 03 4.2 100.0 1,358 0.0
Sin informacién 52.0 12.0 1.4 39 0.0 30.8 100.0 48 0.0
Area
Urbana 14.4 19.9 26.0 325 59 1.2 100.0 16,903 5.2
Rural 353 29.5 235 9.8 0.7 1.1 100.0 10,109 1.6
Departamento
Nueva Segovia 26.4 28.0 25.2 18.9 1.0 0.4 100.0 875 2.6
Jinotega 43.0 26.6 19.2 8.7 1.1 1.4 100.0 1,293 0.9
Madriz 27.1 28.8 26.0 16.3 1.3 0.4 100.0 675 2.5
Esteli 17.6 24.2 30.0 23.8 4.1 0.3 100.0 1,104 3.8
Chinandega 228 279 26.1 20.0 2.3 0.9 1000 2,184 29
Ledn 19.9 23.5 27.1 238 4.6 1.1 1000 2,197 3.6
Matagalpa 32.1 234 244 17.1 1.9 1.0 1000 2,161 23
Boaco 32.6 25.3 213 16.0 1.7 3.0 100.0 831 2.1
Managua 12.0 19.1 259 34.6 6.9 1.5 100.0 8,090 54
Masaya 19.7 23.6 254 253 5.5 0.6 1000 1,519 38
Chontales 30.7 220 222 219 22 1.2 100.0 882 26
Granada 18.9 26.0 25.5 243 39 1.3 100.0 920 35
Carazo 17.1. 22.8 25.1 285 5.6 1.0 100.0 904 4.2
Rivas 17.5 28.8 28.8 20.8 25 1.6 100.0 805 3.3
Rfo San Juan 38.1 252 23.0 12.6 04 0.7 100.0 335 1.4
RAAN 37.8 25.0 23.2 12.6 04 0.9 1000 1,146 1.5
RAAS 347 279 19.2 15.7 1.7 0.8 100.0 1,091 1.7
Total 223 235 25.1 24.0 4.0 1.2 100.0 27,011 34

Nota: Este cuadro est4 basado en la poblacién De Facto {(de hecha)
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Grafico 2.2
Distribucion de Personas sin Educacion
segun Sexo y Grupos de Edad
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La poblacién con algdn nivel de educacién primaria representa el 49 por ciento para cada sexo y los
que tiene estudios de secundaria son el 21 y 24 por ciento para hombres y mujeres, respectivamente, mientras
que la poblacién con educacién superior es de 5 por ciento entre los hombres y 4 por ciento entre las mujeres
(ver Gréfico 2.3). La comparacién de la mediana de los Cuadros 2.4 y 2.5 indica nuevamente el mayor
acceso de la mujer a la educacién: mediana de 3.2 para los hombres versus 3.4 para las mujeres. La mediana
de afios de estudio se duplica en la zona urbana para ambos sexos, siendo dicha cifra mas alta en el
Departamento de Managua, 5.5 y 5.4 afios tanto en hombres como en mujeres.

Grafico 2.3
Distribucion de la Polacion de 6 aiios y mas
segun Sexo y Nivel Educativo Alcanzado
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La asistencia escolar entre los nifios de 6-10 afios y 11-15 afios es de 72 y 73 por ciento en ambos
casos, alcanzando a 80y 83 por ciento respectivamente en la zona urbana y el 62 y 60 por ciento en la zona
rural, (Cuadro 2.6). Entre los 16 y los 20 afios el 40 por ciento asiste a algiin centro de ensefianza,
acentuindose las diferencias urbano-rural: 52 por ciento en la zona urbana asiste a la escuela contra 19.3 por
ciento en la zona rural. Para los de 21-24 afios la asistencia es de 18 por ciento, 25 por ciento en la zona
urbana y 6 por ciento en la zona rural. Una mayor proporcién de mujeres asiste a la escuela en este grupo
de edad y principalmente las de la zona urbana, con 24 por ciento, dicho valor es més bajo en la zona rural,
6 por ciento.

Cuadro 2.6 Asistencia escolar en la poblacién total

Porcentaje de la poblacién total mayor de 5 afios que asiste a la escuela o a algiin centro de ensefianza regular, por
grupos de edad, segiin sexo y #rea de residencia, Nicaragua 1998

Hombres Mujeres Total

Area  Area Area  Aren Area  Area
Grupo de edad urbana  rural Total wurbana  rural Total urbana  rural Total
Poblacién 6-15 79.3 59.0 702 836 62.8 74.6 81.5 60.8 724
6-10 77.5 59.7 69.2 824 63.6 737 79.9 61.6 71.5
11-15 81.1 58.2 71.1 849 61.8 75.6 83.0 59.9 733

Poblacién 16-24

16-20 523 18.3 388 523 20.5 40,5 52.3 19.3 39.6
21.24 26.4 6.7 186 235 5.6 17.3 249 6.2 179

Nota: Este cuadro estf basado en 1a poblacién De Facto {de hecho).

2.1.4 Caracteristicas de las Viviendas

Las condiciones del medio ambiente en que se desenvuelven las personas, y mds especificamente
el estado de la vivienda y el acceso a los servicios basicos tales como el agua, electricidad, servicio sanitario
y de higiene, son indicadores tanto de los niveles de vida como del riesgo de contraer enfermedades.

La informacién de la ENDESA-98 referente a la dotacién de servicios de la vivienda se muestra en
el Cuadro 2.7. Se aprecia que el 64 por ciento de las viviendas tienen agua por red piblica dentro y fuera
de la vivienda. Sin embargo, la dispenibilidad de agua al interior de la vivienda alcanza un poco menos de
la mitad de las viviendas investigadas (49 por ciento), proporcién que desciende al 15 por ciento en la zona
rural. En la zona urbana el 70 de las viviendas dispone de agua intradomiciliaria, en esta misma zona la
dotacién de agua fuera de la vivienda llega al 18 por ciento y en la rural el 10 por ciento.

En la zona rural, las fuentes principales de abastecimiento de agua son: pozo piblico (18 por ciento),
pozo privado (24 por ciento) y le siguen rio o quebrada (13 por ciento), manantial, ojo de agua (12 por
ciento), es relevante que mas de la mitad de las viviendas rurales estén encerradas en estas categorias
evidenciando las condiciones precarias de cémo se abastece de agua la poblacién rural nicaragiliense.

La eliminacién de excretas en condiciones aceptables de salubridad es un factor que contribuye a
mejorar las condiciones de vida de la poblacién. A nivel global, 23 dispone de inodoro privado para uso
exclusivo, estando este servicio al alcance del 37 por ciento de los hogares de las zonas urbanas y en s6lo
1 por ciento de los hogares rurales. En la zona rural lo mds comin es la eliminacién de las excretas en
letrinas o foso (66 por ciento). Es importante destacar que todavia un 14 por ciento de los hogares
nicaragtienses no dispone de servicio sanitario. Esta situacién es més critica en el drea rural donde casi un
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tercio de los hogares reportaron no tener ningdn tipo | 427 Caracter{sticas de la vivienda
de servicio sanitario en sus viviendas, ello asociado _
al tipo de abastecimiento de agua de los habitantes | JSEbiciCt porceniual de hogares por caracierfticas de la
de esta zona presenta un cuadro propicio para '
enfermedades asociadas a las condiciones del medio | . ... Area de residencia
ambiente. de la vivienda Urbana Rural  Total
Relacionado con lo anterior el 44 por ciento Tl{f: ¢ electricidad 7.5 61.4 28.2
de las v1Y1enda§ de los hogares nicaragiienses tiene gin o formacién 9}:i 3?:3 7(1’:2
piso de tierra, siendo méis predominante en la zona
rural conun 69 por ciento de las viviendas. Tres de | Total 1000 1000  100.0
cada 10 viviendas poseen piso de cemento y en el | Fuente agua para beber
14 por ciento el piso es de mosaico o terrazo. En gsg;%gevm‘gggga '}gﬁ , 13_}1; ‘1‘2:{1)
cuanto a la disponibilidad de alumbrado eléctrico, el |  puesto publico/privado 13 6.4 33
70 por ciento de las viviendas de la muestra estdn | Pozo publico 20 183 8.2
e ey s . . Pozo privado 5.1 238 12.3
conectadas al servicio plblico de electricidad, en el | Rfo, quebrada 04 127 5.1
4drea urbana casi la totalidad de las viviendas (91 por Tgananﬁal. 0jo de agua g% 15-2 gg
ciento) y en drea rural el 37 por ciento. Sl‘:(;nfonnaci,jn 0.1 0.2 0.2
Total 100.0  100.0 100.0
En cuanto al mimero de personas por
dormitorio utilizado como indicador de | Clase sanitario del hogar
hacinamiento, muestra que el 29,3 por ciento de las ngﬁg:  f50 S6p1CO. 2 08 B3
viviendas albergan entre tres y cuatro personas por | Descarga en sumidero 2.8 0.3 1.9
habitacién, siendo representativo del promedio | Loso sinventilacion 518 a8 538
nacional de 3.8 personas por dormitorio entantoque | No tiene 33 298 13.5
en las viviendas rurales en promedio presentan casi git::(;nfonnacidn g:g 8:(2) (1)%
cinco personas por dormitorio.
Total 100.0  100.0 100.0
En la ENDESA-98, se investigd la calidad | Material predominante del piso
del agua que utiliza la poblacién para beber,| 173 223 683 443
Ladrillo de barro 6.7 22 5.0
preguntando si esta era hervida, clorada, filtrada o § Madera, tambo, etc. 4.6 7.4 5.7
purificada tanto para la poblacién menor de cinco ﬂ%ﬁf:;ef;ﬁgm ‘I‘g; {(l)gl ;32
afios y para los de cinco afios 0 mas. Aungue esta | Otro/Sin informacién 0.0 02 0.1
informacién no se muestra en el cuadro se encontré | . otal 1000 1000  100.0
que una minima parte de la poblacién menor de e
cinco afios consumen agua de buena calidad, Pff;“““s por dormitorio a5 265 39.4
encontrandose que el 11 por ciento hierven el agua, | 3-4 292 294 293
12 por ciento la cloran. De otro lado, los hogares que | 36 lg.g 211 1
consumen agua filtrada y purificada no llegan a| Sin informacién 1.2 1.7 1.4
representar el 2 por ciento y el 75 por ciento de los Total 1000 1000 100.0
hogares no realizan ningunas de las acciones | Promedio 3.4 4.6 38
anterores. Total 7110 4418 11,528

En general se asume que la forma adecuada

de eliminacién de la basura es a través de los servicios de las alcaldfas, siendo cualquier otra forma
inadecuada por el riesgo de contaminacién ambiental y propagacién de enfermedades. Segiin los resultados
de ENDESA-98 (resultados no mostrados en cuadro), sélo el 31 por ciento de los hogares eliminan la basura
a través de alcaldias quienes utilizan camiones recolectores; el 50 por ciento la quema, el 12 por ciento la
tira en el patio y el 1 por ciento utiliza servicios de personas particulares. En la zona urbana los
ayuntamientos eliminan el 56 por ciento de los desperdicios sélidos, mientras que en la zona rural 70 por
ciento la queman y 21 por ciento la acumula en el patio de sus viviendas.
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Ladisponibilidad de sal yodada al nivel del hogar, también fue un tema investigado en la ENDESA-
98, donde el nivel de yodacién fue verificado con una prueba en el terreno con un reactivo especial que se
aplicé a una muestra de la sal utilizada para cocinar. De todos los hogares investigados el 93 por ciento
entregaron muestras, desglosado en 86 por ciento de los hogares del pafs utilizan sal yodada y una minima
parte, (7 por ciento), de los hogares no utilizan sal yodada (estos resultados no se muestran en cuadro). El
examen realizado con el reactivo a las muestras de sal se encuentro que el 61 por ciento de los hogares
presentaron una yodacién del 30 por ciento 0 mas, estos porcentajes llegaron a reflejar en los hogares que
se obtuvieron muestras una mediana del 37 por ciento de yodo en la sal, estos valores no llegaron a presentar
diferencias importantes por zonas de residencias.

2.1.5 Bienes de Consumo Duradero

Los niveles de bienestar de la poblacién también pueden ser medidos de acuerdo a la disponibilidad
de bienes de consumo duradero. Aproximadamente dos de cada tres hogares nicaragiienses tienen acceso a
los medios de comunicacién hablada. El 78 por ciento cuenta con aparato de radio y 56 por ciento con
televisores. En el area rural el medio més comin es la radio (68 por ciento). La disponibilidad de bienes es
mads alta en la zonas urbanas que en las rurales; en algunos casos quintuplican los valores porcentuales de
disponibilidad como es el caso del refrigerador (34 versus 7 por ciento), abanico (52 versus 10 por ciento).
El servicio telefénico es recibido por el 10.6 por

ciento de los hogares, preferentemente los | Cuadro 2.8 Bienes de consumo duradero
hogares urbanos de los cuales el 16.4 por ciento _ '
recibe este servicio, en la zona rural sélo el 1.1 | Porcentaje de hogares con bienes de consumo duradero
) . . especificos, por 4rea de residencia, Nicaragua 1998
por ciento de los hogares dispone de teléfono.
. Area Area
Entre los medios de transporte el carro | Bienes duraderos urbana rural Total
particular (9 por ciento) y la motocicleta (2 por
ciento) son los més utilizados, conjuntamente con Radio 84.7 68.3 78.4
las bestias y la bicicleta. El primero es utilizado | Televisién 73.2 239 53.5
\ Teléfono 16.4 1.1 10.6
en lazona url?ana enun 13 por ciento y en lazona | Refrigerador 33.6 6.8 233
rural (4 por ciento) en cambio la motocicleta en 3 | Bicicleta 20.6 15.1 8.5
y 1 en ambas zonas respectivamente. Por tltimo, | Motocicleta 31 0.7 2.1
be dest imad te d Carro particular 12.7 3.7 8.2
ca estacar que, aproximadamente, uno de | pj;ncp 825 28.5 61.8
cada diez hogares nicaragiienses no dispone de | Abanico 52.1 10.1 36.0
ninguno de los bienes anteriormente EOCi'éa . 5?2 gi 3';‘1‘
3 ; ayadora de ropa . . .
mencionados, mayormente en las zonas rurale's en |, condicionado 12 04 0.9
las cuales el 18 por ciento de los hogares no tiene | Bestia 3.5 34.3 153
acceso a estos bienes (ver Cuadro 2.8). Bote 0.4 22 1.1
. Ninguno anteriores 59 18.0 10.5
2.2 CARACTERISTICAS DE LAS
MUJERES EN EDAD FERTIL, MNiimero hogares 7,110 4418 11,528

En esta secci6n se presentan las principales caracteristicas de las mujeres entrevistadas: edad, estado
conyugal actual, drea y regién de residencia, nivel de educacién, permanencia en la escuela, acceso a los
medios de comunicacién y empleo.

2.2.1 Caracteristicas Generales

De las 13.634 mujeres entrevistadas, el 58 por ciento son mujeres menores de 30 afios, valor que
presenta una ligera disminucién al respecto al observado en 1995, que fue de 60 por ciento; el 65 por ciento
reside en dreas urbanas con el 32 por ciento en el departamento de Managua y el 24 por ciento habita en los
departamentos de Le6n, Chinandega y Matagalpa. En los departamentos que comprende la Costa Atléntica,
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(RAAN, RAAS y R?O San Juan) ,reSIden Cuadro 2.9 Muieres en edad fértil
menos del nueve por ciento de las mujeres de -
la muestra (véase Cuadro 2.9) Distribucidén porcentual de mujeres en edad féril por caracteristicas
: seleccionadas, Nicaragua 1998 ' ‘
En lo referente al estadp conyugal Nomero do mujeres
puede observarse que el 24 por ciento de las _ Porcentaie S
mujeres estdn solteras, 26 por ciento SON | Caracterfsticas pond?el:aéo Ponderado poncllgrar
casadas y el 33 por ciento se declaré en unién -
libre, mientras que el 17 por ciento estén | Tdad 043 3307 3357
separadas, viudas o divorciadas, Al comparar | - 20-24 17.8 2,423 2,443
la situacién conyugal con la encontrada en el | 229 128 2153 %'égg
Censo de 1995 se apreciauna disminuciénen | 35-39 12.1 1,653 1616
el porcentaje de mujeres solteras y un mayor igjg g-% 1»§§§ 1333
peso porcentual en las mujeres en unidén )
consensual. En 19935 el 28 por ciento de las | Estado civil
mujeres en edad fértil eran solteras y el 32 por | gorera e e 320
ciento estaban en unién consensual. Unida 33.0 4,497 4,590
Viuda 1.0 142 135
. Divorciada 0.7 96 77
2,22 Nivel de Educacion de las Separada 157 2,134 2,049
Entrevistadas Area
Urbana 64.9 8,853 7,844
La educacién es quizds el medio | Rural 35.1 4,781 5,790
principal para mejorar las condiciones de vida § pepartamento
de la mujer y de su familia. En la ENDESA-98 | Nueva Segovia 3.2 442 689
se hicieron preguntas que miden el grado iﬂggﬁa 3_‘2 ggg g?:'
escolar alcanzado y la asistencia escolar. A| Estelf 42 578 779
nivel general, el 56 por ciento de las mujeres | Chinandega 18 }’833 {’ggé
en edad fértil presentaron niveles| Matagalpa 77 1.046 '924
educacionales por debajo de los estudios Edoa?;gua 3%:3 4;32 l’g%?
secundarios, cuya composicién reflejo el 16 1 pacavn 56 764 915
por ciento no tienen ningin nivel de| Chontales 3.2 432 622
instruccién aprobado, educacién primaria de g;‘;‘:zaga 32‘1‘ ig:‘; ggﬁ
1-3 afios el 15 por ciento y un cuarto de ellas | Rivas 2.7 365 588
tienen entre 4 afios de estudios y la primaria | RI0 San Juan i = 37
aprobada. En el otro extremo el 7 por ciento | - RAAS 3.8 513 627
ha aprolbado algin grado. universitario, Nivel de educacién
porcentajes que son muy Similares a 1oS | gin educacién 15.5 2,118 2,436
encontrados hace cinco afios en la ESF-93, | Primaria 1-3 15.0 2,052 2,242
(sin instruccién 16 por ciento). Este hecho g:éﬁ:ﬂ:r?f 32;:2 g’ﬁg i’gg?
demuestra que a nivel nacional, en el dtimo | Superior 6.5 '886 743
quinquenio, no ha habido una mejora| o o L enescucla
sustancial en la instruccién de este subgrupo | “sj 15.5 2,116 2,014
poblacional, reflejo de la crisis socio- | No 84.2 11,486 11,586
econémica que ha venido experimentado el | 7oea 100.0 13,634 13,634
pais.

Al comparar el nivel de instruccién por grupo de edad de la mmjer, los resultados permiten medir
los cambios en los niveles de escolaridad a través del tiempo. Si comparamos los niveles de escolaridad de
las cohortes de mujeres de 40-49 afios con las cohortes més jévenes (15-19 y 20-24 afios) podemos observar
mejoras sustanciales en el nivel educativo de las mujeres en los dltimos 20 afios. Las mujeres de menor edad
presentan porcentajes elevados de estudios secundarios y universitarios, en tanto, las de mayor edad tienen
una proporcién elevada de mujeres sin escolaridad y con menos de cuatro afios de educacién.
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Como es de esperarse, el nivel de escolaridad entre las mujeres residentes en zonas urbanas es
marcadamente superior al de aquellas con residencia rural. Sé6lo el 9 por ciento de las mujeres urbanas no
tienen ninguna instruccién en comparacién con el 28 por ciento en la zona rural y el 38 por ciento en el
departamento de Jinotega. Por su parte, las mujeres del departamento de Managua, Carazo y Masaya, son
la que presentan mayor grado de escolaridad visto que una de cada diez mujeres tiene estudios superiores
y son estas mismas mujeres quienes presentan los mayores porcentajes con educacién secundaria, 51, 44,
37 por ciento respectivamente, (véase Cuadro 2.10).

Cuadro 2.10_ Nivel de educacidn de las mujeres en edad fértil por caracterfsticas seleccionadas
Distribucién porcentual de las mujeres en edad fértil por nivel de educacién, segdn caracterfsticas seleccionadas,
Nicaragua 1998
Nivel de educacitn
Nimero
Sin Primaria Primaria  Secun- de
Caracteristicas educacién 13 4-6 daria Superior  Total mujeres
Edad
15-19 7.8 11.8 29.6 48.3 2.5 100.0 3,307
20-24 12.4 12.4 24.8 42.1 8.3 100.0 2,423
25-29 10.9 13.3 250 423 8.5 100.0 2,153
30-34 14.3 16.7 21.9 39.0 8.1 100.0 1,508
35-39 219 18.2 22.3 29.1 8.6 100.0 1,653
40-44 28,7 19.2 25.5 12.8 6.7 100.0 1,258
45-49 354 229 24.9 12.5 4.4 100.0 933
Area
Urbana 8.7 10.2 231 48.7 9.4 100.0 8,853
Rural 283 24.1 25,6 16.8 1.2 100.0 4,781
Departamento
Nueva Segovia 20.5 20.8 26.6 305 1.7 100.0 442
Jinotega 38.2 24.3 216 14.1 1.7 100.0 635
Madriz 220 20.2 30.0 26.1 1.8 100.0 330
Estelf 9.4 16.7 31.5 35.6 6.9 100.0 578
Chinandega 14.8 18.8 286 33,5 4.3 100.0 1,058
Leén 13.8 13.1 217 38.0 7.5 100.0 1,088
Matagalpa 25.8 16.1 279 26.6 3.6 100.0 1,046
Boaco 25.5 203 252 26.5 2.6 100.0 400
Managua 6.6 104 22.1 50.9 10.1 100.0 4,396
Masaya 14.3 133 254 37.0 9.9 100.0 764
Chontales 24.0 15.8 22.7 339 3.7 100.0 432
Granada 12.3 15.0 28.1 379 6.7 100.0 457
Carazo 8.6 13.7 24.1 43.8 9.8 100.0 424
Rivas 1.7 18.5 313 33.8 4.6 100.0 365
Rio San Juan 30.6 19.6 26.0 23.1 0.8 100.0 155
RAAN 27.7 18.9 29.9 22.8 0.7 100.0 548
RAAS 27.8 19.0 22,6 274 3.2 100.0 513
Total 15.5 15.0 254 375 6.5 100.0 13,634
Nota: Este cuadro est4 basado en la poblacién De Jure, es decir, la poblacidn residente.

2.2.3 Asistencia Escolar
A todas las mujeres entre 15 y 24 afios que al momento de la encuesta no estaban estudiando se les

pregunté sobre las razones por la que no estaban asistiendo a un centro escolar. En el Cuadro 2.11 se presenta
el motivo de abandono expuesto por las entrevistadas. E1 41 por ciento de las mujeres de 15 a 24 afios asiste
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Cuadro 2.11 Nivel de educacién més alto alcanzado ¥ razones de abandono por residencia

Distribucin porcentual de las mujeres de 15-24 afios por asistencia escolar y razones de abandono de la
escuela, seglin nivel educativo més alto alcanzado y frea de residencia, Nicaragua 1998

Nivel de educaci6n alcanzado

Asiste actualmente/ Pritnaria  Primaria Secundaria Secundaria
Razén de abandono incompleta completa incompleta completa Superior Total
TOTAL

Asiste actualmente 12.9 21.6 513 57.3 88.1 40.9
Quedd embarazada 2.7 59 7.9 438 1.1 5.4
Se cas6 o unid 14.5 15.5 8.7 4.3 0.5 10.5
Para cuidar los nifios 3.9 1.5 1.7 15 0.2 2.2
La familia necesitaba ayuda 3.6 24 0.8 0.9 0.0 1.8
No pudo pagar ¢l estudio 12.4 14.6 6.6 12.4 1.1 9.9
Necesitaba ganar dinero 6.7 72 3.3 5.6 0.2 5.0
Se gradud, suficiente estudio 0.1 0.3 0.2 2.0 5.0 0.7
No quiso estudiar 25.4 18.0 7.5 3.5 0.5 13.3
La escuela muy lejos 6.5 5.1 0.7 0.5 0.0 30
Otra razén 41 27 15 44 14 2.8
No sabe/sin informacién Lo 1.6 0.6 1.8 1.6 1.1

Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

Ndmero 1,423 848 2,000 616 282 517

URBANA

Asiste actualmente 18.9 26.2 58.4 58.1 88.7 49.8
Quedd embarazada 4.5 8.7 8.5 5.0 1.2 6.8
Se casé o unié 12.1 14.4 8.1 35 0.6 83
Para cuidar los nifios 4.6 1.7 1.8 1.8 0.0 2.1
La familia necesitaba ayuda 3.0 09 0.7 1.0 0.0 1.1
No pudo pagar el estudio 12.7 13.9 6.7 11.2 0.8 8.9
Necesitaba ganar dinero 9.3 8.1 33 6.1 0.2 5.1
Se gradud, suficiente estudio 0.3 0.0 0.2 1.8 5.1 0.8
No quiso estudiar 226 17.4 6.7 3.6 0.5 9.8
La escuela muy lejos 1.5 1.7 0.4 0.5 0.0 0.7
Otra razén 4.7 3.0 1.5 47 1.4 2.7
No sabe/sin informacion 0.8 1.0 0.6 1.7 14 0.9

Total 100.0 100.0 100.0 1000 100.0 100.0

Niimero 556 489 1,643 537 266 3,490

RURAL

Asiste actualmente 9.0 154 52.5 51.6 714 22.3
Quedé embarazada 1.6 2.0 5.2 33 0.0 2.5
Se casé o unié 16.0 16.9 11.7 9.8 0.0 149
Para cuidar los nifios 3.5 1.1 1.6 0.0 3.2 24
La familia necesitaba ayuda 39 4.5 0.9 0.0 0.0 32
No pudo pagar el estudio 12.3 15.6 6.3 20.3 5.8 12.6
Necesitaba ganar dinero 5.1 5.9 33 1.6 0.0 4.7
Se gradud, suficiente estudio 0.0 0.8 0.2 31 4.9 0.4
No quiso estudiar 27.2 18.8 11.0 25 0.0 20.5
La escuela muy lejos 9.8 9.7 20 0.8 0.0 1.6
Otra razén 3.8 2.4 1.7 2.5 0.0 2.9
No sabe/sin informacion 1.1 24 0.8 23 4.8 1.4

Total 100.0 100.0° 100.0 100.0 100.0 100.0

Niimero 867 359 - 357 80 17 . 1,681
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a algiin centro educativo, desglosado en 50 por ciento en la zona urbana y 22 por ciento en la zona rural.
Los motivos relacionados con el matrimonio, la maternidad y el cuidado de los nifios son las causas de
abandono escolar més importantes entre las mujeres (18 por ciento), afectando més a las de la zona rural
(20 por ciento) que a las de la urbana (17 por ciento). Los motivos econémicos (familia necesita ayuda, no
pudo pagar estudios, necesitaba ganar dinero) fueron externados por el 15 por ciento de las mujeres urbanas
y el 20 por ciento de las rurales. El 16 por ciento abandona los estudios porque no quiere estudiar més y por
que la escuela esta muy lejos, (11 por ciento en la zona urbana y 28 por ciento en la zona rural).

2.2.4 Acceso a los Medios de Comunicacidén

El acceso a los medios de comunicacién es muy importante porque permite la transmisién de nuevos
conocimientos. En el campo de la salud los medios de comunicacién contribuyen de manera preponderante
aun mayor acceso de la poblacién a nuevos conocimientos sobre diferentes aspectos del cuidado de la salud.

En la ENDESA-98 se les pregunté a todas las entrevistadas si leian periédicos, si veian televisién
0 si escuchaban radio y con qué frecuencia. El Cuadro 2.12 presenta la distribucién de las mujeres en edad
fértil por acceso a los medios de comunicacién, segin caracteristicas seleccionadas. El medio de
comunicacién mas usado es la radio; el 76 por ciento escucha la radio todos los dias y el 68 por ciento mira
la televisidn, y el 52 por ciento lee los periédicos al menos una vez semanalmente. El 38 por ciento tiene
acceso a los tres medios.

La exposicién a los medios de comunicacién es més alta en las jévenes y disminuye en las edades
mayores. En el drea rural, la radio también es el medio més difundido, pues el 68 por ciento escucha laradio
y el 38 por ciento ve la televisién diariamente, el 33 lee algiin periédico semanalmente. En el drea urbana
el 85 por ciento mira la televisién y ¢l 81 por ciento escucha la radio todos los dfas. En la zona urbana,
mientras que el 62 por ciento lee algiin periédico en la semana, el 50 por ciento de las mujeres en edad
fértil tiene acceso a los tres medios contra el 17 por ciento en la zona rural.

El departamento con mayor acceso a los tres medios informativos es Managua (55 por ciento) y la
menor proporcién corresponde a la RAAN (11 por ciento). La lectura de periédicos es marcadamente
superior en el mismo departamento, donde el 68 por ciento las mujeres en edad fértil lee el periédico al
menos una vez a la semana. Le siguen en orden de importancia los departamentos de Rivas, Masaya, Carazo
y Leén. No existen diferencias considerables en el acceso a la televisién o radio en las diferentes regiones,
con excepcién de la RAAN y el departamento de Jinotega donde sélo el 23 y 27 por ciento ve televisidn,
(diariamente).

Por otro lado, conforme aumenta ¢l nive] de instruccidén se incrementa el uso de los medios de

comunicacién, principalmente la lectura de los peri6dicos. El 86 por ciento de las mujeres con estudios
universitarios, leen el periédico al menos una vez a la semana. '
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Cuadro 2.12 Accesc a medios masivos de comunicacién
Porcentaje de mujeres en edad fértil que leen el periddice o miran televisién por lo menos una vez
a la semana o escuchan la radio todos los dfas, por caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998
Ven Némero
- Leen ) tele- . Escuchf.n Los de
Caracterfstica Ninguno periédico”  visién radic tres mujeres
Edad
15-19 8.0 56.0 73.0 80.9 42.9 3,307
20-24 10.9 56.1 67.1 75.7 40.6 2,423
25-29 11.3 52.4 67.2 73.7 37.1 2,153
30-34 10.7 55.5 69,7 75.9 417 1,908
35-39 10.7 49.7 65.8 76.4 354 1,653
40-44 127 433 65.8 724 314 1,258
45-49 14.2 36.5 62.8 714 27.1 933
Area
Urbana 4.6 62.2 84.9 80.5 49.8 8,853
Rural 21.7 334 37.8 68.1 17.2 4,781
Departamento
Nueva Segovia 11.8 424 534 712 26.3 442
Jinotega 22.8 336 274 69.0 152 639
Madriz 21.7 37.3 44.0 68.2 21.5 330
Estel{ 10.8 48.5 62.9 74.6 32,3 578
Chinandega 14.0 4717 67.5 67.7 33.1 1,058
Ledn 8.8 53.0 73.3 76.8 39.2 1,088
Matagalpa 19.0 41.1 51.0 69.2 27.4 1,046
Boaco 13.2 394 49.0 77.4 25.8 400
Managua 2.3 67.7 89.4 83.0 554 4,396
Masaya 5.5 55.0 81.6 83.0 44.5 764
Chontales 10.0 42.9 56.8 77.3 29.6 432
Granada 6.3 494 81.6 82.1 38.8 457
Carazo 10.2 54.4 72.0 79.2 419 424
Rivas 7.8 571 69.7 71.8 35.7 365
Rio San Juan 15.8 332 40.5 74.5 19.0 155
RAAN 36.0 31.9 232 52.2 10.8 548
RAAS 21.1 308 46.1 72.7 223 513
Nivel de educacién
Sin educacién 31.1 7.0 30.6 60.1 3.1 2,118
Primaria 1-3 18.6 35.1 47.6 67.8 18.6 2,052
Primaria 4-6 8.3 55.2 66.9 717 36.9 3,459
Secundaria 2.2 69.8 88.5 84.5 56.6 5,118
Superior 0.8 85.5 96.1 79.8 69.1 886
Total mujeres 10.6 52.1 68.4 76.2 384 13,634
! Por 1o menos una vez 2 la semana

2.2.5 Trabajo de la Mujer

En la ENDESA-98 se incluyeron preguntas relacionadas con la actividad laboral de las entrevistadas
en los dltimos doce meses, los tipos de ocupacién desempefiados, la persona que toma decisién sobre como
se gastan sus ingresos y sobre quién cuida de sus hijos cuando tiene que trabajar, entre otros aspectos.

Como se muestra en el Cuadro 2.13, un poco méis de la mitad de las mujeres en edad fértil no
desempefié actividades econémicas durante el Gltimo afio y el 6 por ciento aunque trabajé en el Gltimo afio,
en la actualidad no lo estd haciendo. El 27 por ciento del total de mujeres labor6 durante cinco dias o mas
a la semana, mientras que el 2 por ciento lo hicieron menos de cinco dias a Ia semana. Del resto que trabaja,
6 por ciento tiene trabajo estacional y 4 por ciento trabaja de vez en cuando.
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Cuadro 2.13 Trabajo en los iiltimos 12 meses y continuidad en el trabajo
Distribucién porcentual de mujeres que trabajan actualmente y distribucidn de mujeres trabajadoras por continuidad
en el empleo, seglin caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998
No estd trabajando Trabaja actualmente
No trabajé Trabajé6 Cinco Menosde
dltimos  dltimos ¢ mds cinco ’ De Sin . Nimero
12 12 dfas por dfaspor [Esta-  vezen informa- de
Caracterfsticas meses  meses Semana semana cional  cuando cién Total  mujeres
Edad
15-19 74.0 7.0 9.3 0.8 5.0 3.6 0.3 1000 3,307
20-24 60.0 78 203 1.8 5.8 39 0.3 1000 2423
25.29 514 5.6 31.6 25 53 35 0.1 1000 2,153
30-34 44.4 5.1 36.5 3.8 5.8 41 0.3 1000 1,908
35-39 42,5 33 39.8 3.3 6.2 438 0.1 100.0 1,653
40-44 45.6 3.1 39.1 3.6 52 33 0.2 100.0 1,258
45-49 493 35 34.7 29 5.0 4.4 0.2 100.0 933
Area
Urbana 475 6.2 342 2.7 47 4.4 0.2 1000 8,853 -
Rural 70.8 45 13.0 1.8 6.8 2.8 0.2 100.0 4,781
Departamento
Nueva Segovia 58.3 4.1 245 1.0 8.9 32 0.0 100.0 442
Jinotega 65.3 3.1 17.2 1.9 83 39 0.3 1000 639
Madriz 66.6 4.2 16.6 1.6 8.0 2.9 0.0 100.0 330
Estell 59.2 35 29.7 0.8 4.1 2.7 0.1 100.0 578
Chinandega 57.3 52 237 22 8.3 3.1 0.1 100.0 1,058
Ledn 583 4.8 26.5 16 5.0 4.0 0.0 100.0 1,088
Matagalpa 613 4.0 19.7 12 111 22 0.5 100.0 1,046
Boaco 66.9 39 21.0 1.6 39 2.6 0.2 100.0 400
Managua 422 86 349 3.1 438 6.0 0.4 1000 4,396
Masaya 56.3 49 287 37 3.5 2.8 0.0 100.0 764
Chontales 68.8 4.2 19.6 1.4 2.6 3.2 0.2 100.0 432
Granada 60.7 34 25.6 3.1 2.9 4.1 0.2 100.0 457
Carazo 63.3 3.0 25.8 3.0 2.4 24 02 100.0 424
Rivas 59.4 7.3 22.6 44 3.9 19 0.5 100.0 365
Rio San Juan 74.0 1.9 17.2 0.8 35 24 0.3 100.0 155
RAAN 64.2 4.1 21.5 2.7 53 2.3 0.0 100.0 548
RAAS 759 2.9 17.1 L6 1.3 1.1 0.2 100.0 513
Nivel de educacién
Sin educacién 65.0 4.5 17.6 2.4 6.0 42 0.3 100.0 2,118
Primaria 1-3 60.3 4.8 20.2 22 7.8 4.5 0.2 100.0 2,052
Primaria 4-6 58.0 5.9 22.6 2.6 6.2 4.5 0.1 100.0 3,459
Secundaria 51.8 6.4 31.6 22 4.3 34 03 100.0 5,118
Superior 35.5 43 52.5 29 2.8 1.9 0.0 100.0 886
Total 55.6 5.6 26.8 24 55 39 0.2 100.0 13,634

La zona rural y los departamentos de Rio San Juan, RAAS, Madriz y Boaco concentran los mayores
porcentajes de mujeres que no trabajaron en el afio anterior a la entrevista elevidndose a més del 65 por
ciento. Entre las mujeres residentes en la zona urbana, el 34 por ciento trabajé cinco dfas o m4s a la semana,
en tanto que sé6lo el 13 por ciento en la zona rural trabajé esa cantidad de dfas a la semana. El trabajo
permanente aumenta conforme se tiene mayor nivel de educacién y es marcadamente superior en las mujeres
con educaci6n universitaria. En la zona rural es mayor la proporcién de mujeres que desempefian trabajo
estacional y particularmente en las mujeres residentes en los departamentos de tradicién de cultivos
estacionales como son los de Occidente, Las Segovias y los del Norte. El trabajo ocasional se observa
mayormente en la zona urbana y en el departamento de Managua.
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Del total de mujeres que actualmente trabaja, el 27 por ciento son trabajadoras familiares pagadas,
el 59 por ciento son asalariadas y el 6 porciento trabaja independiente. De estas Gltimas més de 2 por ciento
no recibe remuneracién (véase Cuadro 2.14). Por otro lado, el 11 por ciento de las mujeres que trabajan lo
hacen para el comercio y servicios; 27 por ciento son profesionales, gerentes o técnicas; 6 por ciento son
trabajadoras manuales calificadas; 49 por ciento son operarias no calificadas y el 7 por ciento trabaja en Ia
agricultura (Cuadro 2.15). Es interesante observar, (Cuadro 2.16), que el 82 por ciento de las entrevistadas
asalariadas deciden ellas mismas sobre sus gastos sin diferencias sustanciales entre las edades, (entre el 79
y 87 por ciento por ciento), las con residencia urbana (83 por ciento), las del departamento de Chontales con
casi el 90 por ciento y las que no se encuentran en unién (92 por ciento); 13 por ciento lo decide junto con
su conyuge, el 4 por ciento respectivamente informé que alguien més es que decide o que lo deciden ellay
otros,

Cuadro 2.14 Empleo y forma de pago
Distribucién porcentual de las mujeres trabajadoras por tipo de empleo ¥ forma de pago, segin caracterfsticas seleccionadas,
Nicaragua 1998
Trabaja Trabaja Trabajadora
para familia para otros independiente
Sin Niimero
Gana Nogana Gana Nogana Gana No gana informa- de
Caracterfsticas dinero  dinero  dinero  dinero  dinero  dinero cidn Total mujeres
Edad
15-19 10.3 2.4 63.6 2.0 i0.8 9.7 12 100.0 624
20-24 13.5 32 69.8 0.9 9.8 2.2 0.6 100.0 774
25-29 219 48 652 05 5.1 2.0 04 100.0 925
30-34 31.3 5.3 56.8 0.6 4.7 0.7 0.6 100.0 959
35-39 36.6 54 522 0.5 4.0 0.7 0.7 100.0 894
40-44 36.4 6.7 51.2 0.2 39 0.9 0.6 100.0 645
45-49 358 85 44.1 0.5 5.2 0.9 0.9 100.0 439
Area
Urbana 27.3 35 59.6 0.6 6.3 20 07 100.0 4,089
Rural 25.1 10.3 54.4 1.4 53 3.0 0.7 100.0 1,170
Departamento
Nueva Segovia 21.6 5.0 68.0 0.0 3.1 1.9 04 100.0 166
Jinotega 29.6 64 47.6 13 10.3 39 09 100.0 200
Madriz 16.8 8.4 626 0.6 7.8 1.7 2.2 100.0 96
Estel{ 21.0 1.0 69.7 0.7 45 1.0 2.1 100.0 215
Chinandega 327 1.7 57.0 02 4.5 2.7 1.0 100.0 395
Leén 279 42 60.2 02 6.2 1.0 0.2 100.0 402
Matagalpa 24.9 6.6 62.8 0.0 2.5 2.5 0.6 100.0 359
Boaco 33.3 13.3 433 1.7 5.6 2.8 0.0 100.0 116
Managua 25.9 38 59.0 0.9 78 22 0.4 1000 2,152
Masaya 30.4 73 50.1 0.0 73 42 0.6 100.0 296
Chontales 18.0 24 71.3 1.2 42 3.0 0.0 100.0 116
Granada 36.9 1.7 54.5 0.4 3.9 0.9 1.7 1¢0.0 163
Carazo 26.0 49 65.0 0.4 1.3 13 0.9 100.0 142
Rivas 29.5 57 549 1.6 4.7 1.0 2.6 100.0 120
Rfo San Juan 22.5 6.7 59.6 1.1 7.9 22 0.0 100.0 37
RAAN 283 211 448 1.3 2.7 1.8 0.0 100.0 174
RAAS 218 7.5 60.9 3.0 1.5 4.5 0.8 100.0 109
Nivel de educacién
Sin educacién 30.0 9.2 51.3 1.0 5.5 2.5 0.6 100.0 643
Primaria 1-3 319 7.0 50.7 0.5 6.1 2.7 1.1 100.0 711
Primaria 4-6 32.5 58 502 a.6 8.8 1.9 0.2 100.0 1,243
Secundaria 226 35 63.8 05 5.8 2.5 0.5 1000 2,128
Superior 19.5 1.7 75.2 0.4 14 1.3 0.5 100.0 533
Total 26.8 5.0 58.5 0.7 6.1 23 0.7 100.0 5,259
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Cuadro 2.15 Tipo de ocupaci6n

Distribucién porcentual de mujeres trabajadoras por ocupaci6n actual y trabajo agricola, segin caracterfsticas seleccionadas,
Nicaragua 1998

Trabaja en agricultura Trabajo manual
Ticrm Tiema Tiemn  Prof/  Ventas No Sin Nimero
Tierra de arren- de  Técnico/ vy Califi- califi- infor- de
Caracterfsticas propia familin dada  ofros Oficina servicios cado  cado  Otros macién Total mujeres
Edad
15-19 0.7 2.0 0.5 102 110 9.1 31 627 00 07 100.0 624
20-24 1.3 0.7 0.2 57 254 111 5.9 491 01 05 100.0 774
25-29 1.0 1.0 0.2 34 337 110 53 437 00 06 100.0 925
30-34 14 0.9 04 28 337 114 5.7 434 00 02 100.0 959
35-39 1.8 0.7 0.8 21 293 112 64 472 0.0 04 100.0 894
40-44 2.0 0.4 0.5 28 257 123 79 479 00 06 100.0 645
45-49 2.9 0.5 1.0 26 199 113 6.7 551 00 02 100.0 439
Area
Urbana 0.1 0.2 0.1 1.0 303 116 62 502 0.0 04 1000 4,089
Rural 6.5 3.5 1.9 147 149 9.1 47 439 01 Q07 1000 1,170
Departamento
Nueva Segovia 0.8 12 08 112 236 112 39 473 00 00 100.0 166
Jinotega 7.7 52 0.4 180 193 116 2.6 348 0.0 04 100.0 200
Madriz 1.1 22 0.6 78 223 140 6.7 453 0.0 00 100.0 96
Estelf 0.3 0.7 0.0 3.8 262 121 52 517 0.0 00 100.0 215
Chinandega 1.2 0.7 0.5 72 185 147 471 517 02 02 100.0 395
Leén 0.7 0.0 0.0 50 259 152 7.5 455 00 02 100.0 402
Matagalpa 1.9 32 1.3 205 183 7.6 44 420 00 09 100.0 359
Boaco 2.2 1.1 1.7 22 172 44 44  66.7 00 00 100.0 116
Managua 0.1 0.1 0.1 02 316 9.7 5.6 521 0.0 035 100.0 2,152
Masaya 0.8 0.8 0.3 03 242 132 146 456 00 00 100.0 296
Chontales 0.6 0.0 1.2 1.8 377 108 7.8 395 00 06 100.0 116
Granada 0.0 0.0 0.0 09 232 146 82 532 00 00 100.0 163
Carazo 0.0 0.0 09 00 377 9.4 3.6 484 00 00 100.0 142
Rivas 1.0 05 3.6 1.6 212 124 47 544 00 05 100.0 120
Rio San Juan 4.5 5.6 22 34 427 7.9 56 210 00 L1 100.0 37
RAAN 17.5 3.6 1.3 22 179 9.4 31 430 00 18 100.0 174
RAAS 4.5 1.5 0.0 3.0 353 158 3.0 353 00 L5 100.0 109

Nivel de educacién

Sin educacién 64 26 1.6 10.0 35 7.5 39 643 00 02 100.0 643
Primaria 1-3 3.0 1.5 12 3.0 37 116 60 645 01 04 100.0 711
Primaria 4-6 1.2 1.2 0.1 52 7.7 135 54 654 00 04 1000 1,243
Secundaria 0.1 0.2 0.2 1.3 396 119 75 387 00 06 100.0 2,128
Superior 00 01 0.0 02 804 58 24 106 0.0 06 100.0 533
Total 1.5 0.9 0.5 41 269 111 5.8 488 0.0 05 100.0 5,259
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Cuadro 2.16 Persona gue decide sobre los gastos
Distribucién porcentual de las mujeres que reciben un salario en dinero, por persona que decide sobre los gastos, segin
caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998
Persona que decide sobre los gastos
Junto Sin Nimero
La entre- ) Juntocon  Alguien con  informa- de
Caracterfsticas ' vistada Compafiere compafiero més otro cién Total mujeres
Edad
15-19 82.3 0.0 3.8 6.6 12 0.1 100.0 531
20-24 82.8 1.1 10.8 2.2 2.2 0.9 100,0 722
25-29 78.8 2.0 15.6 1.2 2.2 0.2 100.0 856
30-34 79.3 14 17.1 0.1 1.2 0.9 100.0 895
35-39 829 08 15.6 0.0 0.5 0.1 100.0 833
40-44 87.0 1.8 10,2 0.4 0.6 0.0 100.0 592
45-49 87.7 1.5 74 0.9 2.3 0.2 100.0 355
Area
Urbana 82.5 1.0 12.8 1.3 2.0 0.4 100.0 3,827
Rural 81.7 2.5 11.3 1.8 2.6 0.1 100.0 997
Departamento :
Nueva Segovia 82.2 1.2 14.1 0.4 1.7 0.4 100.0 154
Jinotega 83.5 1.9 11.2 1.0 1.9 0.5 100.0 177
Madriz 83.8 1.9 6.9 44 3.1 0.0 100.0 86
Estelf 85.1 0.7 13.1 0.0 0.7 04 100.0 209
Chinandega 824 1.3 13.2 2.1 1.1 0.0 100.0 375
Ledn 82.1 0.5 12.6 24 2.4 0.0 100.0 380
Matagalpa 822 2.1 13.2 1.4 1.0 0.0 100.0 325
Boaco 83.8 34 10.8 0.7 0.7 0.7 100.0 96
Managua 81.0 0.9 133 1.3 29 0.6 100.0 1,995
Masaya 83.8 35 11.1 1.0 0.3 0.3 100.0 262
Chontales 88.5 i3 i0.3 0.0 0.0 0.0 100.0 108
Granada 85.8 0.4 10.2 1.3 22 0.0 100.0 158
Carazo 81.3 1.0 15.4 0.5 195 0.0 100.0 133
Rivas 84.6 0.6 8.0 2.3 2.3 2.3 100.0 109
Rfo San Juan 80.0 25 16.2 0.0 1.2 0.0 100.0 KX]
RAAN 79.9 3.0 9.5 3.6 3.6 0.6 100.0 132
RAAS 86.6 0.0 11.6 0.9 0.9 0.0 100.0 92
Nivel de educacién
Sin educacién 84,0 .7 8.9 1.7 1.7 0.0 100.0 560
Primaria 1-3 83.1 1.9 10.5 24 1.8 0.4 100.0 638
Primaria 4-6 83.5 0.5 10.5 1.9 32 04 100.0 1,140
Secundaria 823 0.7 13.8 0.9 2.0 04 100.0 1,974
Superior 712 1.5 18.7 1.0 0.9 0.7 100.0 512
Estado marital actual
No en unidén 924 0.1 0.1 3.0 4.3 0.2 100.0 2,120
Actualmente unida 74.4 22 223 0.2 0.4 0.5 100.0 2,704
Total 82.3 1.3 12.5 14 2.1 04 100.0 4,824

Dos de cada cinco mujeres que trabajan (Cuadro 2.17) tiene uno més nifios menores de 6 afios, sobre
todo las del 4rea rural (49 por ciento), las de menor educaci6n (45-46), las que poseen trabajo independiente
(46 por ciento), las residentes en la RAAN (58 por ciento), las que trabajan en la agricultura (47 por ciento)
y con empleo ocasional (45 por ciento). En este cuadro también se presenta la informaci6n sobre el cuidado
de los nifios mientras la mujer trabaja. La madre/suegra y la propia madre son las que en mayor medida
cuidan a sus hijos, (30, 22 por ciento respectivamente), le sigue en importancia sus parientes y su propio
esposo o compaiiero, (15 por ciento), otras hijas, (13), empleadas domésticas (9 por ciento), otros hijos (3
por ciento), escuelas e instituciones (2 por ciento), y vecinos o amigos (1 por ciento).
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Cuadro 2.17 Cuidado de los nifios mientras sus madres trabajan

Distribucidn porcentual de mujeres trabajadores con nifios menores de 6 afios de edad y de madres que {rabajan con nifios menores de seis afios por persona
que cuida al nifio mientras la madre trabaja, segin caracterfsticas seleccionadns, Nicaragua 1998

Mujeres
trabajadoras Persona que cuida al niflo mientras la madre trabaja
No No trabaja
hijos  Uno Esposo/ Otros  Veci- Empleada Nifio desde Niémero
menores o méds Entre- Compa- parien- nos/ domés- en  Otras Otros Madre/ naci- Otro/ de
Caracter{stica de6  hijos vistada fiero tes Amigos tica escuela hijas  hijos suegra miento SI  Total mujeres
Area
Urbana 61.3 387 209 41 118 1.2 106 21 9.8 23 305 0.1 67 1000 4,08
Rural 515 485 243 26 105 0.8 3.1 11 229 33 267 0.1 46 100.0 L170
Departamento
Nueva Segovia 552 448 284 2.6 8.6 0.9 9.5 4.3 103 26 216 0.0 52 100.0 166
Jinotega 51.9 481 393 0.9 89 0.9 7.1 09 196 1.8 17.0 0.0 3.6 1000 200
Madriz 63.1 369 227 30 6.1 3.0 76 61 136 45 303 0.0 3.0 1000 96
Estel 572 428 161 48 113 1.6 12 10.5 8.1 16 274 0.8 56 106.0 215
Chinandega 525 475 15.3 42 121 3.2 19 0.5 116 32 358 0.0 64 100.0 395
Ledn 607 393 14.6 1.9 12.7 1.3 10.8 00 139 25 297 00 11,7 1000 402
Matagalpa 574 426 148 07 163 0.7 6.7 22 207 52 267 0.0 59 1000 359
Boaco 56.7 433 308 3.8 9.0 0.0 2.6 1.3 244 1.3 205 0.0 6.4 100.0 116
Managua 629 371 25.6 4.5 124 0.6 9.6 0.8 9.0 20 309 0.0 4.8 1000 2152
Masaya 572 428 211 59 39 0.0 39 0.0 1338 20 395 0.7 9.2 100.0 296
Chontales 59.9 401 20.9 3.0 119 L5 104 1.5 10.4 30 299 0.0 7.5 1000 116
Granada 63.1 36.9 186 1.2 128 23 2.3 35 15.1 35 291 0.0 47 1000 163
Carazo 583 417 204 86 118 1.1 11.3 32 11.8 22 247 0.0 43 100.0 142
Rivas 5715 425 159 8.5 9.8 0.0 8.5 1.2 232 3.7 268 0.0 24 1000 120
Rio San Juan 517 483 256 4.7 209 0.0 23 47 18.6 4.7 14.0 0.0 4.7 100.0 37
RAAN 422 578 14.0 0.8 9.3 0.8 47 00 264 47 318 0.0 7.8 100.0 174
RAAS 594 406 16.7 3.7 111 37 14.8 11.1 14.8 00 130 0.0 1.1 100.0 109
Nivel de educacién
Sin educacidn 541 459 239 1.8 9.5 1.7 1.7 09 274 56 205 0.0 7.1 100.0 643
Primaria 1-3 554 M6 288 27 76 1.0 1.9 13 241 26 248 0.0 5.1 1000 711
Primaria 4-6 614 386 274 32 116 1.1 3.0 09 14.4 29 285 0.0 7.0 1000 1,243
Secundaria 58.0 420 188 55 133 1.0 101 2.9 6.1 1.5 355 0.1 51 1000 2,128
Superior 69.0 310 5.0 1.1 11.9 0.0 423 1.3 23 1.9 248 0.5 9.0 100.0 533
Para quien trabaja
Miembro familin 676 324 393 1.2 125 0.0 34 2.0 70 11 30.5 0.0 3.0 1000 437
Alguien més 605 395 7.6 4.8 136 1.6 107 27 13.1 30 369 0.1 59 1000 3,117
Independiente 543 457 418 2.5 8.0 0.4 6.2 03 147 23 173 0.0 6.6 100.0 1,673
Sin informacidn 570 430 87 0.0 7.3 00 101 55 104 00 292 00 2838 1000 31
Ocupacién
Agricultura 529 471 6.8 04 144 1.2 1.6 1.3 28.7 7.0 326 0.0 6.1 100.0 365
No-agricultera 595 405 232 4.1 11.2 1.0 9.3 1.3 11.9 22 293 0.1 6.0 100.0 4,869
$in informacién 658 342 133 00 117 0.0 0.0 0.0 9.1 11.6 18.3 0.0 359 1000 25
Tipo de trabajo
Toda la semana 602 358 207 44 112 .1 113 21 111 22 296 0.1 62 100.0 3,651
Pante de semana 558 442 210 1.9 122 0.0 5.1 L5 220 25 19.3 0.0 140 100.0 324
Estacional 580 420 16.5 28 132 1.1 25 1.3 19.0 43 35.7 0.0 37 1000 746
Qecasional 551 449 366 20 103 1.7 28 06 138 27 273 0.0 22 1000 529
Sin informacién 517 483 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0,0 1000 100.0 9
Total 591 409 218 37 115 L1 86 1.8 132 26 295 0.1 6.1 100.0 35,259

8I: 8in Informacién
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23  CARACTERISTICAS DE LOS HOMBRES DE 15-59 ANOS

2.3.1 Caracteristicas Generales

En el Cuadro 2.18 se presentan
algunas caracteristicas seleccionadas de los
hombres entrevistados: edad, residencia,
educacién y estado conyugal.

La poblacion masculina entrevistada
es bastante joven pues mas de la mitad de los
hombres tiene menos de 30 afios, 54 por
ciento, mientras que los mayores de cincuenta
no alcanzan el 10 por ciento. El 61 por ciento
estd localizado en el 4rea wurbana, y
mayormente en el Departamento de Managua
en los de Ledn, Chinandega y Matagalpa. El
33 por ciento son solteros, 30 por ciento
unidos, 29 por ciento casados, mientras que el
8 por ciento son separados, divorciados o
viudos.

2.3.2 Nivel de Educacion de los
Hombres Entrevistados

En el Cuadro 2.19 se muestra los
niveles de educacién segin caracterfsticas
seleccionadas. De acuerdo a esos resultados el
17 por ciento de los entrevistados no tienen
instruccién, 9 por ciento de los hombres
urbanos y 31 por ciento en el 4rea rural. El 43
por ciento de los hombres entre 15-39 afios,
tiene algtin nivel de educacién primaria, un 32
por ciento tiene estudios secundarios y apenas
el 8 por ciento tiene acceso a educacién
superior. El 435 por ciento de los hombres
urbanos y 11 por ciento de los rurales tienen
estudios secundarios, A nivel universitario,
s6lo 2 de cada 100 hombres rurales logra
llegar a este nivel de educacién, contra 12 de
cada 100 en el 4rea urbana.

Cuadro 2.18 Hombres 15-59 afios segdn caracter{sticas seleccionada

Distribucién porcentual de hombres 15-59 aflos por caracterfsticas
seleccionadas, Nicaragua 1998

Nidmero de hombres

Porcentaje Sin
Caracterfsticas ponderado Ponderado  ponderar
Edad
15-19 239 696 679
20-24 17.5 509 500
25-29 12.8 372 382
30-34 12.1 353 362
35-39 9.5 278 280
40-44 9.0 262 262
45-49 6.6 192 187
50-54 5.1 149 146
55-59 3.6 103 114
Estado civil
Soltero 333 968 960
Casado 29.0 845 846
Unido 30.2 879 888
Viudo 0.5 15 19
Divorciado 0.2 7 8
Separado 6.8 198 191
Area
Urbana 614 1,788 1,577
Rural 38.6 1,124 1,335
Departamento
Nueva Segovia 3.0 87 147
Jinotega 5.2 150 164
Madriz 2.4 70 129
Estelf 4.0 116 155
Chinandega 8.8 237 250
Leén 7.8 228 225
Matagalpa 8.5 247 208
Boaco 2.9 85 132
Managua 30.2 878 393
Masaya 5.6 163 198
Chontales 3.2 92 115
Granada 32 93 138
Carazo 31 91 152
Rivas 3.0 87 136
Rio San Juan 1.3 37 79
RAAN 4.0 118 158
RAAS 39 114 133
Nivel de educacion
Sin educacién 17.3 503 580
Primaria 1-3 16.2 473 532
Primaria 4-6 26.8 780 800
Secundaria 31.9 929 821
Superior 1.8 227 179
Entrevistado adn en escuela
Si 16.2 470 430
No 83.6 2,433 2,473
Total 100.0 2912 2912

31




Cuadro 2.19 Nivel de educacién de los hombres por caracter{sticas seleccionadas
Distribucién porcentual de los hombres 15-59 afios por nivel de educacién, segiin caracterfsticas seleccionadas,
Nicaragua 1998 ’ : ' ’
Nivel de educacién
Nimero
Sin Primaria Primaria  Secun- de
Caracterfsticas educacién 1-3 4-6 daria Superior Total  hombres
Edad
15-19 7.4 12.2 31.8 47.0 1.6 100.0 696
20-24 14.2 13.6 27.2 36.7 81 . 1000 - 509
25-29 12.0 20.6 28.5 28.0 11.0 100.0 372
30-34 15.0 19.8 24.7 325 8.0 100.0 353
35-39 19.4 15.5 239 244 16.8 100.0 278
40-44 25.0 19.8 21.9 24.1 9.2 1000 . 262
45-49 369 15.6 19.9 16.9 10.8 100.0 192
50-54 31.2 19.2 27.7 15.0 6.9 100.0 149
55-59 435 18.2 23.2 11.2 3.8 100.0 103
Area
Urbana 8.5 9.6 25.5 449 11.5 100.0 1,788
Rural 31.1 26.9 28.8 11.3 1.8 100.0 1,124
Departamento
Nueva Segovia 29.3 23.8 26.5 . 19.7 0.7 100.0 87
Jinotega 37.2 26.8 22.0 12.8 1.2 100.0 150
Madriz 24.8 233 29.5 17.1 54 100.0 70
Esteli 18.1 194 29.7 29.0 39 100.0 116
Chinandega 17.2 20.0 312 27.6 4.0 100.0 257
Leén 124 173 . 311 32.0 7.1 100.0 228
Matagalpa 219 23.1 22.1 226 . 4.3 100.0 247
Boaco 273 235 - 30.3 14.4 45 1000 85
Managua 6.6 74 24.7 46.6 14.8 100.0 878
Masaya 13.6 i3.6 25.3 38.4 9.1 100.0 163
Chontales 29.6 19.1 19.1 287 35 100.0 92
Granada 14.5 11.6 36.2 28.3 9.4 100.0 93
Carazo 9.9 7.9 322 39.5 10.5 100.0 91
Rivas 22.1 22.8 25.7 26.5 2.9 100.0 87
Rio San Juan 354 291 215 11.4 2.5 100.0 37
RAAN 24.1 17.1 34.2 228 1.9 100.0 118
RAAS 24.8 28.6 24.8 18.8 3.0 100.0 114
Total 17.3 16.2 26.8 31.9 7.8 100.0 2,912
Nota: Este cuadro estd basado en la poblacién De Jure, es decir, la poblacién residente.

2.3.3 Asistencia Escolar

Entre los hombres de 15 a 24 afios, la asistencia escolar llega un poco mayor, en términos relativos,
al presentado por las mujeres, con el 44 por ciento de asistencia escolar. Entre los que no asistian a un centro
de estudio regularmente se les indagé sobre las principales causas de abandono escolar, entre ellos el 26 por
ciento de los hombres entrevistados lo hicieron para ganar dinero, 12 por ciento se encontraban satisfechos
del nivel alcanzado considerando que no querian estudiar mds, el 6 por ciento no pueden pagar sus estudios
y el 5 por ciento argument$ que su familia necesitaba ayuda por lo que dejé de estudiar.
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Cuadro 2.20 Asistencia escolar y razones de abandono de la escuela

Distribucién porcentual de los hombres de 15 a 24 afios por asistencia, escolar y razones de abandono de

Ia escuela, segiin nivel educativo mas alto alcanzado, Nicaragua 1998

Nivel de educacién alcanzado

Raz6n dejé Primaria Primaria Secundaria Secundaria

de estudiar incompleta completa incompleta completa Superior  Total
Asiste actualmente 144 20.1 65.4 70.0 84.9 435
Se casé o unié 21 1.0 0.9 0.8 0.0 1.2
La familia necesitaba ayuda 12,2 44 14 1.0 0.0 51
No pudo pagar el estudio 73 10.9 3.1 8.5 4.3 6.4
Necesitaba ganar dinero 321 41.1 20.5 14.6 1.1 259
Se gradud, suficiente estudio 0.0 0.4 0.0 1.7 43 0.5
No quiso estudiar m4s 220 14.5 6.2 1.6 0.0 11.7
La escuela muy lejos 3.6 3.2 1.0 0.0 0.0 2.0
Otra razén 52 3.7 0.6 1.9 43 2.8
No sabe/sin informacién 1.1 0.7 0.9 0.0 1.1 0.8

Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 1000

Niimero 334 180 394 120 52 1,081

2.3.4 Acceso alos Medios de Comunicacion

De acuerdo a los resultados del Cuadro 2.21, el 47 por ciento de los hombres entrevistados tiene
acceso a los tres medios de comunicacion (radio, televisién y prensa escrita} y 6 por ciento no tiene acceso
a ninguno. El medio mds usado por los hombres es la radio, con 87 por ciento y le sigue en orden
descendente la televisién con 74 por ciento; mientras que el 57 por ciento informé que lee periédicos al
menos una vez a la semana.,

Al analizar la exposicién a los tres medios informativos se observa que se mantiene casi igual entre
los hombres menores de 40 afios (aproximadamente entre el 49 y 51 por ciento), los residentes en el 4rea
urbana (63 por ciento) y con educacién secundatia y més (entre el 69 y 77 por ciento). En cambio, los de
menor acceso son los mayores de 40 afios (aproximadamente 37 por ciento), los que habitan en la zona rural
(24 por ciento), y los que no alcanzaron ningiin nivel de instruccion (6 por ciento).
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Cuadro 2.21 Acceso a medios masivos de comunicacién
Porcentaje de hombres que leen el periédico o miran televisién o al menos una vez por semana o
escuchan la radio todos los dfas, segin caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998
Ven Niimero
Leen =~ tele- . Bscuchim Los de
Caracterfstica Ninguno peri6dico  visién radio tres hombres
Edad
15-19 4.6 59.0 79.9 88.4 50.0 696
20-24 4.4 59.0 74.0 89.0 48.9 509
25-29 : 6.5 62.1 734 839 48,5 372
30-34 42 61.8 73.4 87.3 50.6 353
35-39 6.9 60.7 74.1 86.4 51.0 278
40-44 5.5 522 74.4 88.7 44.9 262
45-49 6.5 47.1 60.3 86.3 37.0 192
50-54 7.7 50.1 68.3 84.9 414 149
55-59 15.9 40.5 58.1 79.2 35.3 103
Area
Urbana 1.9 70.1 914 89.5 62.6 1,788
Rural 11.8 37.2 45.1 83.0 23.5 1,124
Departamento
Nueva Segovia 6.8 46.3 65.3 88.4 374 87
Jinotega 20.1 4.8 39.0 72.0 18.9 150
Madriz 7.8 41.9 63.6 89.1 364 70
Estelf 84 46.5 62.6 85.2 36,1 116
Chinandega 6.0 56.0 78.8 87.6 47.2 257
Ledn 3.6 62.7 79.6 90.2 547 228
Matagalpa 11.5 399 514 827 29.3 247
Boaco 7.6 54.5 59.8 87.1 38.6 85
Managua 1.8 74.3 93.4 87.5 65.9 878
Masaya 2.0 64.1 854 939 58.1 163
Chontales 26 40.0 64.3 88.7 29.6 92
Granada 1.4 60.9 899 91.3 52.9 93
Carazo 3.3 474 80.3 89.5 414 91
Rivas 2.2 62.5 80.9 92.6 559 87
Rfo San Juan 114 39.2 41.8 84.8 26.6 37
RAAN 8.2 487 31.0 86.7 22.8 118
RAAS 14.3 39.1 44.4 83.5 27.8 114
Nivel de educacién
Sin educacién 18.7 11,2 36,3 74.3 5.8 503
Primaria 1-3 9.0 404 55.7 84.5 275 473
Primaria 4-6 3.1 65.5 76.5 89.5 52.1 780
Secundaria 0.7 774 944 927 69.2 929
Superior 0.0 85.3 98.0 88.4 76.8 227
Total 5.7 57.4 73.6 87.0 475 2,912
;Por lo menos una vez a la semana
Todos los dfas

2.3.5 Ocupacién

En el Cuadro 2.22 se presenta la distribucién porcentual de los trabajadores por ocupacién actual.
Como se puede observar el 16 por ciento de los hombres mayores de 15 afios no estdn trabajando
actualmente. Los que en menor medida no tuvieron algtin trabajo productivo fueron los adolescentes (36
por ciento los de 20-24) y los de 45 afios y mAs, (entre 12 y 14 por ciento). Las actividades agropecuarias
absorben el 28 por ciento de la poblacién ocupada, siendo superadas por los trabajadores manuales
(desglosados en el cuadro en dos colummnas) que comprenden el 39 por ciento; el 3 por ciento estd inserto en
el sector de ventas y servicios y 13 por ciento trabaja como técnicos, profesionales y gerentes.
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Cuadro 2.22 Tipo de ocupacién
Distribucidn porcentual de hombres trabajadores por ocupacidn actual y trabajo agricola, segiin caracterfsticas seleccionadas,
Nicaragua 1998
Trabgja en agricultura Trabajo manual
No _—
trabajan Tierra Tierra Tierra Prof./ Ventas No Sin Niimero
actual- Tierra de amren- de Técnico/ yser- Califi- califi- infor- de
Caracter{sticas mente propia familia dada otros Oficina vicios cado cado macién Total hombres
Edad
15-19 36.3 28 107 0.9 6.3 6.5 1.6 182 155 1.1 1000 696
20-24 13.1 72 9.2 2.7 84 117 57 261 158 0.0 1000 509
25-29 82 115 8.5 3.3 92 148 41 263 132 08 1000 372
30-34 57 111 4.6 39 110 176 46 260 155 0.0 1000 353
35-39 25 157 4.7 4.4 44 209 36 224 206 08 1000 278
40-44 66 15.0 1.6 4.0 79 174 25 250 197 04 1000 262
45-49 127 174 2.0 7.3 84 160 1.3 207 138 04 1000 192
50-54 121 20.1 3.1 1.8 94 121 05 205 201 04 1000 149
55-59 142 261 0.6 5.1 6.9 4.6 39 225 151 1.0 1000 103
Area
Urbana 19.6 2.7 1.4 08 25 184 46 316 180 0.5 1000 1,788
Rural 90 233 152 68 164 45 L2 94 134 07 1000 1,124
Departamento
Nueva Segovia 27 163 143 54 190 9.5 41 102 184 0.0 100.0 87
Jinotega 67 293 250 43 159 6.1 0.6 5.5 5.5 1.2 1000 150
Madriz 124 202 155 70 124 4.7 1.6 124 140 0.0 1000 70
Estelf 65 161 110 0.0 7.7 110 52 206 219 0.0 1000 116
Chinandega 17.6 9.2 4.0 2.8 8.8 104 12 252 196 1.2 1000 257
Leén 20.0 22 3.6 67 133 7.1 36 271 15.6 09 1000 228
Matagalpa 10,1  17.8 9.1 77 183 111 14 154 8.7 0.5 1000 247
Boaco 114 167 114 76 144 53 0.0 235 9.8 0.0 1000 85
Managua 18.6 2.5 1.5 0.5 1.3 218 38 300 191 08 1000 878
Masaya 22.2 35 1.5 20 1.0 121 45 374 157 0.0 1000 163
Chontales 104 104 8.7 26 139 113 26 217 183 00 1000 92
Granada’ 12.3 43 1.4 0.7 6.5 145 87 268 246 0.0 100.0 93
Carazo 296 105 33 3.3 7.2 6.6 59 1.1 164 0.0 1000 91
Rivas 13.2 9.6 7.4 59 118 6.6 37 206 206 0.7 1000 87
Rfo San Juan 63 418 152 127 6.3 89 1.3 38 38 0.0 1000 37
RAAN 127 329 120 1.3 5.1 7.6 38 95 146 06 1000 118
RAAS 188 173 150 1.5 38 9.8 38 180 120 00 1000 114
Nivel de educacién .
Sin educacién 76 228 106 83 186 3.9 L1 8.1 18.7 04 100.0 503
Primaria 1-3 64 17.0 126 57 153 3.2 17 200 176 0.6 1000 473
Primaria 4-6 120 118 8.2 22 5.8 74 28 320 176 02 1000 780
Secundaria 264 1.7 1.9 0.5 16 185 48 281 155 0.8 1000 929
Superior 19.4 36 0.3 0.0 14 504 6.5 111 6.2 1.0 1000 227
Total 155 10.7 6.7 3.1 79 130 33 230 162 06 1000 2912

Examinando los datos por zona se aprecia que en el 4rea rural, més de la mitad (62 por ciento) de
los hombres econémicamente activos trabajan en la agricultura, principalmente en tierra que no es de su
propiedad ni de su familia (23 por ciento). En el 4rea urbana los trabajadores manuales representan casi la
mitad de la mano de obra masculina (50 por ciento), seguidos por las actividades comerciales y de servicios
(5 por ciento) y profesionales, técnicos y afines (18 por ciento).

Segiin el nivel de escolaridad, encontramos que el 60 por ciento de los trabajadores sin instruccién
se dedica a las labores agricolas, de éstos el 1926 por ciento trabaja para otras personas, mientras que 19 por
ciento con estudios secundarios y el 50 por ciento en estudios superiores se desempeiian como profesionales,
gerentes o técnicos. Los trabajadores manuales en su mayorfa tienen estudios primarios, apenas un 15 por
ciento tiene algin grado secundario y el 6 por ciento o superior entre los trabajadores manuales sin habilidad.
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CAPITULO 3

FECUNDIDAD

Segiin las estimaciones disponibles, la fecundidad de las mujeres nicaragiienses ha venido
descendiendo a lo largo de, practicamente, las \ltimas tres décadas. A pesar de su descenso, la fecundidad,
aunque lejos de su nivel mas elevado, es atin relativamente alta y opera sobre una poblacién extremadamente
joven, como consecuencia se agregan a la poblacién, afio tras afio, saldos vegetativos de importancia.

El conocimiento del nivel de la fecundidad, se deriva de la informacién suministrada por las mujeres
entrevistadas con el cuestionario individual, a partir de los datos recogidos en 1a historia de sus nacimientos,
datos como: la fecha de nacimiento de cada hijo, el sexo, la condicién de sobrevivencia de cada uno de ellos
y 1a fecha de la defuncién en ¢l caso de los fallecidos, son los elementos que aportan a este conocimiento,
como también al estudio de la mortalidad infantil (tema del capitulo 7).

En este capitulo se presentan los niveles de fecundidad a partir de las medidas resumen provenientes
de distintas fuentes, su evolucién, el comportamiento de las tasas segin la edad de las mujeres, también
comprende el estudio segiin las desagregaciones geogrificas (drea, departamentos) y otras caracteristicas
investigadas en la encuesta, de tipo sociodemogrifico. A este conjunto se agregan aspectos asociados
intimamente con el comportamiento reproductivo, se pueden citar: los intervalos proto ¢ intergenésicos, los
cambios en la edad al inicio de la procreacién y la fecundidad de las adolescentes. Culmina el capitulo
presentando la informacién sobre la fecundidad retrospectiva correspondiente a la poblacién masculina
entrevistada en la encuesta.

3.1 NIVELES, TENDENCIAS Y DIFERENCIALES DE LA FECUNDIDAD

Con la intencién de tener estimaciones estadis-
ticamente m4s confiables, tendentes a minimizar las | &uadro3.1 Niveles de fecundidad

fluctuaciones que tienen los datos anuales, se derivan las | Tasas especificas por edad y tasas acumuladas de
distintas medidas, tanto del nivel de la fecundidad, como | fecundidad para los cinco . Nice precedieron la

. e encuesta, por 4rea de residencia, Nicaragua 1998
las correspondientes a las tasas especificas por edad, con re
los nacimientos de los ltimos cinco afios registrados enla | ggad de _nrea
historia de nacimientos. Consequentemente los resultados | 1a madre Urbana  Rural Total
obtenidos tienen como referencia los cinco afios anteriores | 15-19 115 181 139
I & : 20-24 172 258 203
a la'encuesta, es decir cinco afios comprendidos durante el | 55757 141 330 173
periodo 1993-1998. 30-34 101 192 132
35-39 57 131 82
40-44 18 69 35
3.1.1 Niveles, Tendencias Recientes y Diferencias de | 4549 7 15 9
1a Fecundidad Tasa global de
e 1549 o' 3.1 5.4 3.9
. ujeres 15- . . .
El Cuadro 3.1 da razén de las medidas resumen, ! .
como mejor indicador del nivel de la variable se considera 1;2:11‘,‘:1 t&?ﬁ&‘;&d“d 12 191 140

a la tasa global de fecundidad (TGF), esta medida se

interpreta como el nimero medio de hijos por mujer T;ﬁgﬁg:&%ms 27 37 3]
(descendencia final), si las tasas de fecundidad por edad, | —
calculadas en la encuesta, se mantuvieran constantes en el cl;;a;“tﬁg_s globales estdn expresadas en nacimientos

tiempo y las mujeres sobrevivieran todo el perfodo | "Latasa general de fecundidad (nacimientos dividido
. por ndmero de mujeres 15-44) estd expresada en
reproductivo. pacimientos por mil mujeres.
La tasa bruta de natalidad estd expresada en
nacimientos por mil habitantes.
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Segiin la encuesta, este indicador, para el total del pafs, es cercano a cuatro (3.9), valor
significativamente mAs bajo que el obtenido en otras encuestas: la Encuesta Socio Demografica Nicaragiiense
de 1985 (ESDENIC-85), arrojé un valor de 5.8, en la Encuesta de Salud Familiar 92-93 (ESF-93), fue de
4.6 hijos por mujer (valor obtenido con los nacimientos del periodo 1987-92); es decir que en unos 12 afios
se habria tenido un descenso de casi dos hijos (un 33 por ciento de la fecundidad).

Por otro lado, si se presta atencidn a la estimacién que se deriva de los datos del censo efectuado en
1993, se tiene una TGF de 4.9 (para 1992-93), es decir que en unos tres afios (1992-93 a mediados de 1995,
valor central de la ENDESA-98, la TGF habria descendido en un hijo.

Las diferencias entre estas dos ultimas estimaciones deben interpretarse con cuidado ya que la
magnitud de este cambio puede ser no real. De un lado, los datos de la encuesta, por ser instrumentos mas
refinados en las investigaciones de campo, conducen al nivel real de la fecundidad o pueden subestimarla
ligeramente. Al mismo tiempo las estimaciones de las variables demogréficas que tienen sustento en la
estadfstica censal, generalmente subestiman la magnitud real de las mismas y dependen de la aplicacién de
una serie de métodos indirectos los que a su vez tienen supuestos que en la préctica nunca se cumplen a
cabalidad. Las aplicaciones realizadas con los datos censales, en la determinacién del nivel de la fecundidad,
parecen conducir a una sobreestimaci6én del mismo.

Por otro lado, se puede aseverar, que el nivel de la fecundidad que se obtiene a partir de la
ENDESA-98, tiene el comportamiento esperado en las distintas caracterfsticas investigadas y en las
desagregaciones practicadas, como se muestra en los resultados que a continuacién se presentan.

3.1.2 Tendencias en la Estructura de la Fecundidad por Edad

De la observacién del conjunto de las tasas se desprende que, salvo los valores de la ESDENIC-85,
que presentan una estructura que tiende a ser dilatada (tasas parecidas en 20-24 y 25-29 afios), en las demds
investigaciones, los conjuntos de tasas muestran una estructura de la fecundidad con una cispide temprana,
(la tasa més alta corresponde, claramente, al grupo de 20-24 afios), este cambio es coherente con el hecho
del descenso de la fecundidad, acaecido entre la ESDENIC-85 y las restantes fuentes de informacién.

En el Cuadro 3.2 se muestra la
distribucién porcentual de las tasas o estructura
de la fecundidad por grandes grupos de edad Distribucién porcentual de las tasas de fecundidad de las distintas
segiin fuente de informacién. Dejando de lado | fentes, segtin grupos de edad seleccionados
la ESDENIC-85, las restantes distribuciones Distribucién porcentual
presentan muy pocas diferencias, indicio de que

Cuadro 3.2 Estructura de la fecundidad

. . . G ESDENIC  ESF ENDESA

los cambios en el nivel de la fecundidad, afecta dem eﬂgfj 1085 1993 (iggsso 1998

con intensidad parecida a todas las edades " p - "
: : -19 15.7 ‘ 17.0 18.0
reproductivas de las mujeres. 20.34 646 65.4 653 658
35-49 19.7 17.2 17.7 16.2

Ladistribucién de las tasas, o estructura

Total 100.0 100.0 100.0 100.0

de la fecundidad, que es un indicador de la
importancia del aporte de cada grupo o grupos | Edad media 28.0 273 27.5 272
de mujeres a la fecundidad total, permite
precisar cémo ha evolucionado este aporte segiin las fuentes consideradas. A continuacién se procede a
practicar el agrupamiento considerado como ¢l méds adecuado para tal fin, junto con la edad media de la
fecundidad.
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Es interesante observar que el peso, en el grupo que contiene las edades que aportan
mayoritariamente a la fecundidad (mujeres de 20-34 afios, intervalo de edades ideal para la procreacién), se
ha mantenido en cerca de los dos terctos de la misma. Por lo tanto, los leves cambios en la edad media de
la fecundidad y la tendencia hacia una fecundidad mds temprana, es consecuencia de la disminucién del
aporte de las mujeres de 35 afios y mds y del aumento del peso de la fecundidad adolescente. O sea que en
los grupos extremos el descenso de la fecundidad a operado a distinto ritmo, con una intensidad mayor en
las mujeres de 35 affos y mds, y no tanto en las menores de 20 afios.

3.1.3 Tasas y Estructuras Recientes de la Fecundidad, por Area, segiin la Edad de las Mujeres

La referencia al nivel actual de la fecundidad, se complementa con las distintas desagregaciones
practicadas a partir de las caracteristicas investigadas. Es de importancia €l panorama segiin la residencia de
las mujeres, en primera instancia interesa la dicotomia urbano-rural, y estas se presentan en el Cuadro 3.1
y ¢l Gréfico 3.1. A partir del nivel de la fecundidad, medido por la TGF, se evidencia las diferencias de
comportamiento reproductivo de ambas 4reas, las mujeres de la parte rural tienen méds de dos hijos en
promedio que las mujeres urbanas (5.4 hijos por mujer vs 3.1 respectivamente), la fecundidad de las primeras
supera casi en un 75 por ciento a la de las segundas.

Las tasas tienen un comportamiento muy regular, los dos conjuntos responden a una fecundidad
temprana, aunque el distinto nivel de las tasas es evidente (ver Grafico 3.1). Este diferente nivel de las tasas,
se pone de manifiesto en la edad media de la fecundidad (26.6 afios en la parte urbana y 28.0 afios en la rural)
y en la estructura de la fecundidad por grupos de edad (en 20-34 afios el aporte de las mujeres urbanas a la
fecundidad total del 4rea, es del 68 por ciento, siendo del 63 por ciento en la rural}. Las mujeres menores de
20 afios urbanas, aportan con el 19 por ciento y las rurales con el 17 por ciento, mientras que las de 35 afios
y més lo hacen con el 13 y el 20 por ciento, respectivamente.

Gréfico 3.1
Tasas de Fecundidad,
por Edad y Area de Residencia

Tasas de Fecundidad [por mil)

AREA RURAL

AREA URBANA

15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49
Edad de la Mujer
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3.14 Nivel de la Fecundidad, segin
Caracteristicas Seleccionadas

El Cuadro 3.3 y el Gréfico 3.2 dan
razén del nivel de la fecundidad segin
caracteristicas de lamujeres. Ademds, comoun
elemento estrechamente ligado al
comportamiento reproductivo, se muestra el
comportamiento de la fecundidad segin el
nivel educativo de las mujeres. Adicionalmente
se tiene la paridez media de las mujeres de 40-
49 afics, como un grupo de mujeres que,
pricticamente, estidn culminando su
descendencia final, ellas son representantes de
la cohorte de mujeres que comenzaron su vida
reproductiva entre 1963/64-1972/73. También
se muestra un aspecto que estd vinculado al
nivel de la fecundidad, se trata del porcentaje
de mujeres embarazadas al momente de la
encuesta.

El nivel de la fecundidad, visto a partir
de los valores departamentales, muestra una
heterogeneidad notable, Entre los extremos,
Managua y Jinotega, hay mds de tres hijos de
diferencia. Se puede practicar un agrupamiento
de los departamentos, que permite conformar
distintos estratos, al interior de cada uno de
ellos, se tiene a departamentos con niveles
bastante similares de fecundidad. L.os estratos,
de mayor a menor fecundidad, son los
siguientes: -

Nivel de Fecundidad TGF

Estrato

I Muy Alta, >6
n Alta, 5-6
1 Intermedia, 4.5
v Baja 34
v Muy Baja 2.5-3

Cuadro 3.3 Fecundidad y paridez por caracterfsticas seleccionadas
Tasa global de fecundidad para los cinco afios que precedieron la
encuesta, porcentaje de mujeres embarazadas y ndmero promedio de
hijos nacidos vivos a mujeres de 40-49 afios, por caracterfsticas
seleccionadas, Nicaragua 1998
Nacidos
Tasa Porcentaje vivos a
global de  actualmente mujeres
Caracterfsticas fecundidad embarazada 40-49
Area
Urbana 31 5.2 4.8
Rural 54 7.5 7.0
Departamento
Nueva Segovia 4.2 5.4 6.3
Jinotega 6.3 9.0 7.8
Madriz 4.7 5.1 6.1
Estelf 35 44 5.0
Chinandega 4.1 6.4 6.2
Leo6n 35 5.3 5.1
Matagalpa 4.8 7.0 5.8
Boaco 4.7 4.7 74
Managua 3.0 57 4.7
Masaya 34 53 5.1
Chontales 39 5.6 6.1
Granada 3.6 4.3 55
Carazo 3.6 59 5.1
Rivas 3.9 34 55
Ric San Juan 5.6 8.6 8.0
RAAN 6.1 9.8 7.2
RAAS 4.6 8.0 6.4
Nivel de educacidn _
Sin educacién 6.1 6.6 73
Primaria 1-3 52 6.1 6.1
Primaria 4-6 4.1 T4 49
Secundaria 2.7 53 3.6
Superior 1.5 3.7 2.8
Total 39 6.0 5.6
Departamentos
Jinotega, RAAN y Rio San Juan;

Matagalpa, Madriz, Boaco y la RAAS;

Nueva Segovia, Chinandega, Masaya, Chontales y Rivas;
Granada, Carazo, Esteli y Le6n;

Managua.,

Es claro que esta estratificacion estd de acuerdo con el contexto nicaragiiense, por ejemplo, el estrato
que presentala fecundidad mas baja (tres hijos por mujer), supera el nivel de fecundidad que en la actualidad
tienen varios paises latinoamericanos (Cuba, Uruguay, Argentina, Chile, etc.).
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Grafico 3.2
Tasa Global de Fecundidad por Area, Departamento y
' Educacion, 1993-1998

AREA

Urbana

Rural |
DEPARTAMENTCQ
Nueva Segovia |

Matagelpa
Boaco
Managua
Masaya

Rivas

Alo San Juan
RAAN

RAAS K
EDUCACION
Sin educacién
Prmaria 1-3 B
Primara 4-6
Secundaria
Suporior §

0 1 2 3 ) 4 ] 6 7
‘ Hijos por Mujer

Con respecto al nivel de la fecundidad, visto segiin la escolaridad de las mujeres, es llamativo el
escalonamiento que presenta. De mas de seis hijos por mujer, en las mujeres "Sin educacién”, se pasa a algo
més de cinco en las mujeres con 1-3 afios de educacion, a cuatro hijos en promedio en las mujeres con 4-6
afios de primaria, menos de tres hijos las de Secundaria, y apenas un hijo y medio las mujeres con educacién
Superior. La fecundidad de las mujeres "Sin educacién” cuadruplica la de aquellas con educacién "Superior”,
Mientras que las mujeres "Sin educacién”
son reemplazadas por tres hijas cada una, la . .
fecundidafd de lasp mujeres Jcon educacién Cuadro 3.4 Fecyndidad v nacimientos

uperi A i ni e Tasa global de fecundidad y distribuciones porcentuales de las mujeres
Superior €sta  por debajo del vel d de 15-49 affos y los nacimientos de las mismas, segin los estratos

reemplazo. conformados y las caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998
. . ' Distribucién
El Cuadro 3.4 vincula los niveles de Tasa global porcentual
: g , de fecundidad  mujeresde  Nacimientos
la fecundidad, segin los estratos. | o ooy TGF 1549 afos  gltimos S afios

conformados y las caracteristicas
seleccionadas (drea y nivel de escolaridad), Area

e - Urbana 31 64.9 44.7
con las distribuciones porcentuales de las Rural 54 35.1 55.3
mujeres en edades fértiles (15-49 afios), Y108 | getratos
nacimientos correspondientes a las mismas. L. Muy Alta >6 9.8 19.1
Se observa claramente el i to de 1 II. Alta 5-6 16.8 22.4
© observa claramente €l impacto de l1as | i Intermedia 4-5 22.5 27.7
distintas fecundidades estudiadas. Segin la {yﬁajaB , 25 %—g %g g %8‘%
encuesta, €] 65 por ciento de las mujeres de - Vuy Baja o '
15-49 afios son urbanas, sin embarge ellas | Nivel de educacién
9 . & Sin educaci6n 6.1 15.5 24.7
aportan solo con un 45 por ciento de los Primaria 1-3 52 15.0 21.0
imi 1 Primaria 4-6 4,1 254 27.6
nacimientos, el complemento, las ‘mujeres oo g s 4
rurales, que representan, por consiguiente, Superior 15 2.5
poco mis de la tercera parte, son las Total 1.9 100.0 100.0

responsables de més de la mitad de los
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nacimientos. Observando los estratos, la elevada fecundidad del primero es evidente, viendo que las mujeres
en edad fértil (un 10 por ciento), dan lugar a casi el 20 por ciento de todos los nacimientos.

Si se agrupa el estrato IV y el V, departamentos de Granada, Carazo, Esteli, Le6n y Managua, se
tiene un conjunto del 51 por ciento de las mujeres, con 31 por ciento de todos los nacimientos.
Tomando en cuenta al estrato de menor fecundidad (departamento de Managua), con casi la tercera parte de
las mujeres en edades fértiles, el bajo promedio de hijos por mujer conduce a un aporte que no alcanzaal 11
por ciento de todos los nacidos vivos,

Contrastes similares se tienen cuando se observa los niveles de fecundidad segiin la educacién de
las mujeres; el 30 por ciento de las mujeres de menor educacién, dan lugar al 46 por ciento de los nacidos
vivos, en el otro extremo, el 44 por ciento de mujeres con ensefianza secundaria y superior, procrea un 26
por ciento de todos los nacimientos.

Con respecto a la paridez media de las mujeres de 40-49 afios (ver Cuadro 3.3), se confirma el
descenso de la fecundidad acaecido en los contextos estudiados, se muestra también, que los diferenciales
geograficos persisten. La paridez de las mujeres rurales llega a los siete hijos, mientras que en las urbanas
no alcanza a cinco. La paridez resultz mAs elevada en los departamentos del estrato de fecundidad "Muy
Alta", ocho hijos en promedio para las mujeres de Rio San Juan, poco menos en Jinotega y la RAAN, se
agrega a este grupo las mujeres del departamento de Boaco y resulta Managua con la paridez més baja (4.7
hijos por mujer).

En general se verifica también, que los niveles de fecundidad mds elevados se relacionan con
porcentajes mayores de mujeres embarazadas al momento de la encuesta. Pero hay contrastes llamativos,
indicio de que podrian estar operando importantes cambios en el nivel de la fecundidad de algunos
departamentos. Por ejemplo, se tiene casi un 10 por ciento de embarazadas en 1a RAAN, nueve en Jinotega
y algo menos en Rio San Juan (8.6 por ciento), confirmando a estos departamentos como los de mayor
fecundidad; resulta de poco mds de cinco en Masaya, Le6n, Madriz y Nueva Segovia, inferior a cinco en
Boaco, por encima de cuatro en Granada y culmina con apenas 3.4 por ciento en Rivas, esto implica que
podria operar una declinacién mayor de la fecundidad en estos departamentos. El departamento de Managua,
por otra patte, con 5.7 por ciento de embarazadas, puede dejar de ser €l de menor fecundidad, si continda el
comportamiento observado en las mujeres embarazadas al momento de la encuesta.

Los comentarios finales relativos a la tendencia de la fecundidad, tienen que ver con las tasas de
fecundidad por grupos de edad y el nimero de afios transcurridos desde la primera unién, calculadas a partir
de la historia de nacimientos para periodos quinquenales anteriores a la encuesta; en el Cuadro 3.5 se tiene
el comportamiento de las tasas, segin estas caracterfsticas. Las tasas por edad, en la medida en que se
retrocede en el tiempo resultan truncadas, por el hecho de que se investigé a las mujeres entre los 15-49 afios;
para completar el juego de tasas para cada quinquenio, se necesita la experiencia de fecundidad de las
mujeres hasta los 64 afios, al momento de la encuesta.

Estas tasas por edad, en los grupos que resultan comparables (15-19 a 30-34 aiios), muestran un
descenso sistemdtico en los cuatro quinquenios, pero este descenso ha sido més intenso en el iltimo lustro,
en 15-19 afios, en el quinquenio mds reciente, con respecto al anterior, la tasa de 159 pasa a 139 nacimientos
por cada mil mujeres (un descenso del 13 por ciento), siendo que en los quinquenios anteriores este descenso
fue de solo un tres por ciento.
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Cuadro 3.5 Fecundidad por edad para perfodos seleccionados

Tasas espectficas de fecundidad para varios perfodos qumquenales por edad de la mujer y affos transcurridos desde la primera
unién, Nicaragua 1998

Edad Afios antes de 1a encuesta Aflos Aflos antes de la encuesta

dela desde

mujer 0-4 5.9 10-14  15-19 la unién 0-4 59 10-14 15-19
15-19 139 159 164 169 0-4 297 321 358 379
20-24 203 243 271 304 59 204 244 281 315
2529 . 173 207 238 271 10-14 146 189 219 277
30-34 132 164 204 242 15-19 110 148 202 [267]
35-39 82 115 135 NA 20-24 70 114 [145] [120]
40-44 35 [60] NA NA 25-29 30 [65] [122] NA
45-49 9 NA NA NA Nota: Tasas de fecundidad por mil mujeres alguna vez .
Nota: Tasas de fecundidad por mil mujeres unidas .

NA: No aplicable NA: No aplicable

( ] Tasas truncadas parciaimente { 1 Menos de 1,000 afios-mujer de exposicién

Con respecto a las tasas de 20-24 y 25-29, sucede algo similar, opera un descenso del 16 por ciento,
entre el quinquenio més reciente y el anterior, aunque ya se tenfan descensos importantes entre el segundo
quincuenio y el tercero y entre éste y el cuarto (disminuci6n de las tasas de entre 10 y 13 por ciento). La
reduccién més significativa se tuvo en el grupo de 30-34 afios, 20 por ciento entre el primer y segundo
quinquenio, otro tanto entre el segundo y el tercero, y un 16 por ciento entre el tercero y €l cuarto.

Cuando se presta atencién a las tasas de fecundidad segin la duracién de la unién, se observa lo
elevado de estas tasas cuando la unién es mis reciente (0-4 afios de unién, esto es lo esperado, las mayores
tasas se.tienen en los primeros afios de vida conyugal), y la reduccién importante de las tasas a medida que
aumenta la duracién de esta unién. Sin embargo se observan descensos de importancia en las tasas, la tasa
de 379 por mil que tenfan las mujeres hace 15-19 afios, con 0-4 afios de unidas, baja a 297 por mil (un
descenso del 22 por ciento), descensos mayores se tienen con las uniones de 5-9 afios de duracién (un 35 por
ciento), en las uniones de 10-14 afios, la distninucién de la tasa alcanza al 47 por ciento, y sube hasta 59 por
ciento en las uniones con una duracién de 15-19 afios, en el dltimo grupo comparable, mujeres con 20-24
afios de duraci6n de la uni6n, el paso de 120 a 70 por mil, implica una reduccién del 42 por ciento de la tasa.

3.2 FECUNDIDAD RETROSPECTIVA

Los aspectos vinculados con la fecundidad acumulada, se exploran a partir del promedio de hijos
nacidos vivos de las mujeres de los diferentes grupos de edad, se agrega el promedio de hijos sobrevivientes,
como un elemento que relaciona la fecundidad con la incidencia de la mortalidad.

El Cuadro 3.6 presenta esta informacién para todas las mujeres y para aquellas que viven actualmente
en uni6én conyugal. Las mujeres que han completado su fecundidad, o estdn préximas a hacerlo (mujeres de
45-49 afios), han tenido en promedio 5.9 hijos que se eleva a 6.5 en las mujeres actualmente unidas (valores
més bajos que los obtenidos en la ESF-93, 6.7 y 7.3 hijos por mujer, en el orden anterior). En las primeras
un tres por ciento (3.1), no tuvo hijos, siendo inferior a dos (1.5 por ciento), en las unidas; (3.6 y 0.8 por
ciento, respectivamente, en la ESF-93),
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- Cuadro 3.6 Niimero de nacidos vivos v sobrevivienies

Distribuci6én porcentual de todas las mujeres entrevistadas y las mujeres en unién por niimero de hijos nacidos vivos y
promedio de hijos nacidos vivos y sobrevivientes, segiin edad, Nicaragua 1998

Niimero de hijos nacidos vivos Nimero Promedio Promedio
de denacidos de hijos
Edad 0 1 2 3 4 3 6 7 8 9 10+ Total mujeres vivos vivos
TODAS LAS MUJERES

15-19 779 165 48 07 00 00 00 00 00 00 00 1000 3,307 0.28 0.27
20-24 332 277 226 111 42 09 03 0 00 00 00 1000 2423 1.29 1.22
25-29 152 19.1 220 193 128 6.6 34 3 03 00 01 1000 2,153 2,37 2.24
g 36 1.0 07 1000 1,908 3.49 3.27
9

= O

30-34 7.1 11.0 190 182 158 1L1 6.8

35-39 49 80 126 155 152 136 9.5 59 31 49 1000 1,653 441 4.08
40-44 30 40 97 152 152 117 %4 7. 70 57 11.2 1000 1,258 5.35 4,77
45-49 3.1 41 80 126 108 127 101 87 7.5 6.3 161 1000 933 5.85 5.11
‘Total 293 151 143 119 90 64 42 32 24 15 28 1000 13,634 2,59 238

MUJERES EN UNION

15-19 387 442 148 20 02 01 00 00 00 00 00 1000 848 0.81 0.78
20-24  13.0 334 295 158 64 15 05 00 00 00 00 1000 . 1,432 1.76 1.65
182 244 227 150 7% 43 13 05 00 01 1000 1,567 275 2.60

25-29 5.4 . .

30-34 21 84 190 201 176 118 79 67 42 13 0% 1000 1,443 3.86 3.62
35-39 1.2 48 124 163 157 150 100 75 72 39 61 1000 1,208 4.87 4.50
40-44 1.3 30 99 150 153 110 89 86 7.8 6.0 131 1000 925 5.63 5.06
45-49 1.5 24 57 106 98 133 103 105 90 79 193 1000 623 6.48 5.65

Total 83 169 184 160 121 85 57 44 35 21 41 1000 8,045 3.51 3.23

Hay diferencias apreciables entre el total de mujeres y las unidas, en lo que respecta al porcentaje
que no tiene hijos, mientras que para las primeras alcanza al 29 por ciento (en la ESF-93, resulté un 27 por
ciento), apenas supera el ocho por ciento en las casadas o unidas (8.3 vs. 7.4 por ciento en la ESF-93), Esta
diferencia se explica por el estado conyugal de estas mujeres, particularmente las de 15-19 afios; en la
ENDESA-98, del total de mujeres de esta edad, un 22 por ciento es madre, en las unidas superan el 60 por
ciento, en esta condicién. '

En la ENDESA-98 un 51 por ciento de las mujeres unidas, tiene en la actualidad entre uno y tres
hijos, valor parecido al de 1a ESF-93 (50 por ciento). La elevada fecundidad del pasado se manifiesta en que
casi un 10 por ciento de las mujeres ha tenido ocho hijos 0 més, y un cuatro por ciento los 10 o m4s (valores
algo inferiores a los obtenidos en la ESF-93, 11 por ciento con ocho hijos, 5 con 10 y més). Otra
manifestacién de esta elevada fecundidad se tiene al observar que casi e] 20 por ciento de las mujeres en
unién conyugal, con 4549 afios, han tenido en promedio 10 hijos o més.

Con respecto a la incidencia de la mortalidad, se puede tener un conocimiento respecto a la misma,
efectuando el cociente entre el promedio de hijos actualmente vivos y el promedio de hijos tenidos nacidos
vivos. En las mujeres de 15-19 afios, tanto en el total de mujeres como en las actualmente unidas, un 96 por
ciento de los hijos esté vivo. A medida que aumenta la edad de las mujeres se tiene una disminucién de esta
sobrevida, se observa que solo un 87 por ciento de los hijos de las mujeres de 45-49 afios, sobrevive al
momento de la encuesta.

44



33 INTERVALOS ENTRE NACIMIENTOS

Los niveles de la fecundidad est4n relacionados con los intervalos, mayores o menores, en que las
mujeres tienen a sus hijos. Los intervalos intergenésicos més prolongados, no solo provocan un menor nivel
de la fecundidad, sino que hacen a una sobrevida mayor de las madres y de sus propios hijos; efectos
contrarios se tienen con un espaciamiento menor de los hijos. El Cuadro 3.7 permite el estudio de los
patrones de espaciamiento, para ello se considera el intervalo de los nacimientos con respecto a uno anterior

Cuadro 3.7 Intervalos entre nacimientos segin caracterfsticas demogréficas
Distribucion porcentual de nacimientos en los cinco afios anteriores a la encuesta por mimero de meses desde el nacimiento
anterior, segin caracter{sticas seleccionadas, Nicaragua 1998 '
: Mediana
Miimero de meses desde el nacimiento anterior Niimero del
de intervalo
Caracterfsticas 717 18-23 24-35 36-47 48+ Total nacimientos (en meses)
Edad
15-19 326 28.9 24.7 11.8 2.0 100.0 205 21.0
20-29 18.6 17.8 30.7 15.2 17.8 100.0 2,939 28.4
30-39 I2.1 13.2 26.2 16.0 32.6 100.0 2,242 35.2
40+ 11.5 12.3 24.1 16.4 35.6 100.0 466 369
Orden de nacimiento
2-3 ’ 164 163 - 251 14.6 27.6 100.0 2,905 31.3
4-6 14.3 14.1 29:8 17.6 24.3 100.0 1,879 31.5
7+ 18.4 18.4 34.0 13.9 15.3 100.0 1,073 27.6
Sexo
Masculino . 164 15.6 29.1 14.7 24.2 100.0 2,975 30.1
Femenino T 157 16.4 213 16.2 24.3 100.0 2,882 30.8
Nacimiento anterior
Continda vivo 150 - 159 28.5 15.8 24.8 100.0 5,502 30.8
Murié : 317 18.1 239 10.5 15.8 100.0 355 24.1
Area
Urbana 15.3 14.6 24.8 144 31.0 100.0 2,871 33.1
Rural 16.8 17.4 315 16.4 17.9 100.0 2,986 28.9
Departamento
ueva Segovia - 159 13.8 29.1 17.4 237 100.0 213 314
Jinotega 18.5 17.6 35.1 11.5 17.3 100.0 473 26.9
Madriz 9.4 20.1 34,1 15.3 21.1 100.0 165 30.2
Estelf . 12.1 14.2 29.5 16.0 28.1 100.0 208 327
Chinandega 15.2 16,6 28,7 18.0 21.4 100.0 493 30.7
Leén 16.9 18.4 24.4 153 24.9 100.0 385 30.3
Matagalpa 18.1 14.5 31.9 15.3 20.1 100.0 568 29.4
Boaco 17.4 18.0 299 15.1 19.5 100.0 222 28.7
Managua 152 13.9 22.7 i5.5 327 100.0 1,385 34.6
Masaya 16.5 13.3 2779 13.9 28.6 100.0 283 31.0
Chontales 17.7 174 28.0 13.8 23.0 100.0 196 29.3
Granada 210 129 26.6 16.5 23.0 100.0 174 29.8
Carazo 11.6 13.4 31.0 17.9 26.1 100.0 171 338
Rivas 15.2 15.2 26.4 18.0 25.2 100.0 155 32.0
Rio San Juan 18.9 18.9 27.9 13.1 21.3 100.0 101 279
RAAN 13.0 18.1 32.5 16.8 19.5 100.0 395 29.9
RAAS 19.8 229 29.6 14.3 134 100.0 268 25.8
Nivel de educacién
Sin educacién 15.7 19.7 323 16.3 16.1 100.0 1,512 28.4
Primaria 1-3 18.7 15.6 30.6 16.3 18.8 100.0 1,271 28.9
Primaria 4-6 16.5 16.8 27.8 154 234 100.0 1,561 30.0
Secundaria 14.0 12.4 23.4 13.7 36.4 100.0 1,384 36.1
Superior 9.9 6.4 124 16.3 55.0 100.0 130 ND
Total 16.0 16.0 28.2 15.5 24.3 100.0 5,857 304
Nota: Se excluyen los nacimientos de primer orden. El intervalo para los nacimientos miiltiples es el mimero de meses
transcurridos dyesde el iltimo embarazo que terming en nacido vivo.
ND: No disponible pues menos del 50 por ciento de los nacimientos ocurriercn antes del intervalo 48 o mis meses.
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en meses, ocurrido entre los nacimientos del quinquenio anterior a la encuesta. Se utiliza la mediana
(medida que parte la distribucién de los nacimientos en dos subconjuntos, arriba y abajo de la cual se tiene
a la mitad de los nacimientos), como un indicador del promedio del intervalo entre nacimientos, 30.4 meses
es este valor (poco mis de dos afios y medio).

Sélo de 21 meses es la mediana entre nacimientos, en las mujeres de 15-19 afios, aumentando a 37
meses en las mujeres de 40 afios y mds; también se observa que la mediana es menor en las mujeres
multiparas, con siete hijos o més, con respecto a aquellas que han tenido menos hijos. La mediana es de dos
afios cuando el nacido anterior no ha sobrevivido, aumentando a algo mds de dos afios y medio, cuando este
hijo anterior se encuentra vivo, Como se podfa esperar, dado las diferencias en el nivel de la fecundidad, el
intervalo es de 29 meses en ¢l 4rea rural, subiendo a 33 en la parte urbana. Igualmente, en general, los
departamentos con fecundidad mas elevada presentan intervalos menores (destacan la RAAS, Rio San Juan,
Jinotega)}, en el otro extremo se tiene a Carazo y Managua.

Relacién similar (intervalos més cortos, en contextos de mayor fecundidad), se observa en la
escolaridad, poco mas de 28 meses de espaciamiento en los hijos de mujeres sin educacién, aumentando
hasta 36 meses en los hijos de mujeres mds educadas. El intervalo que va de 24-35 meses, tiene la frecuencia
mas elevada de ocurrencia de los nacimientos (28.2 por ciento), en la ESF-93, este mismo intervalo contaba
con el 29.3 por ciento de los nacidos. Como un aspecto positivo se puede indicar que ha disminuido el peso
de nacimientos con un intervalo de 7-17 meses, entre 1a ESF-93 y la ENDESA-98, pasé de 18.4 a 16.0 por
ciento y ha aumentado el correspondiente a 48 meses y mds (en la ESF-93 era de 20.6, en la ENDESA-98
es de 24.3 por ciento).

34 EDAD AL PRIMER NACIMIENTO

Tanto en la ESF-93 como en la ENDESA-98 (Cuadro 3.8}, la edad mediana al primer nacimiento,
ha experimentado muy pocos cambios, practicamente, es de 20 afios. Aunque hay ligeros cambios en las
distribuciones segin la edad de las mujeres que no han tenido hijos, por ejemplo, en la ESF-93, un 73 por
ciento de las mujeres de 15-19 afios eran nuliparas, ese porcentaje en la ENDESA-98 sube a 7§; culmina en
40-44 y 45-49 afios, en la ESF-93, con casi un cuatro por ciento que no llegan a ser madres, siendo del tres
por ciento en la ENDESA-98.

Cuadro 3.8 Edad al primer nacimiento

Distribucién porcentual de las mujeres entrevistadas por edad al primer nacimiento, segtin edad actual, Nicaragua 1998

Edad

Mujeres Edad al primer nacimiento Ndimero  mediana

sin de al primer

Edad actual hijos <15 15-17 18-19 20-21 22-24 25+ Total mujeres nacimiento

15-19 71.9 2.7 15.9 3.5 NA NA NA 1000 3,307 ND
20-24 33.2 3.9 273 21.1 10.6 38 0.0 1000 2,423 19.8
25-29 15.2 5.3 259 20.5 15.6 12.8 4.6 1000 2,153 19.8
30-34 7.1 5.6 25.4 20.8 16.9 13.5 10.6 100.0 1,908 19.8
35-39 4.9 6.5 24.4 221 16.1 14.1 11.9 100.0 1,653 19.7
40-44 3.0 8.0 27.1 207 6.1 14.1 11.1 160.0 1,258 19.5
45-49 31 8.0 25.0 19.6 153 14.7 14.3 100.0 933 19.7

NA: No aplicable :
ND: Ne dispenible pres menos del 50 por ciento de las mujeres han tenide un nacimiento antes de la edad inferior del intervalo
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Un aspecto que también s comiin a ambas encuestas, es que aumenta con la edad de las mujeres el
porcentaje que declara haber tenido su primer hijo antes de los 15 afios, alrededor de 3 a 4 por ciento en los
grupos 15-19 y 20-24 afios, en las dos encuestas, hasta 8 por ciento en 40-44 y 45-49 afios en la ENDESA-98
{10 y 6 por ciento respectivamente en la ESF-93). Las desagregaciones de la edad mediana al primer
nacimiento, segiin drea, departamentos y la escolaridad de las mujeres, se muestran en el Cuadro 3.9.

Como se hizo referencia, }a edad mediana ha experimentado muy pocos cambios segiin la edad de
las mujeres (casi 20 afios en promedio), ligeramente por encima de este valor en la parte urbana y en los 19
afios en la rural. Los departamentos de mayor nivel de 1a fecundidad son los que presentan una edad mediana
menor (inferior alos 19 afios); otra manifestacion de los diferenciales en fecundidad, se tiene con la relacién
entre la escolaridad de las mujeres y la edad mediana al primer hijo, a menor escolaridad corresponde una
edad mediana también, menor.

Cuadro 3.9 Edad mediana al primer pacimiento
Edad mediana al primer nacimiento entre las mujeres de 20-49 aftos por edad actual, segtin caracter{sticas seleccionadas,
Nicaragua 1998
Edad actaal . .
Mujeres Mujeres
Caracterfsticas 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 20-49 2549
Area
Urbana 20.6 204 20.2 20.0 19.8 20.1 202 20.1
Rural 18.8 18.8 18.8 19.1 188 19.2 18.9 189
Departamento
Nueva Segovia 19.1 19.1 18.8 19.1 18.9 19.0 19.0 19.0
Jinotega 18.6 187 187 18.6 18.6 189 18.6 18.7
Madriz ND 204 18.6 20.5 19.0 20.3 19.9 19.8
Estelf 20.0 19.7 19.5 19.8 20.3 209 20.0 20.0
Chinandega 189 19.6 20.2 19.1 18.5 20.2 194 19.5
Lebn 199 197 197 199 193 19.9 19.7 19.7
Matagalpa 19.1 19.3 19.4 19.4 20.3 19.3 194 19.5
Boaco 19.0 19.3 19.3 18.6 19.2 18.5 19.0 19.0
Managua ND 20.4 20.5 20.2 19.8 19.4 ND 20.1
Masaya ND 204 19.6 19.4 19.6 207 199 19.8
Chontales 19.3 19.3 20.1 20.1 18.6 20.0 19.6 19.7
Granada 19.8 20.3 19.9 19.9 19.8 211 ND 202
Carazo ND 20.7 21.2 19.6 20.3 20,2 ND 204
Rivas 19.3 19.9 19.2 20.2 20.2 19.5 19.7 19.8
Rio San Juan 19.1 18.0 18.4 18.2 18.1 20.6 18.5 18.4
RAAN 18.9 18.5 18.2 19.4 18.0 19.4 18.7 18.7
RAAS 19.0 19.4 18.6 18.9 18.7 19.2 19.0 19.0
Nivel de educacién
Sin educacién 18.0 17.5 179 18.2 17.6 18.8 18.0 18.0
Primaria 1-3 18.0 18.3 18.4 18.5 19.0 19.1 18.5 18.6
Primaria 4-6 18.5 184 18.3 19.1 18,5 19.9 18.8 18.9
Secundaria ND 20.8 21.2 21.4 21.9 222 ND 21.2
Supesior ND ND 24.5 25.5 22.5 243 ND ND
Total 19.8 19.8 19.8 19.7 19.5 19.7 19.7 19.7
Nota: Las medianas para los grupos 13-19 no se caleularon por que menos de la mitad de las mujeres han tenido un hijo
antes de cumplir 20 afios.
ND: No disponible pues menos del 50 por ciento de las mujeres han tenido un nacimiento antes de Ia edad inferdor del
intervalo :
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3.5 FECUNDIDAD DE LAS ADOLESCENTES

Es de especial interés el tratamiento de la fecundidad en las mujeres menores de 20 afios, esta
fecundidad tiene claras implicancias en la salud de las madres jévenes y, también, en la de sus hijos. El
Cuadro 3.10 y el Grifico 3.3, permiten describir el comportamiento reproductivo de las jévenes de estas
edades. La tasa de fecundidad en esta edad, ha experimentado un descenso de importancia, (era de 182 por
mil en la ESDENIC-85, y de 158 en la ESF-93, o sea un descenso del 24 y 12 por ciento, respectivamente,
con respecto a la tasa de 139 por mil de la ENDESA-98). Sin embargo, dado que los descensos han sido
superiores en las otras edades, el aporte del grupo se ha incrementado, segiin la ENDESA-98, representa ¢l
18 por ciento de toda la fecundidad (ver Cuadro 3.2).

Cuadro 3.10 Fecundidad de adglescentes
Porcentaje de adolescentes (15-19 afios) que son madres o estdn embarazadas por
primera vez, por caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998
Porcentaje que son madres o que
estdn embarazadas por primera vez
Estdn Total
Ya son esperando alguna vez Niimero de
Caracteristicas madres el primer hijo embarazadas  adolescentes
Edad
i5 5.1 5.0 10.1 673
16 12.4 4.2 16.6 728
17 224 6.1 28.5 705
18 33.1 5.5 38.6 659
19 424 33 45,7 542
Area
Urbana 18.8 4.1 22.9 2,100
Rural 27.9 6.2 34.1 1,207
Departamento
Nueva Segovia 259 3.8 297 101
Jinotega 356 8.0 43.6 162
Madriz 16.4 42 20.6 89
Estelf 15.0 4.8 19.8 139
Chinandega 25.1 6.3 314 252
Ledn 242 4.5 28.7 289
Matagalpa 24.2 53 29.5 257
Boaco 17.5 6.2 237 103
Managua 20.1 4.5 24.6 1,002
Masaya 17.8 37 215 183
Chontales 214 2.6 24.0 107
Granada 18.5 4.8 23.2 118
Carazo 204 3.2 23.6 100
Rivas 224 2.0 24.5 91
Rio San Juan 27.6 10.3 379 36
RAAN 242 77 31.9 142
RAAS 24.6 4.2 28,7 137
Nivel de educacién
Sin educacién 48.0 6.2 54.2 258
Primaria -3 38.2 6.2 44.4 391
Primaria 4-6 27.7 1.0 34.7 S80
Secundaria ) 113 32 14.5 1,596
Superior 7.8 0.9 8.7 82
Total 22.1 4.9 27.0 3,307
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Gréfico 3.3
Porcentaje de Adolescentes con Hijos o
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La proporcién de adolescentes que ya iniciaron la procreacién asciende al 27 por ciento, aunque se
trata de un porcentaje sumamente elevado, es inferior al obtenido en 1a ESF-93 (32 por ciento), la diferencia
se debe a las adolescentes que ya son madres (22 vs. 27, respectivamente). Viendo los porcentajes, en el
paso de los 15 alos 19 afios, se tienen porcentajes importantes de madres y embarazadas a los 15 afios (10
por ciento), y un rdpido incremento en las edades siguientes, se culmina con 46 por ciento, a los 19 afios (en
la ESF-93 los porcentajes son 9 y 49, en el mismo orden).

Contrastes tan fuertes se tienen en las otras desagregaciones practicadas, un 54 por ciento de las
adolescentes sin educacién estin embarazadas o son madres (59 en la ESF-93), un porcentaje seis veces més
elevado que en las adolescentes con educacién superior (9 por ciento). Las adolescentes madres o
embarazadas del 4rea rural (34 por ciento), representan casi un 50 por ciento més que las correspondientes
adolescentes urbanas (23 por ciento); sin embargo en la ESF-93, las adolescentes madres o embarazadas
rurales, pesaban més del 60 por ciento que las correspondientes urbanas (41 vs. 25 por ciento). Destacan
Jinotega y Rio San Juan, como los departamentos en que la proporcién de adolescentes madres o
embarazadas, es m4s elevada (44 y 38 por ciento), y resultan Masaya, Madriz y Estelf con los porcentajes
mis bajos (alrededor de 21 por ciento).

3.6 RESULTADOS DEL CUESTIONARIO DE HOMBRES
3.6.1 Fecundidad Retrospectiva

Dado que se contempl6 la investigacién de este aspecto también en los hombres, al mismo tiempo
de describir su comportamiento, se efectia la comparacién con los resultados obtenidos en los cuestionarios
de mujeres. Aunque la fecundidad total de hombres y mujeres no ofrece diferencias elevadas influye la

distinta edad al casarse o unirse y no es tan evidente cudnto abarca el periodo fértil en el caso de los hombres,
en la ENDESA-98 se los investigé entre los 15-59 afios. Dada la fecundidad tan elevada del pasado en

49



Nicaragua, el promedio final de hijos en los hombres de 60 afios y més, debe ser més alto que el obtenido
con el rango de edades contemplado en la encuesta.

Segiin el Cuadro 3.11, entre los 15-19 afios, un cuatro por ciento del total de hombres ya es padre
comparado con 22 en el caso de las mujeres; entre los unidos de este mismo grupo de edad este porcentaje
es de 40 por ciento, mientras que un 61 por ciento de las mujeres unidas, es madre. En el otro extremo, tanto
en los hombres unidos como en las mujeres unidas, un porcentaje muy bajo (entre 1 y 3 por ciento) no han
sido padre o madre.

El promedio de hijos para los hombres a los 55-59 afios est4 alrededor 7 de hijos. Para el iltimo
grupo de edad comparable (45-49 afios), en el total de hombres y mujeres se tiene, practicamente, el mismo
valor promedio (5.9 hijos), algo més bajo resulta en los unidos (6.2), con respecto a las unidas (6.5). Otro -
aspecto de interés estd dado por los padres mas prolfficos, casi 13 por ciento de los hombres en unién
conyugal han tenido ocho hijos 0 mis y un seis por ciento los 10 hijos 0 mis (en las mujeres unidas los
valores eran casi diez y cuatro por ciento, respectivamente). A los 45-49 afios habfa un 19 por ciento de las
mujeres unidas que habian tenido 10 hijos o més, mientras que entre los hombres unidos de 55-59 afios este
porcentaje llega a 27.

Con relacién a la sobrevivencia de los hijos en los hombres unidos, el comportamiento es muy
similar a lo obtenido con la informacién de la sobrevivencia de los hijos, segiin el reporte de las mujeres
unidas. En ambos casos, un 92 por ciento de los hijos se encuentra vivo, al momento de la encuesta. '

Cuadro 3.11 Numero de nacidos vivos v sobrevivientes
Distribucién Eorce.ntual de todos los hombres entrevistados y los hombres en unién por niimero de hijos nacidos vivos y
promedio de hijos nacidos vivos y sobrevivientes, segiin edad, Nicaragua 1998
Niirnero de hijos nacidos vivos Niimero Promedio Promedio
de denacidos de hijos
Edad 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10+ Total hombres vivos vivos
TODOS LOS HOMBRES
15-19 961 29 1.0 00 00 00 00 00 00 00 00 1000 696 0.05 0.05
20-24 541 249 138 4.7 1.7 08 00 00 00 00 00 1000 500 077 0.74
25-29 237 178 269 173 58 43 18 18 05 00 03 1000 372, 1.99 1.86
30-34 142 138 189 147 142 95 89 32 12 05 1.0 1000 353 3.02 2.86
35-39 45 53 142 161 171 174 94 44 56 26 33 1000 278 4.33 4,04
40-44 37 5.0 6.2 147 18.8 109 11.7 109 54 41 86 1000 262 5.20 4,77
45-49 75 38 67 135 172 64 151 79 94 172 153 100.0 192 5.88 5.24
50-54 47 1.8 94 163 84 129 102 79 6.0 6.0 164 1000 149 5.87 5.25
55-59 72 1.6 57 S50 124 177 126 74 66 92 245 1000 103 6.76 5.95
Total 389 103 114 96 74 58 52 3.2 24 18 40 1000 2,912 2.57 2.40
_ HOMBRES EN UNION
15-19 596 310 95 00 00 00 00 @00 00 00 00 1000 52 0.50 0.49
20-24 185 41.1 260 95 33 16 00 00 00 00 00 1000 242 1.43 1,38
25-29 9.2 187 317 222 73 56 24 24 06 00 00 11000 276 2.42 2.26
30-34 64 128 185 169 165 107 11.0 39 14 07 12 1000 286 347 3.28
35-39 1.2 49 140 171 18.1 182 102 4.9 48 29 37 1000 250 4,52 423
40-44 1.0 2.6 6.7 151 196 114 119 114 61 46 9.7 1000 231 5.54 5.09
45-49 33 32 6.8 14.7 78 7.0 158 8.7 70 84 173 1000 164 6.22 5.60
50-54 32 2.0 9.0 16.5 7.2 125 11.2 8.3 6.6 6.6 167 1000 135 6.06 5.40
55-59 21 08 60 44 139 90 124 87 7.8 83 266 1000 38 7.23 6.38
Total 79 134 167 151 116 92 83 52 34 29 64 1000 1,724 4.01 3.69
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CAPITULO 4

CONOCIMIENTO Y USO DE ANTICONCEPTIVOS

El estudio de los niveles de conocimiento y uso de la anticoncepcién es de gran importancia, no s6lo
porque el uso de anticonceptivos es el determinante préximo mds importante de la fecundidad, sino también
por la utilizacién préctica que pueden hacer de dicha informacién los administradores de 1os programas de
planificacién familiar y los responsables de la formulacién de politicas de poblacién y salud del pafs. El
adecuado conocimiento del nivel de uso y de los métodos empleados permite evaluar la efectividad de los
programas desarrollados e identificar grupos con bajo acceso a los servicios clinicos, de orientacién y
comercializaci6én o distribucién.

Al igual que para los otros capftulos donde se dispone de informacién para hombres, primero se
analiza la informacién para mujeres y luego la correspondiente a los hombres. Este capitulo comienza con
el anélisis, para mujeres, de las condiciones previas para el uso de alguna forma de planificacién familiar
como es el caso del conocimiento de los métodos anticonceptivos. Seguidamente, se analiza el uso alguna
vez en el pasado y el uso actual de métodos, continuando con la descontinuacién del uso y falla de métodos,
los factores de no uso, las intenciones futuras de uso y las actitudes hacia la planificacién familiar.
Finalmente se incluye la informacién pertinente para hombres. Otros determinantes préximos de la
fecundidad se analizan en el Capitulo 5.

41 CONOCIMIENTO DE METODOS

El cuestionario de la ENDESA-98, incluy6 una seccién completa sobre el conocimiento, el uso
pasado y el uso actual de métodos de planificacién familiar. L.a medicién del conocimiento se hizo
preguntando a la entrevistada qué métodos conocfa o habia oido hablar para demorar o evitar un embarazo.
Por cada uno de los métodos no mencionados por la entrevistada se le lefa el nombre del método, se hacia
una breve descripcién y se indagaba nuevamente si habia oido hablar de &l. De esta manera, "conocer un
método" no significa necesariamente que la mujer tenga un buen nivel de informacién sobre dicho método;
es decir, que sepa qué es el método, cémo se usa correctamente, cuales son sus posibles contraindicaciones,
etc.; basta con que por lo menos lo conozca de nombre o tenga una idea de c6mo se emplea, Los niveles de
conocimiento de métodos especificos de planificacién familiar se resumen en el Cuadro 4.1 para las mujeres
en unién y se amplian para incluir a todas las mujeres segin estado civil y actividad sexual.

Al igual que con la Encuesta de Salud Familiar, ESF-93, pricticamente todas las mujeres
nicaragiiense, independientemente de que estén o nounidas o de que tengan experiencia sexual o no, conocen
o han ofdo hablar de la existencia de métodos que pueden impedir la concepcién de un embarazo (ver Gréfico
4.1). Los métodos modernos més conocidos por las mujeres actualmente unidas son la pildora, 1a inyeccién
y el condén (90 por ciento o mas de las mujeres en unién), muy cerca de estos métodos estdn el DIU y la
esterilizacién femenina (84 por ciento de estas mujeres). De los métodos modemnos las mujeres en unién
tienen un menor conocimiento de la esterilizacién masculina (64 por ciento), un poco més de la tercera parte
conoce el diafragma/espumafjalea, y solo un 7 por ciento el implante.
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No se observan variaciones en el conocimiento de o .
. ; .. X Cuadro 4.2 Conocimiento de métodos por caracter{sticas
métodos ‘ modernos segin carac_:tcnsucas 80C10 | goleccionadas
demogréficas (ver Cuadro 4.2), Los niveles mas bajos de
conocimiento de métodos modernos entre las mujeres en | Porcentaje de mujeres actualmente unidas que conocen
unién se observan en la RAAN (91 por ciento) y entre ¢ | @ Menos un método y un método moderno por
. . ., . caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998
grupo de mujeres sin educacién (94 por ciento).
Conocen al menos un método
42  USO DE METODOS DE Conoce Conoce Numero
PLANIFICACION FAMILIAR algdn  método  de
Caracterfsticas método moderno mujeres
Con el objeto de evaluar la prctica pasada y | pgaq
actual de métodos anticonceptivos en la ENDESA-98,a | 15-19 96.8 96.8 848
todas las mujeres que manifestaron conocer algiin método gg'gg ggg gg-g iggg
se les pregunté si lo habian usado alguna vez y si lo| 3g.34 99.2 992 1443
estaban usando actualmente. Esta informacién permite 35-39 gg.s gg-g 1,20§
: : : 0-44 g . 92
medir el uso pasado y actual de la anticoncepcién. 4549 951 95.0 623
42.1 El Uso Pasado Area
Urbana 99.5 99.5 4,829
. Rural 96.5 96.5 3,215
Como se puede apreciar en el Cuadro 4.3, el uso
de anticoncepcidén en Nic a es relativamente alto, | Departamento
P pe dotcd ?rag" \ odnd fértil haw, | Nueva Segovia 993 993 258
pues 60 por clento de to as las mujeres en edad rertt 121 | Finotega 935 93.5 404
usado alguna vez en su vida un método de planificacién | Madriz 97.7 97.7 189
familiar; el 59 por ciento ha usado métodos modernos y | Estelf 2.1 oL 33
. . . Chinandega 98.7 98.7 687
el 9 por ciento alguna vez hausado métodos tradicionales. | [esn 99.2 99.0 629
El método moderno m4s usado alguna vez por todas las | Matagalpa 96.7 96.7 654
mujeres es la pildora (43 por ciento), seguido por el DIU ]:d(;ic:gua ggg gg% . igg
con el 21 por ciento. La esterilizacién femenina ha sido | Masaya 99 8§ 99.6 442
usada por el 19 por ciento, las inyecciones y el condén | Chontales 97.8 978 258
. R . s Granada 98.9 98.7 262
por 14 por ciento, y la abstinencia periédica por 6 por | ;0.0 995 995 251
ciento de todas las mujeres. Rivas 99.7 99.7 224
Rio San Juan 94,7 94.7 101
. . RAAN 91.2 91.2 346
Entre las mujeres actualmente unidas, 91_81 por | RAAS 973 973 208
ciento ha usado alguna vez un método de planificacion
OF : 2 Nivel de educacién
famlllar,' el 79 por ciento h’a usado mt?t(?dos modernczs yel Sin educacion 043 943 1517
11 por ciento ha usado métodos tradicionales. La pildora | primaria 1-3 98,5 984 1430
ha sido usada por el 59 por ciento de las mujeres fs’rimal('jia 4-6 gg}’ ggé %;ig
. N ey : ccundaria . . 4
actualt.nente unidas, seguida por el DIUy 12.‘ esterilizacién Superior 100.0 100.0 306
femenina (28 y 26 por ciento respectivamente), las
inyecciones y el condén (19 y 18 por ciento). Total 98.3 983 8,045

El uso pasado de métodos entre las mujeres no casadas o unidas pero que son activas sexualmente
es igual al observado para las mujeres actualmente unidas, con variaciones a nivel de métodos especificos:
los métodos modernos més usados por estas mujeres son las pildora (60 por ciento), el DIU (32 por ciento),
las inyecciones (28 por ciento), el condén (23 por ciento), la esterilizacién femenina (20 por ciento), la
abstinencia periédica y el retiro (12 por ciento respectivamente).
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Cuadro 4.3 Uso alguna vez de anticonceptivos
Porcentaje de todas las mujeres, de las mujeres actualmente unidas y de las mujeres no unidas pero sexualmente activas que alguna vez
han usado un método anticonceptivo, por método especifico y edad, Nicaragua 1998
Métodos modernos Métodos tradicionales
Esterilizacién
Algin  Total Diaf./ Total Abstin. Niimero
Grupos méto-  mo- Inyec- Espuma/ Con- Feme- Mas- tradi- peri6- de
de edad do  dernos Pfldora DIU cin Jalea dén . nina culina ciomal dica Retiro mujeres
TODAS LAS MUJERES
15-19 209 202 16.2 42 4.3 0.0 44 0.1 0.0 24 12 1.8 3,307
20-24 574 562 436 209 15.7 08 12.8 4.3 0.1 6.2 36 38 2423
25-29 754 739 572 302 19.7 1.2 190 185 0.2 11.5 8.8 46 2,153
30-34 820 809 578 340 2038 39 207 309 0.9 129 9.6 59 1908
35-39 809 11 5719 284 17.7 4.1 171 378 1.2 13.5 11.5 62 1,653
40-44 753 736 511 23.1 16.4 57 139 400 1.6 13.0 10.3 55 1,258
45-49 639 630 421 17.3 10.2 as 95 341 0.3 7.7 6.1 36 933
Total 598 586 434 210 142 2.1 133 186 0.5 8.7 6.4 42 13,634
MUJERES ACTUALMENTE UNIDAS
15-19 624 605 4838 12.4 135 0.0 124 04 0.0 6.3 2.6 53 848
20-24 792 780 612 284 215 0.9 183 6.0 0.1 8.0 45 50 1432
25-29 86.1 846 66.1 351 230 14 220 221 0.2 13.0 9.7 49 1,567
30-34 87.8 865 615 353 218 35 215 343 08 135 10.1 63 1,443
35-39 854 839 618 309 19.3 43 19.1 42.4 1.7 13.3 114 60 1,208
40-44 30.2 781 53.3 234 i7.4 6.0 14.9 44.1 1.9 14.0 11.2 5.6 925
435-49 69.1 67.8 44.5 18.5 9.8 4.2 8.7 394 0.4 7.4 6.2 31 623
Total 806 791 588 283 193 2.7 180 261 0.7 11.2 82 53 8,045
MUIJERES NO UNIDAS PERO SEXUALMENTE ACTIVAS
Total 798 779 599 322 279 4.5 22.5 1.6 04 8.8 12.1 12.2 209

4,22 Prevalencia Actual del Uso de Métodos

A todas las mujeres que habfan usado métodos alguna vez y no estaban embarazadas en el momento
de la entrevista se les pregunté si ellas o su esposo o compafiero usaban actualmente algin método para evitar
quedar embarazada. A partir de esta informacién se puede evaluar el uso actual de la anticoncepci6n. Los
cambios en el uso de métodos entre 1993 y 1998 se pueden apreciar en el Gréifico 4.2.

Solo algunos de los métodos (esterilizacién femenina e inyecciones) han incrementado
significativamente su uso en el periodo 1993-98. La esterilizacién femenina es el método mds usado entre
las mujeres unidas ya que 26 por ciento de estas ha recurrido al mismo (ver Cuadro 4.4). La pfldora es el
método que siguen en importancia con 14 por ciento de uso, mientras que el DIU es usado por 9 por ciento
de las usuarias. Las inyecciones con 5 por ciento del uso actual total aumento su participacién desde 1993
cuando solo un uno por ciento lo usaba. Al mismo tiempo nétese el bajo uso del condén (menos de 3 por
ciento). El uso de métodos tradicionales (ritmo y retiro), al igual que en 1993, se mantienen en niveles
bastante bajos: menos del 3 por ciento de las mujeres unidas usan estos métodos de planificacién familiar.

La prevalencia de uso de algiin método aumenta con la edad de la mujer, hasta alcanzar 70 por ciento

entre las mujeres casadas o unidas de 35-39 afios de edad, y luego desciende a 48 por ciento entre aquéllas
de 45 2 49. Entre 1993 y 1998 se presentaron incrementos en el uso de métodos modernos entre las mujeres
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en unidn en todos los grupos de edad, pero especialmente entre las mujeres de 15 a 19 afios al pasar del 23
al 40 por ciento. Al igual que en 1993, el porcentaje de usuarias de esterilizacién aumenta con la edad,
convirtiendose en el método de mayor prevalencia a partir de los 25 afios de edad, y es practicamente el
método mayormente usado por las mujeres de 35 o mds afios de edad.

Contrario a lo que ocurre con la esterilizacién, la pildora es utilizada principaimente por mujeres
de menos de 30 afios de edad. En este grupo, la pildora es m4s usada entre las mujeres de 15-19 y 20-24 afios
(21 y 22 por ciento respectivamente) y empieza a descender hasta un menos de 2 por ciento entre las de 45
a 49 aiios. Al igual que en 1993, las usuarias de esterilizacién, de pildora, y de DIU representan més del
ochenta por ciento de todas las usuarias de planificacién familiar. El porcentaje restante se distribuye entre
las inyecciones, el condén, y los métodos tradicionales, con prevalencias de cinco por ciento o menores.

Entre las mujeres no unidas pero que son sexualmente activas el nivel de uso es de 62 por ciento.
En este grupo las mujeres de 25-29 son las que presentan el mayor porcentaje de uso con 71 por ciento,
siendo la esterilizacidn femeninay la pildora los métodos mas usados, seguidos por el DIU y las inyecciones.
Entre las m4s jovenes, 15-19 y 20-24, existe una mayor mezcla de métodos, principalmente: pildora, DIU,
e inyecciones.

4.2.3 Diferenciales en los Niveles de Uso

En el Cuadro 4.5 se presentan los diferenciales en los niveles de uso actual de métodos, segin lugar
de residencia (4rea y departamento), nivel de educacién y niimero de hijos vivos para las mujeres en edad
fértil actualmente unidas. En el Grafico 4.3 se ilustran, por departamento, los niveles de uso, mientras que
el Grifico 4.4 presenta las diferencias por 4rea de residencia, educacién y nimero de hijos nacidos vivos
para las mujeres en unién y los cambios observados desde 1993.

En cuanto a la drea de residencia, la tasa de prevalencia de uso anticonceptivo es considerablemente
mayor en la drea urbana (66 por ciento versus 51 por ciento en la 4rea rural), mostrando que se ha
disminuido la diferencia que existia anteriormente entre estas dos 4reas: 61 versus 33 en 1993. Claramente,
los aumentos recientes en el uso anticonceptivo han sido mayores en la 4rea rural, especialmente en la parte
de métodos modemos. Por métodos especificos, el uso de la esterilizacién femenina, el DIU, y el cond6n
es mayor en el 4rea urbana, mientras que el uso de la pildora y la inyeccién presentan valores similares en
las dos dreas

Entre los departamentos existen diferencias importantes en los niveles de uso actual de
anticoncepcién. Los departamentos de mayor uso son en su mayoria del Pacifico (a los que se le suman
Chontales y Esteli), los cuales corresponden con los niveles més bajos de fecundidad. Al mismo tiempo los
departamentos con menor uso de anticoncepcién y mayores niveles de fecundidad son: RAAN, Jinotega,
Madriz, Matagalpa, Rio San Juan, y la RAAS, todos con una prevalencia de 55 por ciento de las mujeres en
unién o menos (Cuadro 4.5). Segin método, la esterilizacién femenina ¢s mayorinente usada en Leén,
Carazo, y Esteli, todos ellos con 30 por ciento o mds de las mujeres en unién esterilizadas La pildora es més
preferida en Rivas, Nueva Segovia, Boaco, Chontales y Granada (entre 18 y 19 por ciento), mientras que el
DIU presenta los niveles m4s altos en Managua, Le6n y Masaya (entre 11 y 14 por ciento). Chontales con
casi 10 por ciento de las mujeres en unidén usando inyecciones es el departamento con mayor uso de este
método. Finalmente, el condén es mayormente usado en Granada, Managua y Rivas (cerca de un 4 por
ciento respectivamente).
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Cuadro 4.5 Uso actual de métodos segiin caracter{sticas sociodemogréficas

Distribucitn porcentual de las mujeres actualmente unidas por métode usado actualmente, segnin caracteristicas sociodemogréficas, Nicaragua

1998

Métodos modernos Métodos tradicionales
Esterilizacién
Total Total Abstin, No usa Ndmero
Algtin  mo- Inyec- Con- Feme- Mas- trodi- perid- actval- de
Caracterfsticas método demmos Pildora DU cién  dén  nina culina cional dica Retio mente Total mujeres
Area
Urbana 66.3 628 134 114 54 32 286 06 32 2.1 1.1 337 1000 4,829
Rural 514 493 146 5.6 4.9 1.7 222 03 1.5 0.7 08 486 1000 3,215
Departamento
Nueva Segovia 595 575 189 55 47 27 254 0.2 1.2 1.0 02 405 1000 258
Jinotega 434 408 130 5.1 6.5 28 134 00 2.0 0.8 12 566 1000 424
Madriz 490 448 153 5.1 34 23 187 0.0 34 1.7 1.7 510 1000 189
Esteli 654 621 160 9.8 23 26 304 0.4 28 1.1 1.8 346 1000 339
Chinandega 593 565 13.8 6.0 4.6 23 298 0.0 23 1.0 13 407 1000 687
Leén 676 650 108 127 46 27 339 03 2.1 14 06 324 1000 629
Matagalpa 512 476 157 4.8 6.2 1.6 182 1.0 29 21 09 488 1000 654
Boaco 594 576 185 53 6.9 23 246 0.0 1.8 0.8 1.0 406 1000 254
Managua 67.2 637 121 13.5 54 34 283 0.9 3.1 20 1.1 328 1000 2,428
Masaya 607 575 129 1l.0 4.0 1.5 282 00 30 1.3 1.7 393 1000 442
Chontales 658 650 183 5.7 9.2 1.9 288 L1 08 0.8 00 342 1000 258
Granada 644 604 182 7.2 4.5 37 265 0.3 3.7 27 1.1 356 1000 262
Carazo 622 594 117 6.1 6.3 28 325 0.0 23 23 0.0 378 1000 251
Rivas 676 654 194 9.1 6.6 36 266 0.0 1.7 0.8 08 324 1000 224
Rio San Juan 512 492 143 7.8 5.3 68 20t 08 1.6 0.8 0.8 4838 1000 101
RAAN 360 342 9.9 52 3.6 1.8 137 0.0 1.4 1.1 0.2 640 1000 346
RAAS 540 518 170 49 4.4 08 241 0.5 1.6 14 03 460 1000 298
Nivel de educacién
Sin educacién 463 446 9.0 3.5 37 22 260 0.2 1.3 0.5 0.8 537 1000 1,517
Primaria 1-3 56.1 545 128 6.5 39 20 286 0.6 1.0 0.6 04 439 1000 1,430
Primaria 4-6 615 594 158 1.5 5.4 1.9 282 06 1.7 0.7 1.0 385 1000 2,156
Secundaria 68.7 64.1 162 138 6.5 3.7 236 0.4 41 27 1.4 313 1000 2,545
Superior 701 626 112 182 6.2 34 216 1.4 72 6.2 1.0 299 1000 396
Niimero de hijos vivos
0 235 216 139 1.7 4.4 L1 0.4 0.0 19 0.6 13 765 1000 696
1 551 518 214 169 71 3.7 24 0.2 3.2 20 12 449 1000 1432
2 68.0 630 208 139 7.0 29 182 0.3 42 2.8 14 320 1000 1,601
3 709 683 120 8.5 4.3 22 399 0.9 21 1.3 09 291 100.0 1,348
4+ 62.5 60.5 74 4.7 3.7 2.5 415 0.7 1.6 1.0 06 375 1000 2967
Total 603 574 139 9.1 52 26 261 05 2.5 1.6 1.0 397 1000 8,045
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Grafico 4.3
Prevalencia de Métodos Anticonceptivos entre las
Mujeres en Unidn por Departamento, 1998
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El nivel de uso de métodos anticonceptivos aumenta con el nivel educativo de las mujeres en unién,
desde 46 por ciento en las mujeres sin educacién, hasta 70 por ciento en las mujeres con educacién superior
(Gréfico 4.4). Un diferencial de uso anticonceptivo importante es el que se observa entre los dos niveles de
educacién primaria: 1-3 y 4-6. Né6tese que aunque el nivel de uso de métodos modernos es diferente (56 y
62 por ciento de las mujeres en unién respectivamente), la prevalencia de esterilizacién es igual en ambos
grupos de educacién. Comparado con los niveles observados en 1993, la prevalencia es mayor en cada uno

Grafico 4.4
Prevalencia de Métodos Anticonceptivos entre las Mujeres
en Unién segun Caracteristicas Seleccionadas, 1993 y 1998
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de los niveles educativos, pero especialmente para las mujeres en unién con 1-3 aftos de educacién primaria
(43 por ciento en 1993 versus 56 por ciento en 1998). Las mujeres que no tienen ningiin hijo son las que
menos planifican (24 por ciento). El nivel de uso aumenta rapidamente hasta alcanzar el 70 por ciento entre
las mujeres que tienen tres o més hijos. Entre aquellas que han decidido usar anticoncepcién, la pildora y el
DIU son los métodos preferidos por las mujeres en unién sin hijos o con un hijo, mientras que la
esterilizacidn es el método seleccionado por aquellas con tres 0 més hijos nacidos vivos. En el medio se
encuentran las madres de dos hijos, las cuales se inclinan principalmente hacia la pildora (21 por ciento) y
la esterilizacién (18 por ciento), pero manteniendo también un alto porcentaje de uso de DIU (14 por ciento)
y la inyeccién (7 por ciento).

4.2.4 Namero de Hijos al Iniciar el Uso de Anticonceptivos

El anlisis de la relacién entre el niimero de hijos vivos que tenian las mujeres cuando usaron por
primera vez un método anticonceptivo para distintas cohortes, permite conocer cudn temprano en la vida
reproductiva de las mujeres se adopta la planificacién familiar, y si se hace para limitar o para espaciar los
hijos, al ignal que las tendencias en el proceso de adopcién con fines de espaciamiento. Al analizar esta
informacién debe recordarse que para las cohortes jévenes, el proceso todavia no ha concluido. La
informacién sobre el niimero de hijos sobrevivientes al usar la anticoncepci6én por primera vez se presenta
en el Cuadro 4.6 para las distintas cohortes de mujeres alguna vez unidas. Los resultados muestran cierta
motivacién de las mujeres nicaragiiense por el espaciamiento de los nacimientos y por la limitacién del
tamaiio de la familia existente en ¢l pais.

Se puede apreciar que en Nicaragua la mayoria de las mujeres alguna vez unidas empiezan a usar
la anticoncepcién sin tener ningiin hijo, o teniendo pocos hijos (ver Cuadro 4.6). Esto es particularmente
el caso de las cohortes jovenes (de 15 a 29 afios) donde mds de la mitad de las mujeres alguna vez unidas
inician el uso de métodos de planificacién familiar sin haber tenidos hijos, o con solo un hijo nacido vivo.
En comparacién, menos de una tercera parte de las mujeres alguna vez en unién de mayor edad (40 y mds)
empezaron a usar anticoncepcién antes de su segundo nacido vivo. Al mismo tiempo, més de una tercera
parte de las mujeres alguna vez unidas de 35 o mé4s afios empez6 a usar anticoncepcién cuando tenian tres
o s hijos.

Cuadro 4.6 Niimero de hijos al usar anticoncepcidn por primera vez

Distribucién porcentual de mujeres alguna vez unidas por mimero de hijos vivos al usar anticoncepcién por primera vez,
seglin edad actual, Nicaragua 1998

Nidmero de hijos vivos al usar
anticoncepcién por primera vez

Nunca Nimero  Mediana
ha usado Sin de de
Edad actual métodos 0 1 2 3 4+ informacién Total mujeres hijos
15-19 - 40,6 33.7 214 3.6 0.4 0.1 03 1000 1,135 0.0
20-24 24.7 26.0 32.7 10.3 4.1 1.7 0.5 1000 1,820 0.3
25-29 157 230 336 12.1 7.8 7.4 0.3 1000 1,907 0.6
30-34 14.1 13.6 31.0 153 104 15.2 0.3 1000 1,810 0.9
35-39 16.5 13.2 24.0 124 105 23.0 04 1000 1,600 1.4
40-44 235 8.1 18.7 14.5 89 25.8 0.5 1000 1,236 1.8
45-49 35.0 3.7 124 12.0 9.7 26.5 0.7 1000 910 2.4
Total 224 18.1 26.6 11.7 7.5 13.2 0.4 1000 10,418 0.8
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4.2.5 Edad al Momento de la Esterilizacion

Si se relaciona la edad de la mujer al momento de la operaci6n con el tiempo transcurrido hasta la
fecha de laentrevista, es posible estudiar tendencias en la adopcién de la esterilizacién; es decir, si ha habido
cambios en la edad de las mujeres a Ia aceptacién del método; especificamente en qué medida la edad a la
esterilizacién ha estado aumentando o disminuyendo.

En el Cuadro 4.7 se clasifican las mujeres segiin la edad en el momento de la esterilizacién y de
acuerdo con el mimero de afios transcurridos desde la operacién. Para cada uno de estos subgrupos se ha
calculado la edad mediana a ia operacién; es decir, la edad a la cual se habia hecho operar el 50 por ciento
de las mujeres. En la ENDESA-98 no se tiene informacién de las mujeres que se esterilizaron a los 40 o més
afios de edad hace mds de 10 afios, puesto que ellas tendrian 50 afios © mas al momento de la encuesta, por
lo cual para evitar sesgos, se excluyen de los cdlculos en el Cuadro 4.7 todas las mujeres entrevistadas que
fueron esterilizadas después de los 40 afios.

Similarmente a lo observado en 1993, las mujeres tienden a esterilizarse a edades relativamente
jévenes. Un poco menos de una de cinco mujeres se esterilizé antes de los 23 afios, y un poco més de la mitad
de ellas (51 por ciento) antes de cumplir los 30 afios. En 1993 estos valores fueron 17 y 50 por ciento
respectivamente. La edad mediana a la operacion es de 30 afios, la cual no muestra cambios durante los diez
tltimos afios.

Cuadro 4.7 _Edad al momento de la esterilizacidn

Distribucién porcentual de mujeres por edad en el momento de la esterilizacién, segtin nimero de afios desde la
operacién, Nicaragua 1998

Edad al momento de la esterilizacién Nimero
Afios desde de Edad
la operacidn <25 2529 30-34 3539 4044 4549 Total mujeres mediana
<2 17.0 34.0 263 16.4 45 1.9 100.0 607 29.5
2-3 18.4 327 275 15.7 4.5 1.2 100.0 502 29.5
4-5 19.3 275 30.5 15.2 7.1 0.3 100.0 328 29.9
6-7 16.4 29.6 31.0 20.1 2.9 0.0 100.0 280 30.4
8-9 16.9 28.0 34.1 19.9 1.1 0.0 100.0 254 30.7
10+ 21.4 38.7 328 7.1 0.0 0.0 100.0 570 NC
Total 18.5 329 29.8 14.8 33 0.7 100.0 2,540 29.5

NC: No comparable

4.2.6 Conocimiento del Periodo Fértil

Con la finalidad de evaluvar si las mujeres tienen un conocimiento adecuado sobre su fisiologia
reproductiva, a todas las mujeres entrevistadas se les pregunté acerca de los dias fértiles de su ciclo
reproductivo. Dicho conocimiento estd relacionado con el éxito en el uso de los llamados métodos naturales
y de aquellos que en alguna medida se relacionan con el coito, como el ritmo o método de ovulacién, el
retiro, el condén, y los métodos vaginales (diafragma, espumas, jaleas). Para evaluar este conocimiento, en
laENDESA-98 se pregunt6 a las mujeres usuarias del ritmo la forma como ellas determinan los dias del ciclo
menstrual cuando no pueden tener relaciones.
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El Cuadro 4.8 resume los resultados sobre el conocimiento del ciclo reproductivo por parte de todas
las mujeres y de aquellas que estaban usando el ritmo o abstinencia periédica. Los resultados indican que
casi un 30 por ciento de las usuarias de abstinencia periédica (29 por ciento) respondieron que la mitad del
ciclo es el momento de mayor riesgo para que una mujer pueda quedar embarazada, lo cual indica que una
proporcién considerable (71 por ciento) de usuarias estén utilizando el método del ritmo en forma incorrecta
dadas las respuestas erréneas sobre el periodo mas fértil del ciclo ovulatorio. A nivel de todas las mujeres,
se tiene que solo un 12 por ciento de ellas identificaron correctamente el periodo de mayor riesgo de
embarazo y que casi 60 por ciento de ellas indicaron cualquier momento durante el ciclo menstrual o que no
saben.

Cuadro 4.8 Conocimiento del perfodo fértil
Distribucién porcentual de las mujeres por conocimiento del perfodo fértil, para todas las
mujeres y uso de la abstinencia periédica segtin el tipo de abstinencia periédica, Nicaragua
1998
Usuarias segin tipo de abstinencia
Toda
las Con base Conbaseen  Todas las
Perfodo fértil usuarias calendario temperatura mujeres
Conocimiento ciclo ovulatorio
Durante ¢l pericdo 2.8 1.7 0.0 3.1
Después pertodo termina 227 23.5 13.8 21.0
En mitad de ciclo 28.6 23.0 57.8 12.0
Antes periodo empieza 4,7 6.0 3.1 4.2
En cualquier momento 29.1 - 29.8 23.3 26.6
Otros 1.8 1.7 0.0 0.5
No conoce 9.9 13.8 2.0 32.3
Sin informacién 0.3 0.4 0.0 0.2
Total 100.0 100.0 100.0 100.0
Nimero 134 93 21 13,634

4.2.7 Fuentes de Suministro

A las mujeres que estaban utilizando algiin anticonceptivo moderno en el momento de la encuesta
se les pregunt6 sobre el lugar donde los habfan obtenido. Los resultados para las principales fuentes de
abastecimiento de métodos modernos se presentan en el Cuadro 4.9.

La principal fuente de anticoncepcién para las usuarias nicaragiienses es el Sector Piblico, el cual
fue identificado como tal en el 62 por ciento de los casos. Los lugares identificados con mayor frecuencia
como fuente de suministro de anticonceptivos son los hospitales y los centros de salud del MINSA (37 y 23
por ciento respectivamente), seguido por las farmacias (11 por ciento) y las clinicas de PROFAMILIA (10
por ciento), Las clinicas IXCHEN Yy las clinicas privadas proveen otro 10 por ciento de los métodos
modemos. Los hospitales del MINSA son los principales proveedores de esterilizacién femenina, seguidos
por las clinicas de PROFAMILIA. La pildora es principalmente abastecida por los Centros de Salud del
MINSA vy por las farmacias, mientras que el DIU es en su mayoria, aplicado por el MINSA en sus centros
de salud (44 por ciento) y hospitales (26 por ciento). Las farmacias son las principales proveedoras del
condén (41 por ciento) y juegan un papel importante en el abastecimiento de pildoras e inyecciones, mientras
que PROFAMILIA hace lo mismo con las inyecciones. El DIU, la pildora, las inyecciones y el condén son
también proporcionados por las promotoras de PROFAMILIA y las promotoras comunales.
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43 DESCONTINUACION EN EL USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS

El calendario de eventos incluido en la entrevista individual permiti6 registrar para cada mujer, a
partir de enero de 1993, la duracién de los periodos o segmentos de uso continuo de anticonceptivos y la
forma como éstos terminaron: por cambio a otro método, por comienzo de un embarazo o por abandono del
método, bien para buscar quedar embarazada o por otras razones. Estas informaciones nos permiten conocer
las principales razones por las cuales las mujeres han descontinuado o suspendido el uso de los diferentes
métodos, as{ como las tasas de descontinuacién. Los segmentos de uso iniciados antes de enero de 1993 no
se incluyen en el anélisis y una mujer puede contribuir con més de un segmento de uso.

4.3.1 Tasas de Descontinuacion

En el Cuadro 4.10 se presentan las tasas de descontinuacién de los métodos suspendidos durante el
primer afio de uso, segiin algunas causas. Las tasas se basan en tablas de vida de decremento muiltiple. A
menudo se llaman tasas netas pues las diferentes razones de descontinuacién se tratan como riesgos
competitivos y las tasas se pueden sumar.

Cuadro 4.10 Tasas de descontinuacién de anticoncepcién durante el primer afio
Proporcién de usuarias de anticoncepcidn que descontinuaron el uso de métodos
especificos durante los primeros 12 meses de uso, segiin razén para descontinuar,
Nicaragua 1998
Razones de descontinuacién
Deseo de
Falladel quedar Efectos Otras
Método método embarazada secundarios razones Total
Pfldora 6.5 8.9 18.6 15.1 49.2
DIU 16 25 15.7 4.5 243
Inyecciones 4.6 6.2 26.5 22.5 56.7
Condén 59 6.6 4.6 46.4 63.5
Abstinencia periddica 10.3 118 0.8 24.1 47.1
Retiro 7.1 17 0.0 48.2 63.0
Total 4.5 5.8 137 15.7 39.7
Nota: Las cifras se basan en célculos con tablas de vida

Como se observa en el Cuadro 4.10, 40 por ciento de los segmentos de uso analizados terminaron
durante el primer afio y la razén principal fueron los efectos colaterales (14 por ciento), seguida por el deseo
de quedar embarazada y falla del método (6 y 5 por ciento respectivamente) y otras razones (16 por ciento)
que se detallan mds adelante en ¢l Cuadro 4.11. Si se tiene en cuenta el método utilizado, casi el 25 por
ciento de los segmentos de DIU terminaron durante los primeros doce meses de uso y en gran medida (16
por ciento de ellos) debido a efectos colaterales. En contraste, la mitad o més de los segmentos de pildoras
(49 por ciento), inyecciones (60 por ciento), y de condones (64 por ciento) terminaron durante el primer afio,
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Cuadro 4,11 Razones de descontinuacién de métodos anticonceptivos

Distribucién porcentual de los segmentos de uso de métodos anticonceptivos que terminaron
en descontinuacién de uso en los tltimos cinco afios por razén principal de descontinuacién,
segiin método espectfico, Nicaragua 1998

Abstin. Todos
Inyec- Con- peri§- los

Razén Plldora DIU cién dén dica Retiro métodos
Qued6 embarazada 13.9 5.7 70 11,0 239 16.8 11.7
Para embarazarse 22.1 17.8 15.0 14.1 26.9 6.1 19.4
Compafiero no aprueba 1.3 0.5 1.1 100 1.1 4.4 1.9
Efectos colaterales 219 356 285 3.2 0.8 1.1 22.0
Preocupaciones de salud 9.7 14.7 114 25 0.4 0.0 8.5
Acceso/disponibilidad 2.1 0.4 33 2.9 0.0 0.0 1.8
Querfa método mas efectivo 5.5 4.9 54 202 21.7 16.4 8.0
Inconvenjente usar 1.6 33 1.4 6.2 4.3 4.3 2.5
Sexo poco frecuente 1.6 0.2 0.8 1. 1.1 0.0 1.2
Costos 0.7 0.4 35 03 0.0 0.0 1.0
Fatalista 0.2 0.3 04 0.1 0.6 0.5 0.3
Menopausia 0.2 0.1 0.3 0.1 0.0 0.4 0.2
Disolucién matrimonio 28 2.0 1.8 1.6 1.7 2.6 2.3
Marido ausente 3.3 1.7 2.2 5.6 0.4 0.6 2.8
Otros 5.1 .67 8.6 12.8 59 283 7.2
Sin informactén/No sabe 8.1 5.5 9.5 7.6 11.2 8.6 8.2
Total 100.0 100.0 100.0 1000 1000 100.0 1000
Niimero 3,022 1,159 776 529 271 158 6,053

4.3.2 Razones de Descontinuacion

Con el fin de conocer en forma detallada las razones que llevaron a las mujeres a suspender el uso
de métodos se elaboré el Cuadro 4.11 el cual permite analizar la importancia de las razones de terminacién.
Debe recordarse que la distribucién no es de mujeres sino de segmentos de uso. Por otra parte, este grupo
de razones es representativo de la experiencia de los tltimos 5 afios en el uso de métodos.

El 22 por ciento de los segmentos de uso de anticoncepcién terminaron debido a los efectos
colaterales, lo cual ha ocurrido principalmente cuando la mujer estaba utilizando DIU, inyeccién, o pildora.
Esta situacidn es similar a la de 1993 cuando esta misma razén de descontinuacién fue responsable por el
33 por ciento de las descontinuaciones. Un 19 por ciento de las descontinuaciones observadas en la
ENDESA-98 tuvieron como razén que la mujer queria embarazarse (con mayor porcentaje para las usvarias
de pildora y DIU), comparado con 30 por ciento en 1993. El porcentaje de segmentos en los cuales la mujer
quedé embarazada varia entre 17 y 24 por ciento para los métodos tradicionales y entre ¢l 6 y 14 por ciento
para los métodos modernos. En el 10 por ciento de los casos la terminacién se debi6 a que la mujer indicé
tener problemas de salud con el método, mientras que para otro 8 por ciento la mujer querfa un método més
efectivo. El deseo de un método mas efectivo fue mencionado en un gran porcentaje por usuarias de métodos
tradicionales y el condén.
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4.4 ACTITUDES FRENTE A LA PLANIFICACION FAMILIAR
4.4.1 Uso enel Futuro

A las mujeres que conocfan o habian oido hablar de los métodos, pero no estaban usando ninguno,
se les pregunt6 sobre sus intenciones de uso futuro de alguna forma de anticoncepcién. Si la respuesta era
afirmativa se pregunt6 a la mujer si pensaba usar en los préximos 12 meses o después y cudl método pensaba
usar. En el Coadro 4.12 se presentan los resultados sobre intenciones de uso para el total de mujeres unidas
que no usan en la actualidad.

Casi seis de cada diez mujeres en unién y que no practican la anticoncepcién (57 por ciento)
manifestaron su intencién de hacerlo en el futuro y en una gran proporcién (47 por ciento) en los préximos
12 meses. El porcentaje de mujeres en unién que no estaban practicando anticoncepcién al momento de la
encuesta y que no intenta usar en el futuro es de 38 por ciento. Dados los niveles de fecundidad y la
dindmica anticonceptiva observada anteriormente, no es sorprendente que 50 por ciento de las mujeres en
unién y sin hijos, hayan manifestado intencién de uso anticonceptivo en el futuro. Este porcentaje aumenta
amés del 60 por ciento entre aquellas mujeres con 1 a 3 hijos vivos pero disminuye entre aquellas con 4 o
mas hijos vivos.

Cuadro 4.12 Uso futuro de anticoncepcitn
Distribucién porcentual de mujeres en unién que no estdn usando métodos anticonceptivos por
intenci6n de uso futuro, segtin niimero de hijos vivos y uso previo de anticoncepcidn, Nicaragua 1998
Niimero de hijos sobrevivientes! Todas
las
Intencién de uso futuro 0 1 2 3 4+  mujeres
Préximos 12 meses 239 58.5 58.3 56.7 38.0 47.2
Usar mas tarde 26,0 11.5 8.1 6.6 5.1 9.3
Insegura de cuando 1.8 08 1.6 1.2 1.8 1.5
Insegura a usar 2.2 24 20 33 4.0 3.0
No tiene intencién 45.1 253 29.8 310 50.0 38.0
Sin informacién 0.9 1.6 0.3 1.3 1.0 1.0
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0  100.0
Niimero 315 675 594 421 1,185 3,191
Incluye e} embarazo actuai

4.4.2 Razén para no Uso en el Futuro

El Cuadro 4.13 presenta las razones para no desear usar métodos de planificacién familiar en el
futuro entre las mujeres que no estaban usando en el momento de la entrevista, para dos grandes grupos de
edad: de 15 a 29 afios y de 30 afios y mds. Casi una de cada cinco mujeres no usuarias y que no intentan usar
menciond la no aprobacién del uso anticonceptivo por parte de la mujer (20 por ciento entre las menores de
30 afios), mientras que otro 18 por ciento de ellas indicaron ser menopdusicas o estar histerectomizadas.
Otras razones importantes mencionadas fueron la situacién de postparto o lactancia por parte de la mujer (14
por ciento total y 25 por ciento entre las mis jévenes), la mujer es subfecunda o infértil (8 por ciento),
problemas de salud (7 por ciento), el marido se opone o sexo poco frecuente (6 por ciento), prohibicién
religiosa o efectos colaterales (5 por ciento).
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Cuadro 4.13_Razones para no usar métodos anticonceptivos
Distribucién porcentual de mujeres actualmente unidas que no usan
métodos anticonceptivos ¥ que no intentan usar en el futuro por razén
principal pata no hacerlo, segin grupos de edad, Nicaragua Y998
Grupos de edad
Razén para no usar T E——
anticoncepcién 15-29 30-49 Total
Sexo poco frecuente 3.7 6.7 5.8
Menopausia, histerectomia 0.4 256 18.3
Subfecunda/infértil 5.5 8.7 7.8
Postparto/lactancia 25.2 8.8 13.5
Opuesta a PF 202 17.0 17.9
Com?baﬁero se opone 9.5 39 5.5
Prohfbe religién 4.7 4.5 4.5
No conoce método 5.4 24 3.2
No cenoce fuente 0.7 0.4 0.5
Problemas de salud 3.8 8.1 6.9
Efectos colaterales 7.1 3.6 4.6
Otros 9.3 8.1 8.6
No sabe/sin informacién 4.5 22 2.8
Total 100.0 100.0 100,0
Niitmero 349 864 1,213

443 Método Preferido para Uso Futuro

La informacién de! Cuadro 4.14 sobre preferencia de métodos para las mujeres que manifestaron
intenciones de uso futuro, indica que la gran mayoria, cerca de nueve de cada diez, piensan usar un método
moderno, entre los que sobresalen la inyeccién, la esterilizacién femenina y 1a pildora (27, 25 y 25 por ciento
respectivamente, ver Gréfico 4.6). Otro 13 por ciento desean usar el DIU, solo un 2 por ciento el condén y
un porcentaje minimo desean métodos tradicionales. Aquellas mujeres que indicaron que piensan hacerlo
dentro de los préximos 12 meses tienden a inclinarse mds por la inyeccién, mientras que la pildora es
preferida por aquellas que piensan usar més tarde (ver Cuadre 4.14). Sin embargo, en ambos casos la
esterilizacién femenina presenta porcentajes bastante similares (25 y 24 por ciento respectivamente).
Comparado con 1993, se observa que las mujeres entrevistadas en la ENDESA-98 tienen una mayor

preferencia de uso, en los préximos 12 meses, por la inyeccién y por el condén.

Cuadro 4.14 _Método preferido para us;o futuro

empezarfan a usar, Nicaragua 1998

Distribucién porcentual de mujeres en unién que no estdn usando métodos anticonceptivos
pero que intentan usar en el futuro, por método preferido, segdn tiempo en el que

Intenta usar
Préximos Después No sabe
Meétodo preferido 12 meses  de 12 meses  cuéndo Total
Pfldora 24,0 26.9 24.8 24.5
DIU 14.0 11.9 4.5 13.4
Inveccién 26,8 24.1 34.1 26.6
Condén 21 1.3 0.0 1.9
Esterilizacion 1femem'na 25.2 23.8 28.1 250
Otro moderno 0.7 0.3 0.0 0.4
Abstinencia periddica 0.7 2.1 1.7 0.9
Retiro 0.3 0.0 0.0 0.3
Folcléricos 1.3 2.7 0.0 1.5
Sin informacién 5.0 6.9 6.9 5.4
Total 1000 100.0 100.0 100.0
Nimero 1,506 296 47 1,849

! Incluye esterilizacién masculina, diafragma/espuma/jalea, e implante.
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Gréfico 4.6
Método Preferido para Uso Futuro entre
las no Usuarias segun Intencién de Uso

Parcentaje

Ester- Pildora DIU Inyecclones Otros Sin
llzacldn Informaclén
Método Preferido

|Pr6xlmos 12 meses EDespués 12 masasl

4.4.4 Mensajes sobre Planificacién Familiar

A continuacién de la seccién sobre intenciones de uso de anticoncepcién, en el cuestionario
individual de la ENDESA-98 se incluyeron preguntas referentes a mensajes sobre planificacién familiar
vistos o escuchados en los 6 meses antes de la entrevista y el medio a través del cual fueron recibidos. En
el Cuadro 4.15 se presentan los resultados para los mensajes por radio y televisién, por edad, lugar de
residencia, y nivel de educacién, mientras que el Cuadro 4.16 presenta los resultados para los mensajes
escritos {periédico, revista, afiches, volante, o panfleto).

Casi tres de cada cuatro mujeres entrevistadas (73 por ciento) reportaron haber escuchado o visto
mensajes de planificacién familiar en los seis meses anteriores a la encuesta, especialmente por la radio y
la television (49 por ciento) y inicamente por la radio (15 por ciento). Solamente el 9 por ciento manifesté
que habia escuchado los mensajes tinicamente por la television. Las mujeres del 4rea rural, las de la RAAN,
RAAS, Jinotega y Rio San Juan, y las de los mds bajos niveles de educacién fueron las que en mayores
proporciones reportaron no haber escuchado o visto mensajes de planificacién familiar en los seis meses
anteriores a la encuesta. Estos tltimos resultados no son sorprendentes si se tiene en cuenta que éstos son
dreas o grupos de los més desfavorecidos econémicamente y con menor acceso a estos medios de
comunicacién.,
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Cuadro 4.15 Mensajes sobre planificacidn familiar en la radig o televisién
Distribucién porcentual de mujeres entrevistadas de acuerdo a si han escuchado mensajes de planificacién
familiar en la radio o en la televisién durante los dltimos meses anteriores a la encuesta segdn caracteristicas
seleccionadas, Nicaragua 1998
Unicamente por: Nimero
Radio y No ha de
Caracteristicas televisidn Radio Televisibn  escuchado  Total mujeres
Edad
15-19 45.6 13.8 10.3 30.2 100.0 3,307
20-24 474 16.6 9.9 26.0 100.0 2,423
25-29 499 159 8.4 25.5 100.0 2,153
30-34 52,6 15.5 9.2 22,6 100.0 1,908
35-39 50.8 15.7 8.2 25.3 100.0 1,653
40-44 49.6 16.7 7.9 25.7 100.0 1,258
45-49 47.5 147 3.0 294 100.0 933
Area
Urbana 59.8 8.3 11.8 20.0 100.0 8,853
Rural 28.2 28.6 4.2 389 100.0 4,781
Departamento
Nueva Segovia 34.0 33.1 6.7 26.1 100.0 442
Jinotega 25.3 34.1 2.2 384 100.0 639
Madriz 217 352 4.1 321 100.0 330
Estelf 44.8 18.7 7.3 29.1 100.0 578
Chinandega 53.5 12.7 9.5 24.1 100.0 1,058
Le6n 58.5 10.7 8.0 22.9 100.0 1,088
Matagalpa 37.0 239 54 335 100.0 1,046
Boaco 419 21.6 6.1 30.2 100.0 400
Managua 63.0 5.9 139 17.1 100.0 4,396
Masaya 46.7 9.9 12.3 31.0 100.0 764
Chontales 487 223 4.5 24.4 100.0 432
Granada 604 130 72 19.3 100.0 457
Carazo 479 12.8 1.0 28.2 100.0 424
Rivas 464 15.5 104 27.6 100.0 365
Rio San Juan 28.7 314 32 36.7 100.0 155
RAAN 14.1 25.3 2.3 58.3 100.0 548
RAAS 22.8 274 37 46.1 100.0 513
Nivel de educacién
Sin educacién 24.1 27.9 39 44.0 100.0 2,118
Primaria 1-3 357 2479 5.0 34.4 100.0 2,052
Primaria 4-6 472 16.5 1.5 28.7 100.0 3,459
Secundaria 61.6 1.8 12.8 - 117 100.0 5,118
Superior 69.0 44 16.3 10.1 100.0 886
Todas las mujeres 487 154 91 _ 26.6 100.0 13,634

En cuanto a los mensajes escritos (ver Cuadro 4.16), 51 por ciento ha recibido algin mensaje
impreso sobre planificacién familiar. El medio mis mencionado son los volantes y panfletos (42 por ciento),
seguido por los afiches (38 por ciento) y por los periédicos y revistas (37 por ciento). Al igual que con los
mensajes de la radio y la televisi6n, son las mujeres residentes de 4reas rurales, de la regi6n Atldntica
(incluyendo Rio San Juan) y con bajos niveles educativos las que reportan un menor acceso a mensajes
escritos sobre planificacién familiar.
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Cuadro 4.16 Mensajes impresos sobre planificacién familiar
Porcentaje de todas las mujeres segdn si han recibido un mensaje scbre planificacién familiar por un
medio escrito durante Jos fltimos meses-anteriores a }a encuesta, segiin caracteristicas seleccionadas,
Nicaragua 1998
Alguna Periddico, Volante, Niimero
Caracteristicas fuente revista Afiches panfleto  de mujeres
Edad
15-19 49.1 337 334 40.5 3,307
20-24 50.1 36.8 36.9 41.0 2,423
25-29 54.2 38.4 40.7 46.3 2,153
30-34 53.6 40.7 41.5 44.2 1,508
35-39 51.7 40.1 40.2 43.0 1,653
40-44 48.8 36.6 38.2 41.0 1,258
45-49 442 34.5 333 37.2 933
Area
Urbana 61.4 459 46.3 512 8,853
Rural 30.7 20.7 214 25.3 4,781
Departamento
Nueva Segovia 419 25.5 211 36.0 442
Jinotega 333 222 26.3 28.2 639
Madriz 36.0 21.0 22.1 29.3 330
Estelf 46.5 33.2 32.0 399 578
Chinandega 47.9 357 37.6 40.6 1,058
Leén 50.6 39.1 39.3 42.8 1,088
Matagalpa 36.8 280 26.5 31.5 1,0d6
Boaco 43.9 323 30.6 36.0 400
Managua 709 53.3 53.3 58.4 4,396
Masaya 41.9 2718 29.5 344 764
Chontales 50.0 40.8 40.8 42.1 432
Granada 47.1 36.0 35.7 373 457
Carazo 429 30.3 33.1 36.7 424
Rivas 45.2 333 30.6 38.8 365
Rio San Juan 24.9 18.0 18.8 223 155
RAAN 23.8 144 14.4 18.5 548
RAAS 23.3 12.1 14.5 171 513
Nivel de educacién
8in educacién 204 14.1 15.5 16.7 2,118
Primaria 1-3 342 255 24.0 27.7 2,052
Primaria 4-6 46.3 33.5 325 374 3,459
Secundaria 66.8 491 499 56.3 5,118
Superior 85.2 63.4 7.1 73.0 886
Total 50.7 37.1 37.5 42.1 13,634

4.4.5 Aceptabilidad de los Mensajes de Planificacién Familiar

En el cuestionario individual de la ENDESA-98 se pregunté a las mujeres si les parecia aceptable
la difusién de mensajes de planificacién familiar por la prensa escrita, por radio y por la televisién. Los
resultados se presentan en ¢l Cuadro 4.17.

La gran mayoria de las mujeres (96 por ciento) considera aceptable la difusién de mensajes de
planificacién familiar por radio, televisién y prensa escrita. La proporcién de aquellas que indicaron que
estos mensajes no son aceptables es relativamente importante en el drea rural (5 por ciento), en laRAAN (10
por ciento) y Jinotega (6 por ciento) y entre las mujeres sin educacién (6 por ciento).
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Distribucién porcentual de todas las mujeres por aceptabilidad de los mensajes de planificacién familiar en
la radio o la televisién, seguin caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998
No es Sies Sin Niimero
Caragterfsticas aceptable  aceptable  Imsegura  informacién  Total de mujeres
Edad
15-19 29 948 20 02 100.0 3,307
20-24 2.1 96.7 1.1 0.1 100.0 2,423
25-29 1.7 97.0 1.2 0.1 100.0 2,153
30-34 23 96.5 08 0.3 100.0 1,908
35-39 2.3 96.8 0.8 0.0 100.0 1,653
40-44 2.7 95.6 1.6 0.1 100.0 1,258
45-49 5.1 92.5 2.3 0.1 100.0 933
Area
Urbana 14 97.8 0.7 0.1 100.0 8,853
Rural 4.8 92.3 27 0.2 100.0 4,781
Departamento
Nueva Segovia 1.7 96.7 1.5 0.1 100.0 442
Jinotega 3.6 90.1 43 0.0 100.0 639
Madriz 34 95.3 L1 0.2 100.0 330
Estelf 1.9 96.8 0.9 0.4 100.0 578
Chinandega 2.8 957 1.5 0.0 100.0 1,058
Ledn 1.5 97.3 1.0 0.2 100.0 1,088
Matagalpa 54 92.1 24 0.1 100.0 1,046
Boaco 31 94.5 21 0.3 100.0 400
Managua 0.8 98.5 0.5 0.2 100.0 4,396
Masaya 3.0 96.4 0.7 0.0 100.0 764
Chontales 1.8 96.8 1.4 0.0 100.0 432
Granada 20 96.6 1.1 0.3 100.0 457
Carazo 2.4 96.5 0.9 0.2 100.0 424
Rivas 2.9 96.3 0.7 0.2 100.0 365
Rfo San Juan 4.0 93.6 24 0.0 100.0 155
RAAN 9.8 85.9 41 0.1 100.0 548
RAAS 2.7 94.4 2.7 0.2 100.0 513
Nivel de educacién
Sin educacién 6.1 89.1 4.5 0.3 100.0 2,118
Primaria 1-3 3.6 94.2 21 0.1 100.0 2,052
Primaria 4-6 2.7 96.2 1.0 0.1 100.0 3,459
Secundaria 0.9 98.6 02 0.2 100.0 5118
Superior 0.5 99.4 0.1 0.0 100.0 886
Todas las mujeres 2.6 95.9 1.4 02 100.0 13,634

4.4.6 Contacto de Ias No-Usuarias con los Proveedores de Planificacion Familiar

En los 12 meses anteriores a la encuesta, 77 por ciento de las mujeres no-usuarias indicaron no haber
recibido visitas de trabajadores en planificacién familiar, ni visitaron instituciones de salud para discutir
sobre métodos anticonceptivos (ver Cuadro 4.18). Este porcentaje es bastante uniforme a través de las
caracteristicas socioeconémicas de las mujeres. S6lo 18 por ciento de las no-usuarias discutié planificacién
familiar al momento de visitar una institucién de salud. Estos porcentajes son mayores entre mujeres de 20-
34 afios de edad y con algin nivel de educacién.
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Cuadro 4.18 Contacto de las no-usuarias con los proveedores de planificacién familjar

Distribucién porcentual de no-usuarias segiin si han sido visitadas por un orientador en planificacién familiar o
han hablado con orientador médico sobre métodos de planificacién familiar métodos durante los 12 meses
anteriores a la encuesta, segin caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998

Si recibid visita de odentador en PP

Visit$ institucidn de salud  VisitS institucién de salud ~ No recibid

visita de
Si Si orientador
—_ en PF, no
Discutié PF Discutié PF" discutié PF en
— _ la institucién
Caracterfsticas Si No No Si No No de salud® Total  Ndmero
Edad
15-19 1.3 0.5 2.2 9.8 15.0 71.2 86.2 100.0 2,932
20-24 3.4 0.6 20 214 17.6 5350 72,5  100.0 1,563
25-29 2.5 0.6 1.5 314 16.5 472 63.7 100.0 1,026
30-34 4.8 1.2 31 286 19.9 42.2 62.1 100.0 759
35-39 3.2 1.0 25 168 23.9 52.6 764 100.0 665
40-44 23 1.2 32 156 24.5 52.9 774 100.0 563
45-49 1.2 1.3 23 12.4 21.5 60.4 8§19 1000 557
Area
Urbana 23 0.8 2.0 185 19.4 56.8 76.2  100.0 5,062
Rural 2.5 0.7 28 164 15.6 61.9 715 1000 3,003
Departamento
Nueva Segovia 33 0.7 33 20.7 14.6 57.4 720 100.0 272
Jinotega 3.5 1.0 22 142 154 63.8 79.1 1000 437
Madriz 2.1 14 2.6 17.9 133 62.6 76.0 1000 225
Esteli 14 0.5 25 155 22.0 58.2 80.2  100.0 326
Chinandega 31 1.0 31 18.9 17.9 56.1 74.0 1000 608
Leén 2.7 0.5 30 13,6 22.7 57.4 80.1 100.0 594
Matagalpa 0 0.3 1.8 17.6 16.6 61.6 78.2  100.0 676
Boaco 2.2 0.0 30 186 13.5 62.2 75.7 100.0 239
Managua 2.1 0.7 1.9 213 21.2 52.4 73.6 1000 2,41
Masaya 2.0 0.9 23 16.7 12.5 65.1 776 100.0 469
Chontales 25 0.8 3.1 13.6 19.7 60.3 80.0 1000 250
Granada 36 1.0 34 190 15.1 578 729 1000 269
Carazo 1.5 0.5 2.5 134 12.5 69.2 82.1 100.0 253
Rivas 4.7 0.6 1.3 199 19.6 53.8 73.4 1000 196
Rfo San Juan 1.3 0.8 08 101 11.0 75.9 86,9 100.0 98
RAAN 2.5 0.6 1.4 155 159 63.8 797 1000 403
RAAS 1.5 1.2 1.2 114 14.6 69.6 84.2 100.0 331
Nivel de educacién ,
Sin educacién 2.3 0.7 2.3 14.8 14.5 65.4 79.9 100.0 1,323
Primaria 1-3 3.1 1.2 36 183 13.1 60.6 73.7  100.0 1,154
Primaria 4-6 2.9 0.6 2.1 18.5 18.4 57.2 75.6  100.0 1,935
Secundaria 2.1 0.6 2.1 18.1 19.2 51.6 76.9 1000 3,111
Superior 1.0 0.7 1.0 187 28.5 49.9 784 1000 543
Total 2.4 0.7 23 117 18.0 58.7 76.7 1000 8,066

! Habl6 con personal médico sobre métodos de planificacién familiar (PF)
No fue visitada por un orientador en PP y tampoco visit6 una institucién en salud en los 12 meses anteriores
a la encuesta, o visit6 una institucién pero no hablé con personal de la institucidn sobre PF.
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4.4.7 Diélogo sobre Planificacion Familiar con el Esposo o Compaiiero

Como se observa en el Cuadro 4.19, el 60 por ciento de las mujeres actualmente unidas que no est4n
esterilizadas y que conocen un método anticonceptivo han dialogado una o dos veces, durante el afio pasado
sobre planificacién familiar con el esposo o compaiiero. Sin embargo, 18 por ciento nunca discutié con su
compafiero sobre este tema. Las mujeres mds jévenes tienden, mds frecuentemente, a dialogar sobre
planificacion familiar con sus esposos o compaiieros. Asi por ejemplo, méas del 60 por ciento de las mujeres
de 15-29 afios, actualmente unidas, no esterilizadas y que conocen anticoncepcién declararon haber dialogado
sobre este tema con sus esposos o compafieros, comparado con 47 por ciento de aquellas 45-49,

Cuadro 4.19 Dislogo sobre planificacidn familiar con el esposo o compafierg

Distribucién porcentual de las mujeres actualmente unidas que no estdn esterilizadas y que conocen un método
anticonceptivo por el mimero de veces que han hablado sobre planificacién familiar con el esposo o compatitero,
durante el afio pasado, segin edad actual, Nicaragua 1998

Discutié PF con compafiero

No hablan
Una o dos Mis a por que Sin
Edad Nunca veces menudo  usan método informacién Total Nimero
15-19 17.8 61.4 154 4.3 1.1 100.0 818
20-24 14.1 634 17.6 4.3 0.6 100.0 1,324
25-29 12.3 62.8 204 4.3 0.3 100.0 1,198
30-34 14.9 59.7 18.8 6.2 04 100.0 929
35-39 20.1 58.4 14.5 6.6 04 100.0 667
40-44 29.2 54.7 7.6 7.3 1.2 100.0 492
45-49 35.1 46.9 8.0 9.1 0.9 100.0 344
Total 17.6 60.1 16.3 54 : 0.6 100.0 5773

4.4.8 Actitudes de la Pareja hacia la Planificacién Familiar

Segun la informacién del Cuadro 4.20, de las parejas compuestas por mujeres no esterilizadas que
conocen un método anticonceptivo, el 81 por ciento aprueban la planificacién familiar y s61o un 2 por ciento
la reprueban. En lo individual, es mayor la aprobacién de la planificacién familiar por parte de la
entrevistada (95 por ciento) que del esposo (82 por ciento). La planificacién familiar es mas aceptada en
las parejas en que la mujer tiene de 25-29 afios (86 por ciento), asi como en las residentes en el drea urbana,
Carazo, Granada y Rivas, y las mujeres con mayor nivel educativo. Segin éstailtima variable, el porcentaje
de aprobacidn pasa de 65 por ciento en las mujeres sin educacién hasta 96 por ciento en las mujeres con
educacién supertor.
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Cuadro 4,20 Actitudes de la pareja hacia la planificacién familiar

Para mujeres actualmente unidas no esterilizadas que conocen un método anticonceptivo, el porcentaje que aprueba planificacidn familiar por la

percepcién de la actitud de su esposo o compafiero, seglin caracter(sticas seleccionndas, Nicaragua 1998

Actitud de pareja hacia PF
Entrey. Entrev.
aprueba, desaprueba,
Entrey. no se Entrev. no se Total
aprueba, conoce des- conoce
esposo  actitud  aprueba, Ambos  actitad Sin Entre-
Ambos des- del e5poso des- del Entrev.  infor- vistada  Esposo

Caracterfsticas aprueban aprueba  esposo  aptueba aprueban esposo  insegura macién  Total  aprueba aprueba Nimero
Edad

15-19 794 10.3 5.1 0.8 1.7 0.3 12 1.2 100.0 95.9 80.8 818

20-24 85.4 8.0 3.1 0.7 0.7 0.1 1.2 0.7 100.0 97.2 86.2 1,324

25-29 §6.4 6.7 3.0 0.7 14 0.6 10 03 100.0 96.3 §7.3 1,198

30-34 83.1 8.7 2.7 1.1 20 0.6 13 0.4 100.0 94,9 84.8 929

35-39 78.1 10.9 36 1.0 2.6 0.7 2.3 0.4 100.0 93.0 9.5 667

40-44 67.6 13.2 8.1 1.2 3.7 0.8 4.1 1.2 100.0 90.1 69.8 492

45-49 63.0 14.6 10.0 26 4.4 22 24 0.9 100.0 88.5 67.0 344
Area

Urbana 84.8 8.2 33 08 0.9 0.4 0.8 0.7 100.0 97.0 86.0 3,394

Rural 74.8 11.0 5.6 1.2 33 0.8 28 0.5 100.0 91.7 76.6 2,379
Departamento

Nueva Segovia 84.8 8.1 2.0 1.0 2.0 1.0 0.7 03 100.0 95.3 85.8 190

Jinotega 66.1 17.5 6.1 1.5 35 13 3.5 0.5 100.0 89.9 67.8 339

Madriz 74.6 9.3 9.0 1.1 2.5 0.7 25 04 1000 93.2 756 150

Esteli 83.7 74 54 0.3 0.0 1.0 1.6 0.6 100.0 97.1 84.6 231

Chinandega 74.3 10.6 5.6 2.5 3.1 0.4 21 1.3 100.0 91.6 71.5 473

Leén 85.1 6.4 39 1.2 1.7 0.5 0.5 0.7 100.0 96.1 86.3 409

Matagalpa 772 9.2 6.3 1.1 31 0.4 22 0.4 100.0 93.1 79.2 507

Boaco 79.3 7.5 4.4 10 2.7 0.0 4.4 0.7 100.0 91.5 81.3 190

Managua 85.1 8.9 3.0 0.7 04 0.5 0.9 0.5 100.0 915 86.4 1,710

Masaya 82.1 8.2 2.1 1.1 4.5 0.5 0.5 1.i 100.0 934 83.1 316

Chontales 83.7 9.1 4.8 0.3 0.0 04 0.4 0.3 100.0 98.4 84.5 175

Granada 89.3 5.2 19 0.4 0.7 0.0 1.1 1.5 100.0 97.8 90.4 189

Carazo 90.5 4.9 3.0 0.0 1.1 0.0 0.0 0.4 100.0 98.9 90.5 168

Rivas 86.0 8.3 23 0.0 1.5 0.0 0.8 1.1 100.0 97.7 86.0 164

Rio San Juan 7.8 8.9 7.8 0.0 1.1 0.0 39 0.6 100.0 95.0 78.9 75

RAAN 70.3 14.0 4.7 12 5.5 L5 29 0.0 100.0 89.0 72.1 268

RAAS 717 12.8 6.0 0.8 23 0.8 53 0.4 i00.0 90.6 725 217
Nivel de educacién

Sin educacién 65.1 15.0 7.7 1.5 4.7 1.2 4.5 0.3 100.0 88.0 67.6 1,033

Primaria I-3 74.1 11.9 5.7 1.7 26 0.7 2.4 0.9 100.0 92.5 76.5 990

Primaria 4-6 82.4 8.6 4.3 0.8 1.6 0.6 1.0 0.7 100.0 95.9 83.5 1,516

Secundaria 88.7 6.7 2.1 05 0.6 0.2 0.5 07 100.0 98.2 89.5 1,929

Superior 958 3.0 0.3 0.7 0.0 0.0 0.0 02 100.0 99.3 96.5 305
Total 80.7 9.4 4.2 1.0 1.9 0.6 1.7 0.6 100.0 94.9 82.1 5773

La actitud de las parejas hacia la planificacién familiar no pareciera estar relacionada con las
diferencias en edad o educacién entre los esposos (ver Cuadro 4.21). S6lo en un 4 por ciento de las parejas
el esposo o compafiero estd en desacuerdo con su esposa acerca de la planificacién familiar, principalmente
parejas con edades donde el esposo es 10-14 afios mayor (7 por ciento), y entre aquellas sin ninguna
diferencia en educacién (12 por ciento).
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Cuadro 4.21 Aprobacién de las parejas hacia la planificaci¢n familiar

Distribucién porcentual de parejas por aprobacién de planificacién familiar de acuerdo a diferencia de edades entre esposos y
nivel de educaci6n, Nicaragua 1998

Aprobacién planificacién familiar

Esposa Esposa
aprueba,  aprueba,

Juntos e5poso esposa Sin Total Nimero

Diferencias en edad y Juntos des- des- des- infor- parejas de
educacién entre esposos aprueban aprueban aprueba  aprueba macién Total deacuerdo parejas
Edad (esposo-esposa}

Nepgativa 85.9 04 5.6 3.2 48 100.0 86.3 226

0-4 afios 89.7 0.9 2.9 2.5 4.0 100.0 90.6 611

5-9 afios 85.0 0.6 4.5 1.5 4.5 100.0 89.6 339

10-14 afios 82.3 1.2 6.5 3.6 6.5 100.0 B3.5 140

15 afios + 86.1 13 26 2.1 19 100.0 874 79
Educacién

Hombre/mujer, ninguna 64.8 1.2 11.5 37 18.8 100.0 66.0 139

Esposa educ., esposo no educ. 843 0.6 7.3 4.0 3.8 100.0 84.9 145

Esposo educ., esposa no educ,  85.6 1.2 3.8 2.9 6.5 100.0 86.8 156

Ambos educados 923 0.7 2.6 20 25 100.0 93.0 955

Finalmente, en el Cuadro 4.22 se comparan las percepciones que cada c6nyuge tiene sobre la actitud
de su esposa(o) o compaiiera(o) hacia la planificacién familiar con la actitud que el c6nyuge tiene hacia la
planificacién familiar. De todos los esposos, 95 por ciento de sus esposas aprueban PF, mientras que en el
caso de todas las esposas, 92 por ciento de ellas aprueban, siendo atin mayor entre aquellas que creen que
sus esposos o cényuges también aprueban (95 por ciento).

Cuadro 4.22 Percepcion de los esposos de 12 aprobacién de planificacidp familiar de sy cényuge

Distribucién porcentual de parejas por la actitud de los cényuges hacia la planificacién familiar
de acuerdo a la percepcion que la pareja tiene del otro conyugué sobre su actitud, Nicaragua 1998

Actitud c6nyuge hacia PF
Conyuge Cényuge Cényuge no
Percepciones aprueba desaprueba  segura(o) Total Nimero
Esposa: conyugue aprueba 94.9 27 24 100.0 1,140
Esposa: Conyugue no aprueba 73.1 202 6.7 100.0 158
Esposa: no sabe 82.6 7.8 9.6 100.0 97
Todas las esposas 916 51 3.4 100.0 1,395
Esposo: conyugue aprueba 962 - 30 0.8 100.0 1,245
Esposo: Conyugue no aprucba 814 11.0 7.6 100.0 73
Esposo: no sabe 822 10.5 7.3 100.0 77
Todos 1os esposos 947 38 1.5 100.0 1,395
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44.9 Efectos Anticonceptivos de la Lactancia

La lactancia materna puede tener efectos anticonceptivos siempre y cuando se cumpla con los
siguientes requerimientos (método de lactancia-amenorrea, MELA): que la mujer contimie en amenorrea de
postparto, que el nifio tenga menos de 6 meses de edad y que el nifio reciba lactancia exclusiva. En la
ENDESA-98 se pregunt6 si sabian cuél era el efecto de la lactancia sobre los riesgos de embarazo y si habian
confiado o estaban confiando actualmente en la lactancia para no quedar embarazadas. Los resultados se
presentan en el Cuadro 4.23.

Cuadro 4.23 EBfecto anticonceptivo de la lactancia
Distribucién porcentual de las mujeres actualmente unidas segdn efecto percibido de la lactancin en el riesgo de embarazo, porcentaje
de fas muieres actualmente unidas que usa el método lactancia-amenorrea (MELA), segiin caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998
Riesgo embarazo mujer lactando
Confinda Confiada
Sin lactando  actual- Con
Nose Au- Dis- No infor- evitar  mente eén  criterio
Caractéristicas afectan mentan minuyen Depende . sabe maci6n Total embarazo lactancia MELA Nuimero
Edad
15-19 522 16.3 10.0 35 17.9 0.1 1060.0 33 14 3.8 848
20-24 57.2 16.1 10.7 31 123 04 1060.0 6.0 L3 24 1,432
25-29 57.5 17.6 12.6 33 8.8 0.3 1060.0 5.6 0.6 18 1,567
30-34 55.1 i9.5 11.8 39 9.1 0.6 100.0 6.9 1.3 1.5 1,443
35-39 530 218 12.7 4.5 78 02 100.0 8.8 0.9 0.8 1,208
40-44 53.9 21.5 13.1 34 19 0.1 100.0 8.2 0.1 0.3 925
45-49 517 232 11.7 4.0 8.9 05 100.0 6.6 0.3 0.1 623
Area _
Urbana 58.1 18.5 12.4 3.0 7.8 03 100.0 6.2 05 11 4,829
Rural 50.2 20.0 11.1 4.6 13.8 04 160.0 6.9 1.5 24 3,215
Departamento
Nueva Segovia 49.5 26.6 10.4 52 8.0 02 100.0 10.0 22 32 258
Jinotega 412 318 10.5 37 124 04 100.0 116 1.6 32 424
Madriz 48.4 204 133 57 12.2 0.0 100.0 85 t.4 37 189
Estell 545 21.7 10.3 5.7 7.7 02 100.0 6.8 1.5 0.9 339
Chinandega 51.8 20.6 132 4.6 5.4 04 100.0 4.7 0.9 23 687
Ledn 63.6 14.0 10.7 33 83 02 100.0 45 0.2 0.8 629
Matagalpa 48.8 22.0 11.6 1.9 154 03 100.0 7.1 0.9 28 654
Boaco 51.5 236 13.2 2.5 9.1 0.0 100.0 99 1.8 3.0 254
Managua 588 19.3 12.5 2.0 6.9 0.5 100.0 7.0 0.8 0.7 2,428
Masaya . 61.1 11.3 11.9 4.9 104 04 100.0 3.0 0.0 17 442
Chontales 518 14.6 132 4.3 159 03 100.0 32 0.3 0.8 258
Granada 64.2 11.8 9.6 24 11.8 0.3 160.0 45 0.5 1.1 262
Carazo 66.0 10.2 114 4.1 84 0.0 100.0 53 0.5 1.5 251
Rivas 432 29.4 13.6 6.4 6.6 0.8 100.0 7.5 0.8 0.8 224
Rfo San Juan 63.1 13.1 7.8 37 11.9 04 100.0 6.6 0.4 1.2 101
RAAN 36.5 19.1 9.7 8.8 259 0.0 100.0 5.6 1.6 27 346
RAAS 60.5 9.0 134 52 1.2 0.5 100.0 6.0 1.1 0.8 298
Nivel de educaclén
Sin educacién 49.2 23.7 9.0 4.1 15.7 02 160.0 6.8 12 2.2 1,517
Primaria 1-3 50.8 222 10.5 45 11.6 0.5 100.0 8.2 1.6 22 1,430
Primaria 4-6 537 203 123 35 9.7 0.4 100.0 74 0.6 1.5 2,156
Secundaria 60.3 16.0 13.1 30 72 0.4 100.0 5.1 0.6 1.1 2,545
Superior 614 10.6 17.1 15 5.3 0.0 100.0 38 0.1 0.8 356
Total 54.9 9.1 11.9 36 10.2 03 100.0 6.5 0.9 16 8,045
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Solo un 12 por ciento de las mujeres actualmente unidas aseguran que la lactancia disminuye los
riesgos de embarazo, mientras 7 por ciento han confiado alguna vez en la lactancia como método (Cuadro
4.3) y menos de 1 por ciento confia actualmente. Apenas 2 por ciento de las mujeres cumplen los criterios
requeridos para ser consideradas usuarias del método lactancia-materna (MELA). Las mujeres més jévenes
(15-29 afios), de residencia rural, de Nueva Segovia, Jinotega y Madriz, y con educacién primaria o menos
presentan porcentajes mayores de mujeres que cumplen los criterios requeridos del MELA.

4.5 RESULTADOS DEL CUESTIONARIO DE HOMBRES

4.5.1 Conocimiento de Métodos Anticonceptivos Cuadro 4.24 Conocimiento de métodos anticoncentivos:

. . Hombres
Practicamente la totalidad de los hombres

entrevistados conocen ¢ han ofdo hablar de al menos un | Porcentaje de todos los hombres entrevistados, y de los
método de planificacién familiar, siendo los mds h01:f1bres act_ua.lmente unidos, que conocen algin métedo
conocidos el condén, la pildora, la esterilizacign | 3ticonceptivo, por método especifico, Nicaragua 1998
femenina, y las inyecciones, mencionados por 82 a 96 por Conocen algin
ciento del total de hombres y 88 a 97 por ciento de los | método de PP
casados o unidos (Cuadro 4.24). Es de mencionar el bajo

conocimiento que los hombres tienen de 1a esterilizacién Todos los ‘ﬁ;‘l’l‘i’
masculina la cual fue mencionada por solo el 65 por | Método hombres  unidos
ciento de ellos y 70 por ciento de aquellos en unién. El
DIU es conocido por 77 por ciento de los hombres en

. : Algiin métod 97.9 98.8
unién y solo 69 por ciento de todos los hombres in °

entrevistados. Estos tltimos valores son de importancia | Cualguier método moderno 97.9 98.8

ya el DIU es el tercer método de mayor uso entre las g‘llg‘“a gg-g gg-g

mujeres Y el cuarto entre los hombres. Inyeccisn 82.1 877

Diaf., espuma, jalea 30.5 34,3

4.5.2 Uso Pasado de Métodos Anticonceptivos Conddn 96.3 97.4

d P Esterilizacién femenina 83.9 89.1

. Esterilizacién masculina 65.1 69.7

En lo que concierne al uso pasado y actual de | Implante 7.9 9.4
anticonceptivos por parte de la poblacién masculina, debe . .

sefialarse de antemano que sus niveles y modalidades | Cualquier método tradicional  57.7 624

. . Abstinencia periddica 48.8 54.0

guardan relacién con los observados para las mujeres. A | Retiro 45.4 48.6

los hombres se les preguntd si ellos o sus esposas o | Otros métodos ] 1.1 14

compafieras habian usado o estaban usando determinados | Cvalquier tradicional/folclérico 57.9 62.6

métodos. Niimero de hombres 2912 1,724

Promedic de métodos 6.2 6.6

Como se aprecia en el Cuadro 4.25 mas de tres
cuartos del total de hombres y casi el 90 por ciento de los casados o unidos informé haber usado
anticonceptivos (64 y 85 por ciento en las respectivas categorias de mujeres de 15 a 49 afios). Las mayores
frecuencias de uso alguna vez de métodos especificos, para los hombres en unién conyugal, corresponden
a los més conocidos: pildora, condones y esterilizacién femenina.
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Cuadro 4.25_Uso alguna vez de anticonceptivos: Hombres
Porcentaje de todas los hombres y de los hombres actualmente unidos que alguna vez han usado un métedo anticonceptivo, por método
especifico y edad, Nicaragua 1998
Métodos modernos Meétodos tradicionales
Esterilizacidn
Algin Total Diaf./ Total Abstin. Ndmero
Grupos méto-  mo- Inyec- Espuma/ Con- Feme- Mascu- tradi-  peri6- de
de edad do  dernos Pfldera DIU cion  Jalea  dén nina lina cional dica Retiro hombres
TOD(QS LOS HOMBRES
15-19 424 414 142 24 5.4 09 356 0.0 0.0 116 58 8.5 696
20-24 792 756 445 137 155 1.5 522 23 0.0 275 180 188 509
25-29 859 852 589 224 168 39 508 116 0.0 283 193 17.7 372
30-34 858 847 s61 274 173 22 493 199 0.0 253 200 156 353
35-39 865 850 576 271 19.4 96 524 323 0.7 280 231 18.4 278
40-44 857 826 550 198 119 24 465 372 17 224 145 147 262
45-49 764 741 438 168 9.5 36 345 363 1.2 206 150 111 192
50-54 647 620 373 104 6.3 69 253 353 1.1 222 177 141 149
55-59 63.3 60.8 233 12 59 6.5 253 274 22 235 22.3 7.6 103
Total 718 700 415 154 123 32 437 159 0.4 222 156 143 2912
HOMBRES ACTUALMENTE UNIDOS
15-19 7.6 703 452 95 212 3.7 483 0.0 0.0 226 84 154 52
20-24 84.1 822 618 204 197 07 440 30 0.0 257 159 16.8 242
25-29 807 89.0 689 261 19.2 46 482 136 0.0 304 213 190 276
30-34 877 871 614 288 196 24 471 237 0.0 261 208 153 286
35-39 87.2 85.7 59.4 27.8 - 204 10.3 50.9 34.0 0.7 29.6 24.4 19.7 250
40-44 870 835 566 189 121 24 469 402 19 234 16.1 15.3 231
45-49 787 760 438 182 101 24 316 410 1.4 226 162 130 164
50-54 650 620 384 109 5.6 67 244 369 1.2 224 179 134 135
55-59 676 647 214 7.8 6.2 45 242 314 2.5 243 236 83 88
Total 832 814 55.7 217 16.0 4.1 43.0 25.2 0.7 26.1 19.2 160 1,724

4.5.3 Uso Actual de Métodos Anticonceptivos

Almomento de laENDESA-98, 66 por ciento de los hombres en unién estaban usando algin método
anticonceptivo comparado con 60 por ciento para las mujeres en unién. La "mezcla” de métodos usados por
los hombres es muy parecida a la declarada por las mujeres, predominando la esterilizacién femenina con
25 por ciento, mientras la pildora fue reportada por 18 por ciento (véase el Cuadro 4.26). Cabe hacer notar
que el condén es el vnico método en que el porcentaje de uso actual es mayor en el total de hombres que en
los casados o unidos (6 versus 4), lo que revela un uso bastante elevado de condén (no se incluye en ¢l
Cuadro 4.26) masculina no unida pero sexualmente activa, especialmente los mas jévenes.
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Cuadro 4,26 Uso actual de métodos: Hombres
Distribucién porcentual de todos tos hombres y de los hombres actualmente unidos que usan actualmente, por método usado segtin edad,
Nicaragua 1998 '
Métodos modernos Métodos tradicionales
Esterilizacién

Total Total Abstin, Nousa Némero
Grupos Algin  mo- Inyec- Con- Feme- Mascu- tradi- peri6- actual- de
de edad método dernos Pildora DIU ci6n  dén  nina lina cional dica Retiro mente Total hombres

TODOS LOS HOMBRES
15-19 164 151 5.8 0.8 12 1.2 0.0 0.0 1.3 0.5 0.8 83.6 100.0 696
20-24 428 397 193 46 6.5 14 1.9 0.0 31 2.2 1.0 5§72 1000 509
25-29 603 574 231 94 55 79 116 0.0 2.5 1.9 06 397 1000 3n2
30-34 610 572 166 95 1.2 43 196 0.0 3.6 28 08 39.0 100.0 353
35-39 71.1 659 152 85 47 54 310 0.7 53 3.6 1.7 289 1000 278
40-44 67.3 626 128 52 2 2. 37.2 1.7 4.3 2.1 22 3.7 100.0 262
45-49 575 545 24 6.0 1.6 70 363 12 3.0 09 21 425 1000 192
50-54 46,5 436 4.0 1.1 0.0 26 348 1.1 29 0.8 2.1 53.5 100.0 149
55-59 384 344 1.3 1.8 00 24 268 2.2 4.0 40 00 616 1000 103
Total 468 437 127 5.1 8 60 156 0.4 3.0 1.8 1.2 532 1000 2912
HOMBRES ACTUALMENTE UNIDOS

15-19 520 445 29.1 43 93 1.8 0.0 0.0 15 00 75 480 1000 52
20-24 60.5 574 322 88 116 1.8 3.0 0.0 31 1.6 i5 395 1000 242
25-29 669 637 277 11.1 71 4.3 13.6 0.0 2.8 2.0 0.8 331 1000 276
30-34 705 658 186 114 8.1 40 237 0.0 4.5 34 1.0 295 1000 286
35-39 765 706 169 86 52 54 333 0.7 59 4.0 1.9 235 1000 250
40-44 T72.8 67.4 14.5 4.9 2.8 2.6 402 1.9 4.9 2.4 2.5 272 100.0 231
45-49 63.5 600 2.8 7.0 19 60 410 1.4 35 1.0 25 36.5 100.0 164
50-54 492 460 4.4 1.2 00 29 363 1.2 32 09 23 50.8 100.0 135
55-59 444 397 0.8 2.1 0.0 28 314 2.5 4.7 47 00 556 1000 88
Total 655 611 18.0 78 51 37 251 0.7 4.2 2.4 1.8 345 1000 1,724

En e] Cuadro 4.27 se presentan los diferenciales del uso actual de anticoncepcién para los hombres
actualmente en unién y por método especifico. Las diferencias no cambian mucho con respecto a las
descritas anteriormente para las mujeres en unién, esto es un menor uso en las 4reas rurales, los hombres
sin educacién, y entre aquellos sin hijos. En cualquier caso, es de esperarse que los resultados de hombres
en cuanto al uso actmal y sus diferenciales confirmen el uso descrito para las mujeres.

4.54 Uso en ¢l Futuro

A las hombres que conocian o habian oido hablar de los métodos, pero no estaban usando ninguno,
se les pregunté sobre sus intenciones de uso futuro de alguna forma de anticoncepcién. Si la respuesta era
afirmativa se pregunt6 al hombre si pensaba usar en los préximos 12 meses o después y cudl método pensaba
usar. En el Cuadro 4.28 se presentan los resultados sobre intenciones de uso entre hombres actualmente
unidos que no estaban usando planificacién familiar al momento de la encuesta y segiin el mimero de hijos
vivos. Un poco menos del 42 por ciento del grupo manifestaron su intencién de hacerlo en el futuro, con un
34 por ciento que corresponde a intencién de uso en los préximos 12 meses. Ambos valores son menores
a los valores observados y descritos anteriormente para la mujeres.
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Cuadro 4.27 Uso actual de métodos semin caracterfsticas sociodemogrdficas; Hombres

Distribucion porcentval de los hombres actualmente unidos por método usado actualmente, segin caracterfsticas seleccionadas,
Nicaragua 1998

Métodos modemos

Métodos tradicionales

Esterilizacién
Total Total Abstin. No usa Ndmero
Algin  mo- Inyec- Con- Mas- Feme- tradi- perid- actual- de

Caracteristicas método demos Pildora DIU  cién  ddén  culina nina cional dica Retino mente Total hombres
Area

Urbana 704 652 17.1 9.7 5.9 0.1 43 269 5.1 32 1.9 296 1000 1,017

Rural - 58.3 552 192 50 55 0.2 29 224 2.8 1.2 1.6 417 1000 707
Nivel de educacién

Sin educaci6n 479 458 138 32 4.0 0.0 1.8 231 1.8 0.5 1.3 521 1000 366

Primaria 1-3 616 585 184 51 38 0.3 1.9 285 31 1.0 2.1 384 1000 317

Primaria 4-6 68.1 646 194 7.8 4.5 0.0 53 263 31 24 0.7 319 100.0 442

Secundaria 752 695 200 110 9.0 0.3 41 240 57 29 28 248 1000 440

Superior 79.1 685 17.1 150 1.6 0.0 64 225 10.6 8.1 2.5 209 100.0 160
Nimero de

hijos vivos

Ninguno 397 364 196 32 6.5 0.0 04 6.7 3.3 1.6 1.7 603 1000 139

1 644 617 301 108 104 0.0 27 7.7 2.7 1.2 14 356 1000 250

2 684 626 190 130 7.1 0.7 55 174 5.8 4.6 1.2 31.6 1000 311

3 762 713 21.5 8.9 4.7 0.0 52 302 4.1 32 09 238 1000 275

4+ 65.5 o611 119 51 3.8 0.0 34 356 4.2 1.8 25 345 1000 749
Total 655 61.1 " 18.0 7.8 57 0.1 37 251 4.2 24 1.8 345 1000 1,724

Cuadro 4.28 Uso futuro de anticoncepeién: Hombres
Distribucién porcentual de hombres en unién que no estdn usando métodos anticonceptivos por
intencién de uso futuro, segiin ndmero de hijos vivos y uso previo de anticoncepcién, Nicaragua 1998
Niimero de hijos sobrevivientes' Todos
los
Intencién de uso futuro 0 1 2 3 4+  hombres
Préximos 12 meses 27.8 50.8 46.0 37.1 24.6 33.9
Usar mas tarde 17.2 8.6 54 4.4 3.7 6.7
Inseguro de cuando 495 0.7 1.3 1.1 2.1 2.1
Inseguro a usar 144 6.5 6.4 10.1 9.8 9.4
No tiene intencién 28.6 1.9 22.5 254 343 284
Sexo infrecuente/esposa menopausia 3.4 11.9 184 16.9 239 17.6
Sin informacién 3.6 1.6 0.0 5.0 1.5 1%
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Niimero 84 89 98 66 259 595
Y Incluye el embarazo actual de esposa o compafiera.,
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4,5.,5 Mensajes sobre Planificacién Familiar

A continuacién de la seccién sobre intenciones de uso de anticoricepcidn, en el cuestionario para
hombres de la ENDESA-98 se incluyeron preguntas referentes a mensajes sobre planificacién familiar vistos
o escuchados en los 6 meses antes de la entrevista y el medio a través del cual fueron recibidos. En el Cuadro
4.29 se presentan los resultados para los mensajes por radio y televisién, por edad, lugar de residencia, y
nivel de educacién. Un poco mds de tres de cada cuatro de los hombres entrevistados (79 por ciento)
reportaron haber escuchado o visto mensajes de planificacién familiar en los seis meses anteriores a la
encuesta, especialmente por la radio y la television (55 por ciento) y inicamente por la radio (15 por ciento),

Cuadro 4.29 Mensaijes sobre planificacién familiar en la radio o televisién: Hombres
Distribuci6n porcentual de hombres entrevistados de acuerdo a si han escuchado mensajes de planificacién
familiar en la radio o en la televisién durante los tltimos meses anteriores a la encuesta segiin caracterfsticas
seleccionadas, Nicaragua 1998
Unicamente por; Nimero
Radio y No ha de
Caracterfsticas televisién Radio Television  escuchado  Total hombres
Edad ’
15-19 52.2 12.5 g4 26.0 100.0 696
20-24 55.5 14.6 10.7 184 100.0 509
25-29 534 16.7 9.0 20.3 100.0 n
30-34 54.1 19.0 10.7 16.1 100.0 353
35-39 60.5 14.3 72 17.1 100.0 278
40-44 60.4 12.8 7.5 18.5 100.0 262
45-49 513 16.8 8.5 22.5 100.0 192
50-54 54.6 14.4 39 23.7 100.0 149
55-59 48,5 11.8 3.0 359 100.0 103
Area
Urbana 64.2 6.8 114 17.0 100.0 1,788
Rural 394 271.5 3.9 28.0 100.0 1,124
Departamento )
Nueva Segovia 49.7 28.6 4.1 15.6 100.0 87
Jinotega 23.8 39.0 43 311 100.0 150
Madriz 56.6 24.0 0.0 18.6 100.0 70
Estelf 47.7 24.5 6.5 21.3 100.0 1i6
Chinandega 60.4 13.2 7.2 18.4 100.0 257
Leén 67.1 58 9.3 17.8 100.0 228
Matagalpa 43.7 22.6 6.2 26.0 100.0 247
Boaco 523 21.2 4.5 21.2 100.0 85
Managua 61.6 48 13.7 18.6 100.0 878
Masaya 65.2 6.1 8.6 19.7 100.0 163
Chontales 49.6 24.3 1.7 23.5 100.0 92
Granada 594 11.6 123 16.7 100.0 93
Carazo 434 10.5 10.5 35.5 100.0 91
Rivas a3 154 5.1 8.1 100.0 87
Rio San Juan 316 304 2.5 354 100.0 37
RAAN 50.6 21.5 57 215 100.0 118
RAAS 31.6 30.8 2.3 353 100.0 114
Nivel de educacién
Sin educacién 30.7 27.1 3.9 373 100.0 503
Primaria 1-3 43.1 254 4.1 26.2 100.0 473
Primaria 4-6 58.1 14.1 83 18.3 100.0 780
Secundaria 67.3 5.6 12.0 14.9 100.0 929
Superior 67.9 4.7 14.9 115 100.0 227
Total 54.6 14.8 8.5 21.2 100.0 2,912
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o por la televisién (9 por ciento). Los hombres del 4rea rural, los de Carazo, Rio San Juan, RAAS, ¥
Jinotega, y los de mis bajos niveles de educacién fueron en mayores proporciones los que reportaron no
haber visto mensajes de planificacién familiar en la radio o la televisién. Estos son los mismos grupos
reportados para las mujeres anteriormente.

4.5.6 Aceptabilidad de los Mensajes de Planificacion Familiar

La gran mayoria de las hombres (94 por ciento) considera aceptable la utilizacién de los medios
comunicacién para presentar mensajes de planificacién familiar (ver Cuadro 4.30). La proporcién de aquellos
que indicaron que estos mensajes no son aceptables es importante en el 4rea rural (8 por ciento), en
Matagalpa, RAAS y Jinotega (entre 8 y 9 por ciento), y entte los hombres sin educacién (9 por ciento).

Cuadro 4.30 Aceptabilidad de mensajes de planificacién familiar por la radio v la televisién:
Hombres
Distribucién porcentual de todos los hombres por aceptabilidad de los mensajes de planificacién
familiar en la radio o la televisién, seglin caractersticas seleccionadas, Nicaragua 1998
Nimero
Noes Sies Sin de
Caracterfsticas aceptable  aceptable  informacién Total hombres
Edad
15-19 5.5 93.7 0.8 100.0 696
20-24 38 96.1 0.2 100.0 509
25-29 3.0 96.5 0.5 100.0 372
30-34 2.8 96.6 0.6 100.0 353
35-39 5.6 93.6 0.8 100.0 278
40-44 5.2 93.5 1.3 100.0 262
45-49 7.5 90.9 1.2 100.0 192
50-54 10.5 88.7 0.8 100.0 149
55-59 13.6 86.4 0.0 100.0 103
Area
Urbana 36 95.7 0.7 100.0 1,788
Rural 79 91.6 0.6 100.0 1,124
Departamento
Nueva Segovia 2.0 98.0 0.0 100.0 87
Jinotega 7.9 91.5 0.6 100.0 150
Madriz 39 938 2.3 100.0 70
Estel{ 2.6 96.8 0.6 100.0 116
Chinandega 6.8 924 0.8 100.0 257
Leén 44 95.6 0.0 100.0 228
Matagalpa 8.7 90.4 1.0 100.0 247
Boaco 7.6 924 0.0 100.0 85
Managua 3.1 94.1 0.8 100.0 878
Masaya 3.0 96.5 0.5 100.0 163
Chontales 52 93.9 0.9 100.0 92
Granada 43 95.7 0.0 100.0 93
Carazo 4.6 94.7 0.7 100.0 91
Rivas 1.5 98.5 0.0 100.0 87
Rio San Juan 5.1 94.9 0.0 100.0 37
RAAN 2,5 97.5 0.0 100.0 118
RAAS 83 89.5 2.3 100.0 114
Nivel de educacién
Sin educacidn 8.7 90.9 0.3 100.0 503
Primaria 1-3 6.2 92.9 1.0 100.0 473
Primaria 4-6 59 93.1 0.9 100.0 780
Secundaria 2.6 96.8 0.6 100.0 929
Superior 4.3 95.7 0.0 100.0 227
Total 5.3 94.1 0.7 100.0 2912
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CAPITULO 5

OTROS DETERMINANTES PROXIMOS DE LA FECUNDIDAD

El objeto de este capitulo es analizar varios factores, aparte del uso de anticonceptivos, que juegan
un papel importante en la determinacién del grado de exposicién al riesgo de embarazo y, por tanto, en la
explicacién de las tendencias y diferencias de la fecundidad.

En primer lugar se examinan algunas caracteristicas relevantes de la nupcialidad en las mujeres,
como son: su distribucién por estado conyugal, las relaciones con parejas regulares u ocasionales en las
mujeres no casadas o unidas, el tiempo pasado en unién en el iltimo quinquenio y los patrones de edad a la
primera unién. A seguidas se tratan los comportamientos referentes a la edad de inicio de las relaciones
sexuales y la frecuencia de éstas (medida por la situacién respecto a la actividad sexual en las dltimas cuatro
semanas). Otros dos factores considerados son la duracién de la insusceptibilidad postparto, por amenorrea
o abstinencia de relaciones sexuales, y la reduccién de la exposicién al riesgo de embarazo en las edades
avanzadas del perfodo reproductivo. En lo que concieme a la informacién recogida en el cuestionario de
hombres, se estudia la distribucién por estado conyugal y las edades a la primera unién y a la primera
relacién sexual. -

5.1 NUPCIALIDAD
5.1.1 Estado Conyugal Actual

Los datos sobre distribucién del total de mujeres en edad fértil segiin situacién conyugal a la fecha
de la encuesta, contenidos en el Cuadro 5.1 y el Gréafico 5.1, revelan un cambio relativamente importante
respecto de los patrones observados en investigaciones previas. En efecto, mientras en el censo de 1995
arrojaban una proporcién de mujeres solteras (nunca casadas o unidas) cercana al 28 por ciento, en la
ENDESA-98 la cifra desciende a 24 por ciento; paralelamente, el porcentaje de mujeres en unién conyugal
se ha mantenido alrededor del 5% por ciento en los ltimos afios, por otro lado, la Encuesta Sobre Salud
Familiar 1992/93 (ESF-93) para estos mismo indicadores reflejan el 22 por ciento de mujeres solteras y el
62 por ciento de las mujeres de 15 a 49 aiios son casadas o unidas, aunque esta encuesta no investigé a las
mujeres de la costa atl4ntica del pais, si evidencia descensos importantes en las categorias de solteras, en la

Cuadre 5.1 Estado conyugal actual
Distribucién porcentual de mujeres por estado conyugal actual, segin edad, Nicaragua 1998

Estado conyugal ‘ Nimero

de

Edad Soltera Casada Unida  Viuda  Divorciada  Separada Total mujeres
15-19 65.7 5.5 20.1 0.0 0.1 8.6 100.0 3,307
20-24 24.9 19.3 39.8 0.1 0.3 15.6 100.0 2,423
25-29 114 321 40.6 04 0.3 15.1 100.0 2,153
30-34 52 374 38.2 0.8 1.5 16.9 100.0 1,908
35-39 32 37.7 35.4 1.3 13 21.1 100.0 1,653
40-44 1.7 40.2 334 2.7 0.6 21.3 100.0 1,258
45-49 24 39.0 27.8 6.5 22 22,1 100.0 933
Total 23.6 26.0 33.0 1.0 0.7 15.7 100.0 13,634
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Grafico 5.1
Distribucién de las Mujeres de 15-49 Afos y de los
Hombres 15-59 Afios por Estado Conyugal

Parcentaje

Soltera(o) Casadaf{o) Unida(o}) Separada(o) Otro
Estado Conyugal

[EMuJeras Hombres]

actualidad. Esta mayor propensién al matrimonio o unién se constata observando los datos por grupos de
edad: antes de los 25 afios el 75 por ciento de las mujeres se ha unido o casado alguna vez (sélo un 25 por
ciento permanece soltera), en tanto en 1995 la cifra era un poco inferior, siendo del 71 por ciento y el 30 por
ciento de solteras.

Las variaciones indicadas se han verificado por igual en la zona urbana que en la rural; por ejemplo,
en la primera zona el porcentaje de solteras pas6 de 31 a 26 por ciento entre 1995 y 1998, mientras en el 4rea
rural se redujo de 23 a 19 por ciento.

Por otro lado, la comparacién de las estructuras referentes al estadoe conyugal segiin zona muestra
diferencias ya observadas en las encuestas anteriores. En particular, la proporcion de mujeres casadas o
unidas en el total de 15-49 afios es mucho m4s alta en la zona rural (cerca del 67 por ciento) que en la urbana
(55 por ciento); sin embargo los porcentajes de casadas no difieren tanto (28 y 25 por ciento
respectivamente) como los de mujeres en unién consensual (30 por ciento en el 4rea urbana y 39 por ciento
en la rural), lo que se puede apreciar también en el Grafico 5.1. Finalmente, el patrén de uniones a edades
miés tempranas de las mujeres rurales se manifiesta en el hecho de que antes de los 25 afios 85 por ciento de
éstas se han unido o casado alguna vez, frente a sélo 70 por ciento de las mujeres urbanas.

5.1.2 Relaciones Sexuales de las Mujeres no Unidas

Con miras a obtener mejores aproximaciones al grado de exposicién a los riesgos de embarazo y de
contraer enfermedades de transmisién sexual, a las mujeres que informaron no estar casadas o unidas al
momento de la encuesta se les inquirié sobre si tenian algin compaiiero sexual regular u ocasional. Los
resultados se presentan en el Cuadro 5.2 de forma separada para las solteras y las alguna vez unidas
(divorciadas, separadas y viudas). En conjuntg, algo menos del 5 por ciento de las mujeres no unidas
declararon tener un compaiiero sexual, correspondiendo al 4 por ciento las alguna vez unidas (en otros
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adro 5.2 Relacione: 1 las mpj unid
Distribuci6n porcentual de las mujeres no-casadas o no-unidas por tipo de relaciones sexuales, scgun caracterfsticas
seleccionadas, Nicaragua 1998
Soltera  Soltera Soltera Alguna Vez Unida
com- com- sin Sin Niamero
pafiero  pafiero com- Compafiero Compaiiero Sin infor- de
Caracterfsticas  tegular ocasional  pafiero regular ocasional compafiecrc  macién  Total mujeres
Edad
15-19 0.2 0.5 87.3 0.5 0.7 10.2 0.5 100.0 2,459
20-24 04 0.8 58.7 14 2.1 351 14 100.0 990
25-29 1.1 0.4 395 34 4.6 494 1.7 100.0 586
30-34 0.9 0.3 20.0 3.8 4.8 68.2 21 100.0 466
35-39 0.0 0.7 11.3 2.5 6.7 T1.5 14 100.0 445
40-44 0.0 0.0 6.6 1.8 3.2 85.6 29 100.0 332
45-49 0.7 03 6.1 05 29 88.3 1.1 100.0 310
Area
Urbana 0.5 0.6 554 1.6 2.7 319 1.3 100.0 4,024
Rural 0.2 0.1 58.6 1.1 1.8 373 08 100.0 1,565
Departamento
Nueva Segovia 0.0 1.4 52.3 1.7 1.7 42.2 0.7 100.0 184
Jinotega 0.0 0.0 51.0 0.4 2.4 44.6 1.6 100.0 216
Madriz 00 0.0 65.1 1.1 23 314 0.0 100.0 140
Estelf 03 0.0 60.2 ‘2.5 1.9 34,5 0.6 100.0 239
Chinandega 0.0 0.3 55.3 1.6 2.1 40.2 0.5 100.0 371
Leén 0.7 04 58.0 il 2.0 37.5 04 100.0 459
Matagalpa 0.0 0.0 54.6 12 1.7 39.9 2.6 100.0 392
Boaco 0.4 0.0 64.6 22 04 319 0.4 100.0 146
Marnagua 0.6 0.8 527 2.1 3.2 387 1.9 1000 1,968
Masaya 1.3 0.5 64.8 0.5 1.3 31.6 0.0 100.0 322
Chontales 0.0 0.4 62.5 0.0 32 335 04 100.0 174
Granada 04 0.7 61.2 0.7 1.8 349 04 100.0 195
Carazo 0.4 0.7 61.5 04 1.1 352 04 100.0 172
Rivas 0.4 0.0 58.6 26 1.8 36.1 0.4 100.0 141
Rio San Juan 0.0 0.0 49.6 23 3.1 43.4 1.6 100.0 54
RAAN 0.0 0.4 53.7 0.8 5.0 35.0 1.2 100.0 202
RAAS 0.0 0.0 584 1.1 1.9 8.2 0.4 100.0 214
Nivel de
educacion
Sin educacién 0.1 0.1 28.8 1.6 3.c 64.3 2.0 100.0 601
Primaria 1-3 04 0.2 414 1.7 39 51.3 1.2 100.0 621
Primaria 4-6 0.0 0.6 49.6 1.6 2.5 44.5 1.2 100.0 1,303
Secundaria 04 0.5 68.2 14 1.9 26.8 0.8 100,0 2,574
Superior 1.5 0.9 63.7 1.6 2.4 217 23 100.0 490
Total 0.4 0.5 56.3 1.5 24 37.7 1.2 100.0 5,589

términos, el 9.4 por ciento de las alguna vez unidas tiene un compafiero, contra sélo un 2 por ciento de las
solteras). Por otro lado, dicho 5 por ciento se divide en 2 por ciento que tiene un compafiero regular y 3 por
ciento con compaiiero ocasional.

La existencia de un compaiiero sexual es mas comun en las mujeres de 25-34 afios de edad y en los
departamentos de Managua y Rio San Juan, y no muestra diferencias marcadas segiin zona urbana-rural y
nivel de instruccién—aunque desglosando los datos para las solteras y las algunas vez unidas, en las primeras
el compaiiero sexual es més frecuente en las que tienen educacién universitaria, mientras en las segundas
lo es en las que no tienen instruccién y con instruccién de primaria.
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5.1.3 Edad ala Primera Unién

Tal como se destacé en el Capitulo 3 con respecto a la edad al tener el primer hijo, en el dltimo
quinquenio se verifica una cierta estabilidad en el conjunto de mujeres, y una reduccién en las mas jévenes,
en las edades de inicio de las uniones conyugales. En este orden, la edad mediana a la primera unién para
las mujeres de 20-49 afios a la fecha de la encuesta, es 18.2 afios (ver Gréfico 5.3), es practicamente igual
a laregistrada en la ESF-93: 18.6 afios. Ademds las edades medianas para los grupos de 20-24, 25-29 y 30-34
afios, en la 1ltima columna del Cuadro 5.3, no presentan variaciones significativas. Por otro lado, los
porcentajes de mujeres de 15-19 afios que se unieron antes de los 15 afios, y los de mujeres del grupo 20-24
afios, casadas o unidas antes de los 15, 18 6 20 afios, son levemente mayores en 1998 que lo observado en
la EFS-93, con la exclusién del segundo grupo de edad éstas presentan una diferencias de 5.7 puntos : por
ejemplo, en 1998 el 50 por ciento de las mujeres de 20-24 afios se habia unido antes de los 18, contra el 47
por ciento en la EFS-93 donde se presenta una reduccién de 3.8 puntos.

Cuadro 5.3 Edad o la pii i6

Porcentaje de mujeres que se unieron antes de los 15, 18, 20, 22, y 25 afios y edad mediana a la primera unién, por
grupos de edad actual, Nicaragua 1998

Porcentaje de mujeres que se Porcentaje Bdad

unjeron antes de cumplir: que no han Nimero medianaa

estado de la primera
Edad actual 15 ‘18 20 22 25 enunién  mujeres unién
15-19 131 NA NA NA NA 65.7 3,307 ND
20-24 16.0 50.3 65.6 NA NA 249 2,423 18.0
25-29 14.3 46.8 66.7 78.0 85.3 11.4 2,153 18.3
30-34 16.0 46.6 65.6 76.0 87.4 52 1,908 18.3
35-39 14.9 46.5 64.2 77.5 88.1 32 1,653 18.4
40-44 17.3 494 67.4 79.8 90.3 1.7 1,258 18.1
45-49 15.1 457 64.9 76.3 87.0 24 933 18.5
20-49 15.6 47.7 65.8 76.4 84.5 10.1 10,328 18.2
25-49 15.4 47.0 65.8 7715 874 5.6 7,905 18.3

NA: No aplicable
ND: No disponible, pues menos del 50 por ciento de las mujeres se han unido antes de cumplir los 15 afios

Los valores de 1a edad mediana a la primera unién segiin zona, departamento y nivel de instruccién,
asi como por edad, que aparecen en el Cuadro 5.4, muestran niveles y diferencias muy similares a los
arrojados por la ESF-93. Como se observé en relacién con la edad de inicio de la procreacién, se constatan
edades medianas mds elevadas para el departamento de Managua en los departamentos del centro montafia
del pafs las mujeres se unen a las edades mds bajas, registréndose en cada caso un valor mediano,
aproximado de 17.5 afios, por otro lado, las mujeres urbanas presentan las edades medianas mayores a las
mujeres rurales, asi mismo en las mujeres con los niveles de educacién més altos (ver Grafico 5.2 para los
datos por 4rea y educacién).
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Edad mediana a la primera unién entre 1as mujeres de 20 a 49 afios por edad actual, segdn caracteristicas
seleccionadas, Nicaragua 1998

. Edad actual : Total Total
mujeres mujeres
Caracterfsticas 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44  45-49 2d-49 25-49
Area
Urbana 18.6 18.7 187 187 18.5 18.8 18.7 18.7
Rural 17.2 17.5 174 177  17.2 18.2 17.5 17.6
Departamento
ueva Segovia 17.7 17.7 18.0 18.1 17.9 16.0 17.7 17.8
Jinotega 170 176 174 177 117 18.1 174 17.6
Madriz 18.7 19.1 17.5 187 180 19.1 18.5 18.4
Estelf 185 13.1 183 182 180 19.2 18.5 18.5
Chinandega 173 178 182 177 175 194 17.8 18.0
Leén 185 182 183 184 178 18.6 i8.3 18.2
Matagalpa 174 181 180 183 18.5 18.3 18.0 18.2
Boaco 17.5 17.5 182 177 18.1 16.8 17.6 17.7
Managua 186 187 190 189 183 18.1 18,7 18.7
Masaya 19.0 185 183 178 179 19.6 18.5 184
Chontales 169 183 183 183 117 18.5 18.1 18.3
Granada 179 191 188 188 189 19.9 19.0 19,1
Carazo 185 18.6 199 18.1 18.8 17.8 18.7 18.8
Rivas 179 18.2 175 184 181 18.3 18.0 18,0
Rfo San Juan 170 167 164 168 172 17.6 17.0 17.0
RAAN 172 169 165 174 165 17.8 17.0 16.9
RAAS 17.2 17.4 17 176 176 17.9 17.5 17.6
Nivel de educacién
Sin educacién 16.3 16.4 163 165 163 17.4 16.5 16.6
Primaria 1-3 164 16. 170 172 1717 18.1 17.1 17.3
Primaria 4-6 169 17.0 168 178 181 18.5 17.3 17.5
Secundaria 19.3 19.2 196 202 206 21.5 19.6 19.7
Superior ND ND 231 228 212 223 ND 23.2
Todas las mujeres 18.0 18.3 183 184 18.1 18.5 18.2 18.3

ND: No disponible pues menos de la mitad de las mujeres habfan tenido la primera relacién antes de los
05

20 afi

Gréfico 5.2
Edad Mediana a la Primera Unién, por Area
y Educacién (Mujeres de 25-49 Afios)

TOTAL

AREA

Urbana

Rural
EDUCACION
Sin Educacién

Primarla 1-3

Primarla 4-8
Secundarla
Superior
0 5 10 15 20 25
Edad Mediana {afios)

87




52 RELACIONES SEXUALES
5.2.1 Edad ala Primera Relacién Sexual

La edad mediana de la primera relacién sexual de las mujeres nicaragiienses, aparentemente, se han
mantenido invariable ya que el inicio de las relaciones sexuales se ha mantenido en 18.2 afios en los dltimos
cincos afios. En cambio se encuentran leves diferencias en las proporciones de mujeres que, a determinadas
edades, ya han tenido relaciones sexuales, principalmente entre aquellas que tuvieron su primera relacién
antes de los 18 afios, los porcentajes disminuyen notablemente, 1o que podria estar relacionado a la exclusién
de las mujeres de la costa atldntica en la ESF-93, un elemento que no debe pasar desapercibido es el
porcentajes de mujeres de 20-24 afios que tuvieron relacién sexual antes de los 20 afios, mientras en 1992/93
se tenia 48 por ciento en la ENDESA-98 se tiene el 49 por ciento (ver Cuadro 5.5).

Cuadro 5.5 Edad a la primera relacién sexual

Porcentaje de mujeres que tuvieron su primera relaci6n antes de los 15, 18, 20, 22, y 25 afios, y edad mediana ala
primera relaci6n, segtn edad actual, Nicaragua 1998

Porcentaje de mujeres que tuvieron Porcentaje Edad

su primera relaci6n sexual antes de los: quenc  Nimero medianaa

: han tenide de la primera

Edad actual 15 18 20 22 25 relaciones mujeres  relacién

15-19 12.2 NA NA NA NA 63.7 3,307 ND
20-24 14.2 49.0 64.9 NA NA 23.1 2,423 ND
25-29 12.7 47.7 66.5 75.9 83.6 9.9 2,153 18.2
30-34 14.8 47.2 66.1 75.6 85.3 4.5 1,908 18.3
35-39 14.7 47.4 65.8 76.3 85.2 2.5 1,653 18.3
40-44 15.4 511 68.2 78.4 86.4 1.6 1,258 17.9
45-49 15.6 483 66.9 76.1 85.2 1.6 933 18.2
20-49 14.4 48.3 66.2 75.4 825 9.1 10,327 18.2
25-49 144 48.1 66.6 76.3 85.0 4.8 7,904 18.2

NA: No aplicable .
ND: No disponible, pues menos del 50 por ciento de las mujeres han tenido su primera relaci6n antes de cumplir

los 15 afios

Como puede apreciarse en el Cuadro 5.6, los patrones referentes al inicio de las relaciones sexuales
en las mujeres de las distintas zonas, departamentos y niveles de instruccién, se corresponden estrechamente
con los ya examinados para la edad a la primera unién, es asf como se puede ver en cualquier grupo de edad
de las mujeres rurales empiezan a edad més temprana su primera relacién sexual, en relacién a las mujeres
de la zona urbana con una diferencia aproximada de un afio, en esa misma magnitud es la diferencia entre
cada uno de los niveles de educacién alcanzado, es de interés resaltar que la diferencia entre las mujeres sin
educacién, con las de educacién secundaria, es de tres afios en la edad mediana de iniciacién de su primera
relacién sexual, sin distingo del grupo de edad al cual pertenece.
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Cuadro 5.6 Edad mediana a la primera relacion sexual por caracterfsticas seleccionadas
Edad mediana a la primera relacidn sexual entre las mujeres de 20 a 49 afios, por edad actual y
segiin seleccionadas, Nicaragua 1998
Edad actual Total Total
mujeres mujeres
Caracterfsticas 20-24 .25-29 30-34 35-39 40-44  45-49 20-49 25-49
Area
Urbana - 187 185 186 185 182 186 186 18.5
Rural 172 175 174 177 170 177 174 175
Deparfamento :
Nueva Segovia 17.5 177 1723 182 176 163 176 176
Jinotega 168 173 174 176 179 179 174 176
Madriz 19.1 -18.6 176 184 173 182 182 18.1
Estelf 185 178 170 178 182 19.1  18.1 17.9
Chinandega 17.6 17.9 187 174 173 193 178 179
Le6n 185 . 17.9 182 187 182 18.1 183 182
Matagalpa 179 18.1 18.1 186 184 188 182 183
Boaco 182 177 183 174 175 170 178 177
Managua 18.7 186 188 187 180 180 185 185
Masaya 188 184 185 176 186 189 185 184
Chontales 17.1 18.1 186 186 169 186 182 183
Granada 18.3 19.0 8.8 183 189 188 187 188
Carazo . 187 180 19.6 184 20.2 173 186 186
Rivas 18.1 182 175 187 171 189 181 181
Rio San Juan 167 16.7 169 168 174 174 169 170
RAAN 171 172 - 162 169 16.5 172 169 168
RAAS 175 177 172 169 179 172 174 174
Nivel de educacion ’
Sin educacién 163 160 = 162 164 161 170 163 163
Primaria 1-3 163 16.7 169 169 179 179 170 172
Primaria 4-6 169 169 170 178 18.0 182 173 174
Secundaria . 183 19.0 195 198 198 210 195 195
Superior ND 24.9 219 223 204 22.2 ND 225
Todas las mujeres 18.1 182 183 183 179 18.2 182 182
ND: No disponible ]
Nota: Los medianas para las grupos 15-19 y 20-24 no se calcularon porque menos de 1a mitad de
las mujeres se habfan unido antes de cumplir 15 ¥ 20 afios, respectivamente.

5.2.2 Actividad Sexual Reciente

La probabilidad de que una mujer quede embarazada est4 en funcién de la frecuencia de relaciones
sexuales en ausencia de protecci6n anticenceptiva. En esta seccién se discuten los resultados referentes a la
actividad sexual reciente de las mujeres en edad fértil, como refinamiento de la medicién de la exposicién
al riesgo de embarazo. La informacién del Cuadro 5.7 est4 basada en la pregunta sobre cudndo fue la tltima
relacién sexual y permnite establecer el nivel de actividad sexual segin la edad, la duracién de la unién, el
uso de métodos, y los diferenciales segin residencia y nivel de educacién. El cuadro se ha elaborado sobre
la base de mujeres en edad fértil y presentan la proporcién global sexualmente activa en las dltimas cuatro
semanas; y para aquellas mujeres sin actividad sexual, la duracién de la abstinencia, segiin sea de postparto
0 no.

En la ENDESA-98 se encontré que un poco mds de tres de cada cuatro mujeres en edad fértil, (78
por ciento), han tenido relaciones sexuales alguna vez en su vida, el 36 por ciento entre quienes tienen menos
de 20 afios. La mitad de las mujeres estuvieron sexualmente activas en las cuatro semanas que precedieron
a la encuesta, en comparacién con una de cada cinco en el grupe de las mds jévenes (15-19 afios) 22 por
ciento. El nivel de actividad aumenta rdpidamente a partir de los 20 afios y disminuye ligeramente a partir
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Distribucién porcentual de mujeres que alguna vez han tenido relaciones sexuales por actividad sexual en las 4 semanas que
precedieron la_encuesta y entre aquéllas no activas sexualmente, tipo y duraci6n de la abstinencia, segdn caracterfsticas
seleccionadas, Nicaragua 1998

Sin actividad sexual en las dltimas 4 semanas

Sexual-
mente En abstencién En absrtvsnci(\nl
activa (postparto) (otras razones) Sin Sin Niimero
en dltimas infor- relaciones de
Caracterfsticas 4 semanas 0-1 aflos 2+ aflos 0-1 afios 2+afios maci6n sexuales Total  mujeres
Edad
15-19 21.7 52 0.3 79 04 08 63.7 100.0 3,307
20-24 49.5 7.3 2.5 13.4 2.2 2.1 23.1 100.0 2,423
25.29 63.2 55 2.5 13.6 4.1 1.1 9.9 100.0 2,153
30-34 65.5 4.2 2.0 14.7 6.7 2.4 4.5 100.0 1,908
35-39 64.6 3.0 1.0 139 13.0 2.0 2.5 100.0 1,653
40-44 583 0.7 1.6 16.3 194 2.0 1.6 100.0 1,258
45-49 47.9 0.5 1.2 17.1 29.4 23 1.6 100.0 933
Afios en unién
Nunca unida 0.9 1.0 03 1.8 1.1 0.2 94.5 100.0 3,216
0-4 63.8 13.7 1.8 17.9 1.2 1.6 0.0 100.0 2,038
5.9 66.7 6.0 3.1 17.1 4.5 2.6 0.0 100.0 2,322
10-14 69.3 4.4 1.9 14.9 7.4 2.1 0.0 100.0 1,793
15-19 68.4 2.9 1.0 15.2 10.6 19 0.0 100.0 1,671
20-24 62.9 23 1.1 14.0 17.9 1.7 0.0 100.0 1,226
25-29 56.1 0.5 1.8 17.3 21.9 2.4 0.0 100.0 948
30+ 50.1 0.0 1.5 18.7 27.2 2.5 0.0 100.0 421
Area
Urbana 46.0 4.0 1.5 13.5 9.0 1.7 24.3 100.0 8,853
Rural 56.6 5.4 1.6 116 4.5 1.6 18,7 100.0 4,781
Departamento
Nueva Segovia 50.9 6.7 2.5 10.7 7.4 1.0 20.8 100.0 442
Jinotega 54.8 52 1.7 13.4 5.5 31 16.1 100.0 639
Madriz 45.1 4.7 2.0 13.8 6.0 0.8 21.5 100.0 330
Estel{ 50.7 4.4 0.9 131 6.2 0.9 239 100.0 578
Chinandega 523 4.3 1.2 16.5 5.6 1.0 19.0 100.0 1,058
Leén 49.0 4.1 1.7 12.5 8.1 0.9 237 100.0 1,088
Matagalpa 51.1 54 22 11.9 7.3 1.3 20.9 100.0 1,046
Boaco 524 55 1.8 11.3 3.5 2.4 23.1 100.0 400
Managua 47.5 39 1.5 13.0 9.6 2.0 22.6 100.0 4,396
Masaya 48.0 48 1.3 12.1 6.8 1.3 257 100.0 764
Chontales 49,7 4.0 0.6 13.8 59 14 24.4 100.0 432
Granada 48.2 5.5 1.5 12.3 6.4 1.4 24.7 100.0 457
Carazo 49.7 3.3 2.6 119 6.6 1.7 24.2 100.0 424
Rivas 52.9 5.1 0.3 11,9 6.3 0.7 228 100.0 365
Rio San Juan 57.9 4.3 0.5 12.1 5.6 1.9 17,7 100.0 155
RAAN 522 6.3 2.0 124 55 27 18.9 100.0 548
RAAS 50. 3.2 1.3 12.0 72 2.1 238 100.0 513
Nivel de educacién
Sin educacién 57.0 5.0 2.0 16.0 9.7 2.7 7.5 100.0 2,118
Primaria 1-3 51.5 5.9 2.0 13.0 8.5 1.5 11.7 100.0 2,052
Primatia 4-6 52.3 49 1.6 14.6 1.5 1.1 18.0 100.0 3,459
Secundaria 435 37 1.3 10.7 5.7 1.6 335 100.0 5118
Superior 39.9 3.1 08 10.9 9.7 1.7 339 100.0 886
Método anticonceptivo
Ningtn método 29.0 6.5 2.1 137 9.1 1.9 37.7 100.0 8,066
Pfldora 91.1 0.2 0.2 7.3 0.5 0.6 01 100.0 1,188
DIU 81.5 1.8 05 11.5 2.4 2.2 0.0 100.0 860
Esterilizacién 719 1.8 1.3 138 9.7 14 0.0 100.0 2,582
Abstinencia periédica 86.8 0.6 0.0 10.2 0.7 1.7 0.0 100.0 134
Otro 83.9 2.2 01 12.0 0.4 1.3 0.0 100.0 804
Total 49.7 4.5 1.5 12.9 7.5 1.7 22.3 100.0 13,634

" Razones diferentes 2 un nacimiento reciente, como separacién o enfermedad, por ejemplo.
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de los 35 afios. El 29 por ciento de las mujeres con actividad sexual resiente reportaron no uso de métodos
anticonceptivos y el uno por ciento de las nunca unidas tuvieron actividad sexual en el mes anterior a la
ENDESA-98.

La actividad sexual reciente entre las mujeres unidas presentan diferencia en la prevalencia en las
uniones maritales donde a medida que aumentan los afios de unién marital, asi mismo aumenta la actividad
sexual hasta llegar a los 15 afios donde, posteriormente disminuye, pasando del 64 por ciento entre las
mujeres con menos de cinco afios hasta casi el 70 por ciento entre las mujeres 10-14 afios de duracién y
posteriormente desciende hasta el 50 por ciento. Se debe tener presente que esta informacién no toma en
cuenta la frecuencia de relaciones en el perfodo reportado. Como era de esperarse, la gran mayorfa de las
mujeres que usan métodos son activas sexualmente (72 por ciento o més). La mayor parte de las mujeres que
no tuvieron actividad sexual en las wltimas 4 semanas se encontraba en abstencién no relacionada con el
postparto, entre estas acumularon el 20.4 por ciento con una duracién entre uno y dos afios.

Se observan algunas asociaciones importantes entre los niveles de actividad sexual y el nivel de
educacién o zona urbana-rural, como se aprecia en el Cuadro 5.7. La actividad sexual reciente es més
prevalente entre las mujeres con menor educacién y entre las residentes rurales, (57 por ciento
respectivamente), y de los departamentos de Rio San Juan, Jinotega, Boaco, Chinandega y Rivas més del 50
por ciento. Los menores niveles se encuentran en el departamento de Managua acompafiado del
departamento de Madriz.

5.3 AMENORREA, ABSTINENCIA E INSUSCEPTIBILIDAD POSTPARTO

Enel Cuadro 5.8 se presentan los porcentajes de nacimientos ocurridos en los dltimos tres afios cuyas
madres se encuentran aiin amenorréicas (no les ha retornado la menstruacién), estan en abstinencia sexual
¥ no son susceptibles al riesgo de embarazo—pertenecen a una u otra de las dos primeras categorias o a
ambas—clasificadas segiin el mimero de meses transcurridos desde el parto. Asimismo, al pie del cuadro
figuran los porcentajes para el total de nacimientos y los valores de la mediana y el promedio (obtenidos
éstos por dos procedimientos distintos) de la duracién, en meses, de dichos perfodos.

De acuerdo a los datos de referencia, al término de los primeros cuatro meses después del parto, en
el 82 por ciento de los casos las mujeres no estin aiin expuestas al riesgo de otro embarazo; sin embargo,
al completarse seis y doce meses la proporcién se reduce, sucesivamente, al 59 y 32 por ciento, en los meses
posteriores se tienen valores en descensos constante hasta llegar a 5 por ciento a los 34 meses desde el viltimo
nacimiento.

Al comparar los resultados de la ESF-93 y la ENDESA-98, respecto a los valores de las medidas de
resumen, muestran cambios significativos en la duracién mediana de la amenorrea postparto pasando de 7
a 5 meses, abstinencia postparto de 6.4 a 2.3 meses y de la insusceptibilidad al riesgo de un nuevo embarazo
de 10.5 a 6.4 meses. Los promedios aritméticos, calculados ya sea por el método tradicional o por el de
prevalencia/incidencia, son bastante mds altos que los de la mediana en razén de que se ven afectados por
los valores extremos de las distribuciones, 10.7 y 10.1 meses, respectivamente.
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a menorrea, abstinencia e insusceptibilidad d
Porcentaje de nifios con tnadres en amenorrea, abstinencia, o insusceptibilidad
de postpario, por meses desde el nacimiento, Nicaragua 1998
Porcentaje de nifios cuyas madres estdn en:
Nimero
Meses desde Insuscep- de
nacimiento Amenorrea  Abstinencia  tibilidad  nacimientos
<2 89.0 88.4 97.5 180
2-3 69.7 50.5 81.8 289
4-5 479 24.2 58.7 - 262
6-7 40.8 18.0 48.5 269
8-9 31.0 . 16.9 394 257
10-11 20.0 16.7 317 246
12-13 22,6 12.7 29.9 279
14-15 20.5 14.3 29.7 285
16-17 13.2 8.3 19.7 275
18-19 6.3 104 159 290
20-21 74 4.9 11.1 228
22-23 6.0 9.0 13.2 194
24-25 2.5 4.1 6.3 258
26-27 15 1.3 8.7 252
28-29 2.8 55 8.1 290
30-31 1.6 7.5 9.1 253
32-33 1.6 5.7 6.4 246
34-35 23 37 54 256
Total 20.9 162 284 4,610
Mediana 5.0 2.5 6.4 NA
Promedio 8.0 6.5 10.7 NA
Prevalencia/Incidencia 74 5.8 10.1 NA
NA = No aplicable

La duracién mediana de los distintos periodos considerados, segtin edad, zona urbana rural y nivel
de educacién de 1a mujer, puede observarse también en el Cuadro 5.9. Para los grupos de edad de menos de
30 afios y 30 o m4s, as{ como por zonas urbana y rural, existen fuertes diferencias en las cifras de m4s de un
mes con valores de 4.7 y 5.8; en cambio, en la abstinencia y en la insusceptibilidad al embarazo no presenta
diferencias sustanciales, no asi en la exposicién postparto es mucho mayor en las mujeres de los
departamentos Madriz, Boaco, Jinotega, Nueva Segovia, Carazo y RAAN mayor de 8 meses y entre las
mujeres sin instruccién y con instruccién de 1 a 3 afios presentan valores més altos que las demas, superior
a los 8 meses, (ver Gréifico 5.3). Cabe destacar que las variaciones en el periodo de no susceptibilidad estdn
determinadas principalmente por la duracién de la amenorrea.
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Cuadro 5.9 Condicidn de

stpart

r caracteristica,

£

Duracién mediana en meses de la amenorrea, abstinencia, ¢ insusceptibilidad de
postparto, por caracteristicas seleccionadas, Nicaragua 1998

Condicidn de postparto
Niimero
. : Insuscep- de
Caracterfsticas Amenorrea  Abstinencia  tibilidad mujeres
Edad
<30 4.7 2,5 6.4 3,194
30+ 5.8 2.6 6.3 1,415
Area .
Urbana 3.8 28 5.5 2,433
Rural 6.6 24 7.9 2,177
Departamento
Nueva Segovia 1.6 31 8.2 185
Jinotega 6.4 2.0 8.3 359
Madriz 8.5 3.4 9.4 122
Estelf 34 2.3 6.7 180
Chinandega 5.9 24 6.8 388
Leén 4.8 2.6 5.3 321
Matagalpa 5.4 2.5 1.5 430
Boaco 5.6 35 9.7 152
Managua 4.0 2.5 5.5 1,163
Masaya 38 33 57 212
Chontales 3.7 20 4.9 138
Granada 4.5 4.5 6.5 142
Carazo 4.5 2.4 7.9 135
Rivas 5.8 38 5.8 113
Rio San Juan 6.5 3.2 6.9 73
RAAN 6.5 2.8 7.8 292
RAAS 5.5 21 6.2 204
Nivel de educacidén
Sin educacién 7.4 24 8.3 970
Primaria 1-3 7.4 3.2 8.4 892
Primaria 4-6 4.1 24 5.7 1,253
Secundaria 34 24 5.3 1,349
Superior 48 4.9 6.0 147
Total 5.0 2.5 6.4 4,610
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Los datos referentes a las demés categorfas de estado conyugal de los hombres guardan consistencia
con los observados para las mujeres, siendo de destacar en particular la mayor proporcién de personas en
unién consensual que casadas formalmente, principalmente en las mujeres que en los hombres, estos ltimos
tienen una diferencia de un punto. '

54.2 Edad ala Primera Unién

La edad mediana a la primera unién resultante para los hombres es de 22.1 afios (Cuadro 5.11), es
decir, casi cuatro afios més alta que la de las mujeres—18.3 afios. Dicho valor muestra muy poca variacién
entre los hombres de las diferentes cohortes de edad, segiin se observa en Ia ultima columna del cuadro,
excluyendo a los mayores de 50 afios.

Cuadro 5.11 Edad a la pi is

Porcentaje de hombres que se unieron antes de los 15, 18, 20, 22, y 25 afios y edad mediana a la primera unién, por
grupos de edad actual, Nicaragua 1998

Porcentaje de hombres que se Porcentaje Edad

unieron antes de cumplir: que no han Nimero medianaa

estado de la primera
Edad actual 15 i8 20 22 25 enunidn  hombres unién
25-29 37.9 57.5 76.9 NA NA 17.9 372 212
30-34 321 479 71.6 84.5 89.6 74 353 22.2
35-39 35.1 519 73.7 87.1 90.3 28 278 21,7
40-44 29.1 45.8 71.9 84.1 88.1 2.0 262 22.5
45-49 26.7 50.6 64.8 71.0 814 3.7 192 22.0
50-54 257 36.3 56.7 735 81.2 23 149 233
55-59 19.0 349 52.5 65.0 70.8 36 103 24.6
25-59 314 488 70.0 80,5 85.1 7.0 1,708 22.1

NA: No aplicable

Asi mismo, también se puede decir que los porcentajes de los hombres en la edad exacta de
iniciaci6n de la primera unién reflejan cierta similitud en el anélisis de la edad mediana, donde la estructura
por edad es el fiel reflejo de que no ha habido cambios generacionales en el comportamiento de iniciacién
en las uniones de los hombres, 22 afios entre los 25 y 49 afios, en cambio a partir de los 50 afios la edad
mediana cambia a 23.3 y casi 25 afios para los grupos de edades de 50-54 y 55-59 afios, respectivamente.

En el siguiente Cuadro 5.12, se presenta la edad mediana a la primera unién por zona urbana-rural,
departamentos y niveles de educacién, encontrandose que las diferencias entre los valores respectivos son
menos atenuantes que en el caso de las mujeres. En general, las edades medianas més bajas corresponden
a los hombres de la zona rural, de los departamentos de Rio San Juan, Jinotega, Chontales y las Regiones
Autbénomas, asi también en las categorfas de educacién no mantienen diferencias sustanciales, (aunque en
varios grupos de edad las relaciones son un tamto diferentes), excluyendo a los hombres con estudios
superiores ellos presentan la edad mediana en la primera unién en los 24 afios, aproximadamente.
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ua 12 iana rimera upién |
Edad mediana a la primera uni6n entre los hombres de 25 a 59 afios por edad actual, segiin
caracteristicas seleccionadas, Nicaragua 1998
Edad actual © Total
hombres
Caracterfsticas 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50+ 25-59
Area
Urbana 216 223 223 225 218 239 22.4
Rural 206 221 208 225 226 23.5 21.8
Departamento :
Nueva Segovia 28 215 225 233 208 25.1 22.6
Jinotega 215 207 198 252 213 24.0 21.6
Madriz 21.0 208 235 248 255 22.0 234
Estelf 223 217 200 215 21.5 23.5 219
Chinandega 220 230 216 205 220 24.3 222
Leén 21.8 234 203 215 235 21.8 22.0
Matagalpa 228 218 230 232 258 25.5 23.1
Boaco 18.5 248 223 22.5 24.5 230 22.3
Managua 20.8 230 229 22.8 219 250 22.5
Masaya 240 212 . 215 220 213 23.0 221
Chontales 199 225 200 245 214 18.5 213
Granada 220 230 188 220 216 20.8 21.6
Carazo 199 220 228 227 23.0 20.5 22.2
Rivas 203 232 205 243 228 23.0 223
Rio San Juan 220 200 200 220 233 27.5 21.5
RAAN 202 202 200 215 21.7 19.0 20.5
RAAS 2.1 200 200 190 235 31.0 21.1
Nivel de educacifn
Sin educacién 21.8 216 205 229 216 25.3 22.3
Primaria 1-3 21.3 222 200 211 21.6 25.2 216
Primaria 4-6 204 222 214 208 219 218 216
Secundaria 209 22.0 22.6 22.4 23.0 23.5 22.1
Superior 238 234 231 25.5 284 217 23.9
Todos los hombres 212 222 217 225 220 23.7 22.1

5.4.3 [Edad ala Primera Relaciéon Sexual

Lafigura gréifica de la edad en la primera relacién sexual (ver Gréfico 5.4 y Cuadro 5.13), muestran
evidencias que: en ténmninos globales los hombres se inician en las relaciones sexuales a edades
sensiblemente mds bajas que las mujeres, siendo la edad mediana 15.6 afios para el conjunto de los hombres
en edades de 25 a 59, contra 18.2 afios en las mujeres de 20-49 o 25-49 afios (Cuadro 5.4.1). En el total de
hombres del intervalo de edad indicado la proporci6n que ha tenido relaciones antes de los 15, 18 y 20 afios
asciende, respectivamente, a 38, 85 y 92 por ciento, mientras que las cifras correspondientes para las mujeres
de 25-49 aiios son 14, 48 y 67 por ciento, evidencias mas que suficientes de la diferencias en la iniciacién
sexual de cada uno de los sexos (ver Gréfico 5.4).

Las cifras de la dltima columna del Cuadro 5.13, al igual que las demés informaciones del mismo,
no muestran cambios generacionales importantes en el comportamiento estudiado, si bien los hombres méis
jévenes pareciera que estan iniciando las relaciones sexuales un poco més tardfamente. Cabe hacer notar que
mientras en las mujeres la edad mediana de inicio de las relaciones sexuales no presentan diferencias con
la edad mediana a la primera unién, en los hombres el valor del primer indicador es siete afios m4s bajo que
el del segundo.
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Gréfico 5.4
Porcentaje de Hombres y Mujeres Que Tuvieron
Relaciones Sexuales Antes de Cierta Edad

Porcentaje
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Porcentaje de hombres que tuvieron su primera relacién antes de los 15, 18, 20, 22, y 25 aflos, y edad mediana a la
primera relacién, segin edad actual, Nicaragua 1998

Porcentaje de hombres que tuvieron Porcentaje ‘ Edad
su primera relacién sexual antes de los: queno  Nimero medianaa
han tenido de la primera
Edad actual 15 18 20 22 25 relaciones hombres  relacién
15-19 30.3 NA NA NA NA 413 696 ND
20-24 346 79.8 91.6 NA NA 4.1 509 15.8
25-29 38.7 84.8 93.5 95.7 98.3 1.6 372 15.6
30-34 38.8 85.0 91.8 949 95.9 0.3 353 15.6
35.39 39.1 85.0 91.5 93.5 95.9 0.2 278 15.5
40-44 40.1 84.2 928 95.5 98.0 0.0 262 15.4
45.49 36.8 85.5 93.7 95.9 98,5 0.3 192 15.5
. 50-54 35.0 87.5 947 95.9 98.9 0.0 149 15.5
55-59 30.1 74.6 86.0 91.4 94.2 1.3 103 16.1
25-59 38.0 84.5 92.4 94.9 97.2 0.5 1,708 15.6

NA: No aplicable .
ND: No disponible, pues menos del 50 por ciento de los hombres han tenido su primera relacién antes de cumplir
los 15 afios, ‘
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Por dltimo, el Cuadro 5.14 revela un notable grado de homogeneidad en la edad mediana de inicio
de las relaciones sexuales en la mayoria de las desagregaciones utilizados en este informe. El valor del
indicador es sélo ligeramente mds alto en la zona rural que en la urbana, excluyendo el grupo de edad 40-44
afios (en el caso de las mujeres es cerca de afio y medio mayor en esta dltima zona) y en los departamentos
de Madrfz, Jinotega, Estelf, Chinandega, Masaya etc., que en los demds (en las mujeres es més alta en el
departamento de Granada, Carazo y Managua, aunque todos los valores son menores en las mujeres). Segtin
educacién, en el conjunto de hombres de 25-59 afios se observa una relacién definida, mientras aumenta la
instruccién en algunos grupos de edad—en especial en los de 30-34 y 45-49 afios—se registran tendencias
opuestas en el indicador al pasar de la categorfa "sin educacién" al nivel de "secundaria", disminuyendo en
aproximadamente un afio la edad mediana a la primera relacién sexual.

Edad mediana a la primera relacién sexual entre los hombres de 25 a 59 afios, por edad
actual y segdn caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998
Edad actual Total
hombres
Caracterfsticas 25-29 30-34 35-39 40-44 4549  50-59 25.59
Area
Urbana 153 154 153 155 154 155 154
Rural 159 159 158 153 158 160 158
Departamento
Nueva Segovia 156 153 149 147 163 164 155
Jinotega 158 15.7 171 158 155 160 159
Madriz 160 157 160 171 175 154 160
Estelf 159 159 157 158 162 152 158
Chinandega 157 160 164 156 160 159 159
Le6n 148 154 156 158 154 164 155
Matagalpa 159 158 152 151 152 159 156
Boaco 148 158 149 163 152 148 150
Managua 152 15.5 149 153 154 155 153
Masaya 160 158 172 155 160 158 159
Chontales 155 154 144 158 148 152 151
Granada 160 15.0 155 153 153 162 156
Carazo 159 167 159 163 17.0 150 159
Rivas 149 15.8 158 151 157 154 155
Rio San Juan 15.8 153 150 140 163 17.5 156
RAAN 159 155 153 150 160 170 156
RAAS 156 150 160 150 151 140 153
Nivel de educacién
Sin educacién 16.1 159 156 155 158 160 158
Primaria 1-3 161 136 154 150 157 159 157
Primaria 4-6 154 160 156 154 155 154 155
Secundaria 148 153 153 156 15.0 15.0 152
Superior 159 150 157 153 149 159 156
Todos los hombres 156 15.6 155 154 155 157 156
ND:; No disponible
Nota: Los medianas para las grupos 15-19 y 20-24 no se calcularon porque menos de la
mitad de los hombres se habfan unido antes de cumptir 15 y 20 aflos, respectivamente,
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544 Actividad Sexual Reciente

La actividad sexual reciente de los hombres a pesar de que es importante para la reproduccién
humana comiinmente no es estudiada con el mismo interés con que se estudia la frecuencia de relaciones
sexuales en la mujer. En los resultados de la ENDESA-98 (ver Cuadro 5.15), muestran que los porcentajes
de los hombres nicaragiienses activos sexualmente en las vltimas cuatro semanas, indican muy pocas
diferencias a partir de los 20 afios, con valores superior al 96 por ciento, y de cada cinco, entre los menores
de veinte afios, tres estuvieron sexualmente activos las §ltimas cuatro semanas. ‘

Respecto a su actividad sexual por estado civil presentan minimas diferencias, excluyendo los
solteros con el 67 por ciento, por zona urbano-rural con el 89 por ciento y por instruccién, son los hombres
de menor nivel y los de educacidn superior los que estuvieron un poco mds activos, arriba del 90 por ciento.

Distribucién porcentual de los hombres por actividad sexual en las 4 semanas anteriores a
la entrevista, seglin caracter{sticas sociodemograficas, Nicaragua 1998
Actividad sexual
Activos No activo Sin Nidmero
dltimas iltimas relacién de
Caracterfsticas 4 semanas 4 semanas sexual Total hombres
Edad
15-19 274 314 41.3 100.0 696
20-24 64.2 31.7 4.1 100.0 509
25-29 81.2 17.2 1.6 100.0 372
30-34 81.8 18.0 0.3 100.0 353
35-39 81.9 17.9 0.2 100.0 278
40-44 82.7 17.3 0.0 100.0 262
45-49 76.0 23.7 0.3 100.0 192
50-54 63.9 36.1 0.0 100.0 149
55-59 55.8 42,9 1.3 100.0 103
Estado civil
Solterp 29.1 38.2 327 100.0 968
En unidén poligama 89.9 10.1 0.0 100.0 118
En unién mondgama 84.2 15.8 0.0 100.0 1,606
Anteriormente unido 50.1 49.9 0.0 100.0 219
Area
Urbana ' 64.7 24.7 105 100.0 1,788
Rural 61.6 27.0 11.4 100.0 1,124
Niyel de edqcadén
Sin educacién 63.2 30.2 6.6 100.0 503
Primaria 1-3 66.4 23.7 9.9 100.0 473
Primaria 4-6 64.0 23.6 12.5 100.0 780
Secundaria 586 26.6 14.8 100.0 929
Superior 76.7 224 0.9 100.0 227
Total 63.5 25.6 109 1000 2912
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CAPITULO 6

PREFERENCIAS DE FECUNDIDAD

En el presente capitulo se hace referencia a las intenciones reproductivas de la mujer, visto a través
del deseo o no de mds hijos, el espaciamiento o la limitacién de los nacimientos; también se investiga las
necesidades insatisfechas de anticoncepci6n, el promedio ideal de hijos y el estudio de la planificacién de
los nacimientos recientes. Algunos de estos temas (intenciones reproductivas y niimero ideal de hijos), fueron
investigados también en el cuestionario de hombres, es posible, por lo tanto, describir su comportamiento
y efectuar algunas comparaciones entre sexos.

6.1 Intenciones reproductivas

El panorama en cuanto al deseo de tener o no tener mds hijos, se muestra en el Cuadro 6.1, segtin
la ENDESA-98, casi el 40 por ciento (39.2), de las mujeres en unién conyugal, no desean tener mas hijos,
si aellas se agrega el porcentaje de mujeres esterilizadas, se concluye que dos de cada tres mujeres en unién,
han limitado o tienen actitudes favorabies para limitar su fecundidad. Son mas proclives a estas decisiones
las mujeres con tres hijos (80 por ciento), y las que ya tienen cuatro, cinco y seis y m4s (en este conjunto de
mujeres, se llega al 90 por ciento entre las que ya han limitado su fecundidad o est4n propensas a hacerlo).

Porcentajes importantes de mujeres, probablemente jévenes, (tienen solo un hijo o dos), dan a
conocer que no quieren mds hijos (25 por ciento con uno, 45 por ciento con dos hijos), por otro lado, aunque
es importante el deseo de tener otro hijo (un 30 por ciento de las mujeres en unién, asi lo declaran), un
aspecto positivo de este conjunto de mujeres, es que la mayor parte de ellas (60 por ciento), se inclina por
esperar dos 0 mis afios para tenerlo. S6lo un dos por ciento de las mujeres unidas se declara indecisa.

Cuadro 6.1 Preferencias reproductivas segin nimerg de hijos sobrevivientes
Distribuci6h porcentual de mujeres en unién por preferencias reproductivas, segin ntimero de hijos sobrevivientes, Nicaragua
1998
Nimero de hijos sobrevivientes!
Preferencia
reproductiva 0 i 2 3 4 5 6+ Total
No desea mis/Esterilizada
No desea més hijos 4.3 25.0 44.8 404 44.7 41,5 53.7 39.2
Esterilizada 0.6 2.5 17.6 39.9 44.4 48.2 35.2 26.6
Desea més hijos )
Desea otro hijo prontg 59.0 189 9.5 54 32 24 24 109
Desea otro ms tarde® 249 47.8 22.8 10.4 4.6 36 2.5 18.1
Desea otro, indecisa cuando 1.9 1.1 1.0 0.7 0.3 1.2 1.2 1.0
Indecisa si desea o no 23 2.8 2.3 1.3 1.0 1.0 2.8 2.1
Se declard infértil 6.8 138 1.8 1.8 1.6 1.9 2.0 2.1
Sin informacién 0.1 0.0 0.2 0.1 0.2 0.4 0.2 02
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 1000 100.0 100.0
Niimero de mujeres 479 1,465 1,683 1,377 957 725 1,358 8,045
! Incluye €l embarazo actual
Desea otro hijo antes de dos afios
Desea esperar dos afios ¢ mds
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Como complemento de la informaci6n anterior, en el Cuadro 6.2, se presenta las intenciones
reproductivas, segiin la edad de las mujeres en unién. Se observa el peso elevado que tienen en 15-19 y 20-24
afios (32 y casi el 40 por ciento, respectivamente), que declaran no querer més hijos.

Es significativo observar que entre las mujeres que desean otro hijo, pasados los dos afios 0 m4s, la
mayorfa esté constituida por mujeres jévenes (el 18 por ciento, es un promedio del 45 por ciento a los 15-19
afios, y menos del unc por ciento en los 40 afios y maés); por otra parte el deseo de un hijo pronto, va
perdiendo importancia a medida que aumenta la edad de las mujeres (de un 16 por ciento a los 15-19 afios,
hasta cuatro a los 45-49).

Asi mismo destaca el hecho de que un 58 por ciento de mujeres de 25-29 y un 75 por ciento de 30-34
afios, no quieren més hijos o estdn esterilizadas (estas mujeres, segin el Cuadro 3.1, aportan con el 40 por
ciento de toda la fecundidad); en cuanto a las mujeres de 35 afios y més, un 85 por ciento de las mismas, con
un aporte del 16 por ciento a la fecundidad, est4n en la situacién indicada.

Cuadro 6,2 Preferencias repr ivas segiin edad de las mujeres
Distribucién porcentual de mujeres en unién por preferencias reproductivas, segiin edad, Nicaragua 1998
Bdad actual
Preferencia
reproductiva 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 Total
No desea mis/Esterilizada
No desea mis hijos 31.8 39.2 5.6 39.8 414 43,0 47.1 39.2
Esterilizada 0.4 6.1 222 348 43.5 45.5 39.8 26.6
Desea miés hijos )
Desea otro hijo pronto 16.2 13.3 13.3 12.2 7.8 5.1 3.5 10.9
Desea otro mas tarde 45.2 360 23.8 9.1 33 0.5 09 18.1
Desea otro, no sabe cuando 0.8 1.6 1.4 0.8 0.9 0.3 0.6 1.0
Indecisa si desea o no 4.0 2.5 2.1 1.8 1.9 1.1 0.5 2.1
Se declard infértil 1.6 1.4 1.4 13 1.1 4.4 6.5 2.1
Sin informacién 0.0 0.0 0.2 0.2 0.1 0.1 1.1 0.2
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Niimero de mujeres 848 1,432 1,567 1,443 1,208 925 623 8,045
! Desea otro hijo antes de dos afios.
Desea esperar dos afios 0 més

El Cuadro 6.3 y el Gréfico 6.1, brindan el panorama de las mujeres en unién, que se encuentran
esterilizadas o no desean mas hijos, segin drea, departamentos y escolaridad. Practicamente no hay diferencia
segiin drea (dos de cada tres mujeres, declaran o tomaron acciones para no tener més hijos; son alrededor del
70 por ciento en Chontales, Le6n, Chinandega y Carazo; andan en el promedio nacional Managua, Boaco
y la RAAS y en Jinotega se tiene el porcentaje més bajo (57).

Es llamativo el comportamiento del indicador segin la escolaridad de las mujeres unidas, més de las
tres cuartas partes, de las mujeres sin instruccién estén esterilizadas o no desean mds hijos, esta proporcién
baja sistemdéticamente hasta las mujeres con educacién superior, donde poco més de la mitad declara no
desear mads hijos, o tomaron acciones para concretarlo. Esta conducta est4 relacionada, estrechamente, con
el mimero de hijos que en promedio han tenido estas mujeres (tal como se muestra en el Capitulo 3).
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adro 6.3 Muijeres que no desean mds hijos por terfsticas seleccionadas

Porcentaje de mujeres en unién que no desean més hijos o que estdn esterilizadas por nimero de hijos sobrevivientes y
caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998

Ntimero de hijos sobrevivientes®

Caracterfsticas 0 1 2 3 4 5 6+ Total
Area
Urbana 5.8 28.7 66.6 84.1 90.7 91.2 93.6 66.2
Rural 3.5 24.9 - 53.6 73.1 86.8 87.6 85.8 65.0

Departamento

Nueva Segovia 0.0 (24.0) 57.0 71.4) (85.4) [88.6] (90.7) 63.9
Jinotega 6.9 253 39.5 70.0 73.0 (84.1) 72.5 56.8
Madriz 5.3 (29.5) (61.5) (63.9) [81.4] [82.5} 90.4 67.4
Estel{ 7.7 247 55.0 82.3 {89.4) (86.5 (90.0) 63.2
Chinandega 7.0] 27.2 65.5 88.3 91.7 93.0 91.7 70.1
Leén 6.5} 23.6 69.5 83.2 97.0 95,2 95.2 69.2
Matagalpa 5.6] 25.6 55.7 71.7 89.5 87.2 83.2 63.3
Boaco 7.7 (22.2) 61.4) (78.7) [86.1] [94.3] 864 66.0
Managua [3.9 32.5 66.7 83.0 9, 1.1 94.4 63.5
Masaya [3.3] 18.2 68.8 84.4 91.7 90.3 93.3 68.4
Chontales [10.7] (38.7) 65.8 (82.4) (86.7) [83.9] (95.1) 69.0
Granada 4.0] 2 65.0 (87.1) (88.4) [76.2) (91.9) 65.2
Carazo 0.0 (16.2) 63.9 86.3 (96.4) [100.0] (94.6) 70.3
Rivas [0.0 (25.0) (45.8) (83.3) [83.8] (94.9) (100.0} 63.4
Rio San Juan [10.0] [33.3] [58.1] 60.6] [85.7) [88.9] (89.0) 67.2
RAAN [5.6] 27.9 534 73.4) (82.4) (82.0) 80.0 64.2
RAAS [0.07 16.4 57.8 (67.3) (89.1) (87.5) 84.9 65.5

Nivel de educacién
Sin edocacién 5.9 38.8 62.1 74.6 82.2 874 86.6 76.2
Primaria 1-3 10.1 259 55.0 73.5 86.3 87.2 87.3 70.5
Primaria 4-6 4.0 29.6 58.6 81.8 91.4 91.0 94.4 66.6
Secundaria 4.7 253 66.5 83.5 92.5 95.3 94.3 58.5
Superior 2.1 24.1 61.7 88.4 97.5) [100.0] {87.5] 51.2
Total 5.0 27.5 624 80.3 89.0 89.7 83.9 65.8

! Incluye el embarazo actual
(): Porcentaic basado en 25-49 casos sin ponderar
[ ] : Porcentaje basado en menos de 25 casos sin ponderar,

Gréfico 6.1
Porcentaje de Mujeres en Unién Que no Desean més Hijos o
Estan Esterilizadas, segtin Area y Educacién
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6.2 LaDemanda de Servicios de Planificacion Familiar

Los datos sobre uso o no uso de anticonceptivos, por parte de las mujeres, la planificacién del actual
o del viltimo embarazo y las intenciones reproductivas {espaciar o limitar los nacimientos), permiten una
aproximacién respecto a las necesidades o a la demanda de los servicios de planificacién familiar.

En el Cuadro 6.4 se presentan los resultados para las mujeres en unién conyugal (59 por ciento),
clasificadas segiin edad, drea, departamentos y escolaridad; también se tiene informacién respecto a las
mujeres no unidas (el 41 por ciento, restante}, al momento de la encuesta.

Cuadro 6.4 Necesidad y demanda de servicios de planificacién familiar para mujeres en unién, por caracterfsticas seleccionadas

Porcentaje de mujeres en unién con necesidad insatisfecha y necesidad satisfecha de planificacién familiar y demanda total de planificacién
familiar, por caracteristicas seleccionadas, Nicaragua 1998

Necesidad Necesidad satisfecha Porcentaje
insatisfecha (Uso de métodos)l Falla de métodos® Demanda total de
demanda, Nimero
Para  Pam Para  Pora Para Pama Para  Para satis- de
Caracterfstica espaciar limitar Total espaciar limitar Total espaciar limitar Total espaciar limitar Total fecha® mujeres
Edad
15-19 21.8 56 274 275 123 398 1.1 0.0 1.1 504 179 68.3 599 848
20-24 11,1 8.6 197 301 237 538 2.0 02 23 432 325 757 740 1,432
25-29 6.3 7.2 135 23.0 415 646 1.3 0.8 2.0 306 495 801 831 1,567
30-34 295 97 125 123 571 694 0.5 08 1.3 157 676 833 849 1,443
35-39 1.5 108 123 57 643 7040 0.3 06 09 76 756 832 852 1,208
40-44 0.6 9.0 5.6 1.1 62.6 637 0.1 02 03 1.8 71.8 736 869 925
45-49 0.5 6.1 6.6 0.1 479 481 0.2 00 02 08 540 548 879 623
Area
Urbana 5.1 59 110 173 450 66.3 0.9 04 13 233 553 78.6 860 4,829
Rural 8.2 12.1 0.4 139 375 514 09 05 1.4 230 501 731 722 3215
Departamento
ueva Segovia 5.7 62 119 139 455 595 1.0 00 1.0 206 517 724 835 258
Jinotega 12.8 124 252 132 302 434 0.2 00 0.2 262 426 0688 634 424
Madriz 7.1 159 229 144 346 490 1.1 06 1.7 227 510 737 638 189
Estel{ 6.8 6.6 133 184 470 654 0.4 04 09 25.6 540 796 832 339
Chinandega 4.6 109 15.5 13.5 458 593 1.2 06 1.7 193 573 765 79.7 687
Ledn 6.0 6.2 122 169 507 676 0.6 03 10 235 572 808 848 629
Matagalpa 8.0 11.2 192 145 367 51.2 1.2 05 1.7 237 484 721 734 654
Boaco 6.1 89 150 150 444 594 1.5 03 138 226 536 76.1 803 254
Managua 54 54 10.8 182 49.0 672 1.0 05 1.5 247 548 795 864 2,428
Masaya 45 8.5 130 155 452 607 0.2 04 06 202 541 743 824 442
Chontales 8.1 73 154 164 493 65.8 0.5 05 1.1 25.1 571 822 813 258
Granada 4.5 7.0 115 16.8 476 644 0.8 05 13 222 551 713 851 262
Carazo 5.8 104 162 150 472 622 2.0 03 23 228 579 80.7 799 251
Rivas 5.5 50 105 199 476 676 0.8 03 1.1 263 529 792 867 224
Rio San Juan 37 148 184 139 373 512 0.8 04 12 184 525 709 740 101
RAAN 10.6 155 26.1 88 273 360 0.5 1.1 16 19.8 439 637 59.0 346
RAAS 52 11.2 164 151 389 540 0.8 05 14 21.1 507 71.8 77.1 298
Nivel de educacién
Sin educacién 6.8 149 21.7 53 41.0 463 0.2 03 05 123 562 685 68.3 1,517
Primaria 1-3 6.1 109 17.0 11.0 450 56.1 1.0 06 16 18.1 56.5 746 712 1,430
Primaria 4-6 7.6 80 156 155 459 615 1.2 05 17 243 544 787 80.2 2,156
Secundaria 5.5 46 10.1 23.5 451 687 1.0 04 14 300 501 801 874 2,545
Superior 44 09 53 279 422 701 0.8 06 14 331 437 76.7 931 396
Totat 6.3 8.4 147 159 444 603 0.9 04 13 23.2 532 764 80.7 8,045
No en uni6n actual 0.4 04 08 22 106 128 0.2 02 04 2.8 11,2 140 943 5,589
Todas las mujeres 39 51 9.0 103 305 408 0.6 03 1.0 148 36,0 508 822 13,634

! La necesidad satisfecha para eépaciar se refiere a las mujeres gue usan algiin método de planificacién familiar y que respondieron que
desean tener mds hijos o estfin indecisas al respecto. La necesidad satisfecha para limitar se refiere a aquellas mujeres que estén usando y
gue no desean maés hijos.
La dem;n)da total incluye mujeres actualmente embarazadas o amenorréicas que quedaron embarazadas mientras usaban un método (falla
e método :
§!{(I\Iccesida(:i satisfecha)+(falla de método)]+[demanda total]
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6.2.1 La Necesidad Insatisfecha de Planificacién Familiar

Las primeras tres columnas del Cuadro 6.4, aportan con el conocimiento acerca de las necesidades
insatisfechas de anticoncepcién, contemplando las opciones relativas a espaciar o limitar los nacimientos y
el tota] de ambas, en la primera categoria se incluye a las mujeres en unién que cumplen ciertos requisitos:
a) no embarazadas ni en amenorrea, cuyo embarazo actual o el idltimo, ocurrid a destiempo, b) las no
embarazadas ni en amenorrea, que no usan anticonceptivos y desean esperar dos 0 més afios para tener su
préximo hijo, c) a las mujeres indecisas, respecto a tener otro hijo, o cuando tenerlo.

En la categoria que trata de la limitacién de los nacimientos, se incluye: a) a las embarazadas o en
amenotrrea, cuyo actual o 1iltimo embarazo fue no deseado; b) no embarazadas ni amenorréicas, que no hacen
uso de métodos de planificacién familiar y no desean tener més hijos.

Se observa que casi el 15 por ciento de las mujeres unidas, presentaban necesidades no satisfechas
de planificacién familiar, un seis por ciento correspondia al espaciamiento de los nacimientos y un ocho a
la limitacién de los mismos. En las adolescentes, el porcentaje es mayor (27), con un peso significativamente
mas alto (22), respecto al espaciamiento; en 20-24 afios, el porcentaje alcanza al 20 {con un peso algo mayor
para espaciar los nacimientos). Entre los 25-39 afios, los porcentajes decrecen (12-13, por ciento), con un
componente mayoritario relativo a la limitacién de los nacimientos; en 40-49 afios, algo similar, con un
porcentaje total para el grupo, inferior a 10.

El porcentaje correspondiente a las mujeres en unidn del 4rea rural, casi duplica al urbano (20 vs.
11, respectivamente), con un claro predominio por limitar, en vez de espaciar los nacimientos, en el drea rural
(12 y 8 por ciento). Estas necesidades insatisfechas, alcanzan al 25-26 por ciento en Jinotega y la RAAN,
siendo del 13 o menos en Esteli, Masaya, Le6n, Nueva Segovia, Granada, Managua y Rivas y es cuatro veces
superior entre las mujeres unidas sin instruccion y aquellas con educacién superior (ver Graficos 6.2y 6.3).

Gréfico 6.2
Porcentaje de Mujeres Casadas o Unidas con Necesidades
Insatisfechas de Anticoncepcién, segin Area y Edad
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Gréfico 6.3
Porcentaje de Mujeres Casadas o Unidas con Necesidades
Insatisfechas de Anticoncepcién, seglin Departamento y Educacién
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6.2.2 La Demanda Satisfecha de Anticonce_pci6n

Comprende a las mujeres que estdn usando algin método anticonceptivo e informan que desean tener
méds hijos o estdn indecisas; por otro lado, la necesidad satisfecha para limitar los hijos, se refiere a las
mujeres que usan métodos y declaran no desear més hijos. Como ya se habia visto en el Capitulo 4, un 60
por ciento de las mujeres unidas usaban anticonceptivos al momento de la encuesta (13 por ciento en las no
unidas); el componente principal en esta anticoncepci6n tiene que ver con la limitacién de los nacimientos
(44 y 11 por ciento, en las unidas y no unidas respectivamente),

Se pasa de un 40 por ciento de necesidades satisfechas a los 15-19 afios, hasta el 70 por ciento a los
35-39 afios, bajando a menos del 50, en 45-49 afios; como en las necesidades insatisfechas, en las mujeres
jévenes, menores de 25 aifios, €l componente principal es el uso de anticoncepcibn, para espaciar los
nacimientos; de los 25 afios en adelante, cobra mayor peso el uso de planificacién para limitar los
nacimientos, en 45-49 afios el uso de anticonceptivos tiene por objeto, exclusivamente, la limitacién de los
nacimientos.

En los departamentos, €l uso de métodos anticonceptivos, por parte de las mujeres unidas, tiene
mayor importancia en la limitacién de los nacimientos, pero se tienen diferencias significativas, enlaRAAN
sélo el 27 por ciento de las mujeres hacen uso de métodos con esta intencién (el 30 en Jinotega), mientras
que en Managua, Chontales y Leén, alrededor del 50 por ciento de las mujeres, usan la planificacién familiar
con la intencién de limitar sus nacimientos.

Este comportamiento también se observa segin la escolaridad de las mujeres, entre 40 y 45 por
ciento de las mujeres, independientemente de su nivel de escolaridad, limita sus nacimientos; la diferencia
se tiene en el espaciamiento, la menor educacién estd relacionada con mujeres que hacen poco uso de la
anticoncepcién con esta intencién (5 y 11 por ciento, en mujeres sin instruccién y con 1-3 afios de primaria),
alcanzando a la cuarta parte de las mujeres més educadas.

106



6.2.3 LaDemanda Total de Planificacion Familiar

La demanda total, es el resultado de sumar los porcentajes de mujeres con necesidades tanto
insatisfechas como satisfechas de los servicios de planificacién familiar, a ellas se agregan las mujeres
embarazadas o amenorréicas, que tuvieron una falla en el método que estaban usando.

Esta demanda total, alcanza al 76 por ciento del conjunto de mujeres unidas (la demanda total por
limitar més que duplica a la demanda total por espaciar, 53 y 23 por ciento, respectivamente); en el caso de
las mujeres que no estédn en unién, la demanda total es de un 14 por ciento (11 y 3, en el orden anterior); por
edad, la demanda total, que es del 68 por ciento en las mujeres unidas de 15-19 afios, sube hasta el 83 en las
mujeres de 30-39 y resnlta de solo 55 por ciento, a los 45-49 afios; con la particularidad, de la importancia
que en las adolescentes tiene el componente relativo a la demanda total por espaciamiento (SO por ciento),
con respecto a la demanda total por limitar los nacimientos (18 por ciento); a medida que aumenta la edad
y las mujeres van logrando su ideal reproductivo, cobra cada vez mayor significaci6n, la demanda total
tendente a limitar los nacimientos.

Las mujeres urbanas superan a sus similares rurales en seis puntos porcentuales (79 vs. 73), siendo
similar el porcentaje en la demanda total por espaciar (23 por ciento), por consiguiente, la diferencia se tiene
en la demanda total por limitar los nacimientos (55 vs. 50, por ciento). En general, en los departamentos de
mayor nivel de fecundidad, se presenta una demanda total mds baja (RAAN y Jinotega); en los de menor
fecundidad, se alcanzan valores mis elevados, alrededor del 80 por ciento en Esteli, Le6n, Managua, Carazo
y Rivas, el valor més alto corresponde a Chontales (82 por ciento). Estas diferencias en el nivel de la
fecundidad, conducen a contrastes parecidos, cuando se observa la escolaridad de las mujeres, la menor
escolaridad se asocia con una demanda total menor (68 y 75, por ciento) en las mujeres sin instruccién y con
1-3 afios de primaria, hasta 80 por ciento y valores cercanos, para las mujeres con 4-6 afios de primaria y con
educacién superior.

El Cuadro 6.4 aporta con uniltimo indicador de interés, se trata del porcentaje de mujeres con una
demanda satisfecha en planificacién familiar, con respecto a la demanda total de estos servicios. Alcanza al
81 por ciento en las mujeres unidas y a un 94 en las mujeres no unidas. Diferencias semejantes a las
descriptas anteriormente, persisten en estos porcentajes relativos a la demanda satisfecha. De un 60 por
ciento en 15-19 afios, se llega a casi el 90 en 45-49 afios, es de un 86 por ciento en la parte urbana y 72 en
la rural; en la RAAN llega al 59 por ciento (63 en Jinotega), hasta alrededor del 85 por ciento en Leén,
Managua, Granada y Rivas. Hay un aumento sistemdético en el porcentaje de mujeres satisfecha cuando se
considera la escolaridad (de 68 por ciento en aquellas sin instruccién, hasta el 93 en las de educacion
superiot).

6.3 NUMERO IDEAL DE HIJOS

En el Cuadro 6.5 se aprecian las distribuciones y el promedio ideal de hijos, declarados por las
mujeres, de acuerdo con la opinién que tenfan al momento de la encuesta, respecto al nimero de hijos que
le gustaria tener o hubiese tenido, si pudiera o hubiese podido elegir. Este promedio resulta inferior a tres
hijos para todas las mujeres, y es de tres para las que se encuentran en unién conyugal. Tanto para el
conjunto de mujeres como para las actualmente unidas, este nimero promedio aumenta de 2.2 y 2.3 en las
mujeres con cero hijos y con un hijo, hasta 4.2 y 4.3, en aquellas mujeres que tienen seis hijos o més.
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Cuadro 6.5 Nimero ideal v promedio ideal de hijos
Distribucién porcentual de mujeres entrevistadas por niimero ideal de hijos y promedio ideal para todas las mujeres y para las
actualmente en unidn, segin nimero de hijos sobrevivientes, Nicaragua 1998
Nimero de hijos sobrevivientes'
Nimero ideal y
promedio ideal 0 1 2 3 4 5 6+ Total
Niimero ideal
0 : 4.0 1.8 2.3 2.0 2.1 4.0 2.8 2.8
1 12,6 16.9 5.1 83 52 2.1 23 89
2 55.9 50.2 49.1 20.4 327 26.2 21.0 41.4
3 18.0 23.3 28.6 41.7 5.2 22.2 22.5 23.6
4 4.8 4.6 9.7 17.3 34.1 8.7 16.1 11.4
5 L0 0.9 1.7 35 6.2 18.8 7 34
6+ 0.9 1.1 2.1 49 79 109 2238 5.5
Respuesta no numérica 25 1.3 1.4 1.9 2.7 4.1 8.8 3.0
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Numero 3,793 2,170 2,201 1,737 1,206 917 1,609 13634
Todas las mujeres
Promedio ideal 2.2 2.2 2.5 3.0 33 35 42 2.8
Nimero de mujeres 3,684 2,14 2,170 1,704 1,174 879 1,468 13,22
Actualmente unjdas
Promedio ideal 2.3 2.3 2.6 3.0 34 3.6 43 3.0
Nimero de mujeres 470 1,446 1,659 1,350 933 694 1,235 7,787
TIncluye el embarazo actual
Excluye las mujeres que dieron respuestas no numéricas

Observando la distribucién del nimero ideal de hijos, casi dos terceras partes de las mujeres optan
por dos o tres hijos (41 por ciento por dos hijos, 24 por tres); resulta més concentrada en las mujeres jévenes,
con cero, uno y dos hijos (alrededor del 75 por ciento, eligiendo entre dos y tres hijos), con clara preferencia
por los dos hijos (56, 50 y 49, respectivamente). Hay una dispersién mayor de las distribuciones, a partir de
las mujeres que ya tienen tres hijos, se percibe también, (como en el caso de las mujeres que ya tienen dos
hijos), una cierta asociacién entre el ideal y el niimero real de hijos tenidos.

Como complemento al nimero ideal de hijos, en el Cuadro 6.6 se tiene a este indicador por edad de
las mujeres, 4rea y departamento de residencia y la escolaridad de las mismas, La diferencia entre el mimero
ideal de hijos declarado por las mujeres urbanas y las rurales es, aproximadamente, de un hijo. Se observa
un ligero aumento con la edad, tanto en las mujeres urbanas como en las rurales, también destaca el hecho
de que la brecha urbana-rural tiende a ampliarse 2 medida que aumenta la edad de las mujeres (medio hijo
en 20-24, un hijo en 30-39 y cerca de un hijo y medio en 40-49 afios).
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Cuadro 6.6 Promedio ideal de hijos sesin caracteristicas seleccionadag

Promedio ideal de hijos para todas las mujeres entrevistadas, por edad segdn caracterfsticas

seleccionadas, Nicaragua 1998

Edad actual

Caracterfsticas 15.19 20-24 25-29 30-34  35-39  40-44 45-49 Total

Area
Urbana 2.1 22 2.5 2.6 29 3.0 32 25
Rural 24 2.7 i3 36 3.9 4,5 44 33

Departamento
Nueva Segovia 23 2.6 30 3.1 (3.4) (3.8) [4.1} 29
Jinotega 2.5 3.1 37 4.1 4.5 .0 [50] 3.6
Madriz 2.4 24 (2.5 i3 (3.5 38 @1 29
Estell 22 2.4 28 13 3.1 38 (37 29
Chinandega 2.1 2.4 2.8 30 3.2 3.7 38 28
Ledn 21 2.3 2.6 2.6 2.7 3.2 33 26
Matagalpa 22 2.6 32 34 3.6 34 41 3.0
Boaco 2.3 2.7 3.0 34 4.2) 4. 371 31
Managua 20 2.1 2.4 2.5 2.8 29 28 24
Masaya 21 24 2.7 29 3.5 (3.6 37 28
Chontales 23 2.5 2.8 31 (3.1) B9 @71 29
Granada 22 23 2.6 2.7 32 @4 29 26
Carazo 22 2.3 2.7 2.5 35 @0 [32) 27
Rivas 2.4 2.5 2.6 2.8 3.1) 3.4 [28] 27
Rio San Juan 2.6 2.8 [3.4] [3.0} 4.4 {49] [3.6] 3.3
RAAN 2.4 3.0 36 (4.6) 4.4) (600 36
RAAS 2.6 2.6 3l 3.2 4.2) 47 69 33

Nivel de educacién
Sin educacitn 23 3.0 3.6 36 4.3 4.4 43 37
Primaria 1-3 2.4 2.7 i3 3.6 3.5 36 36 32
Primaria 4-6 22 24 29 i1 3.1 3.3 3.1 2.7
Secundaria 2.1 2.2 2.4 2.5 2.7 2.8 30 23
Superior " 23 2.1 2.3 2.3 2.3 28 (26 23

Todas las mujeres 22 24 2.8 2.9 32 3.5 36 28

() : Porcentaje basado en 25-49 casos sin ponderar

[ 1: Porcentaje basado en menos de 25 casos sin ponderar,

En la consideracion de los departamentos, aunque se tienen diferencias, acordes con los niveles
prevalecientes de la fecundidad en este contexto, se observa que si fuera factible concretar los ideales sobre
los hijos, queda en evidencia una tendencia a la convergencia (laRAAN y Jinotega ostentan los valores méis
elevados, con 3.6 de ideal de hijos por mujer, algo mAis de un hijo con respecto a Managua 2.4). Un
comportamiento semejante resulta con el nivel de educacion, 3.7 es el mimero ideal de hijos para las mujeres
sin instruccidn, 2.3 (casi un hijo y medio menos), en las mujeres més educadas.
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Gréfico 6.4 _
Distribucién de las Mujeres de 15-49 Afios y los Hombres
de 15-59, por N(imero Ideal de Hijos Deseados
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6.4 PLANIFICACION DE LA FECUNDIDAD
6.4.1 Planificacién de los Nacimientos en los Ultimos 5 Afios

En la encuesta se investigé para todas las mujeres, sobre los hijos tenidos en los cinco afios
anteriores, sobre 1as intenciones y deseos, para cada hijo nacido vivo y respecto a si queria tener al nifio en
ese momento, hubiera deseado esperar un tiempo, o correspondié a un embarazo no deseado. Los datos del
Cuadro 6.7 indican que dos de cada tres nacimientos corresponden a un evento deseado, un 16 por ciento

Cuadr Planificacién de la fecundid
Distribucidn porcentual de embarazos actuales y de nacimientos en los cinco afios que
precedieron la encuesta, por intenciones reproductivas de la madre, segtin edad de la madre
y orden de nacimiento, Nicaragua 1998
Intencidn reproductiva al momento del embarazo
Edad de la Nimeto
madre y orden Lo querfa Lo querfa Noquerfa Sin infor- de
de nacimiento entonces  después mds macién Total casos
Edad
15-19 71.0 19.1 8.5 1.4 100.0 2,268
20-24 63.8 20.1 13.3 0.8 100.0 2,330
25-29 64.7 14.9 19.5 1.0 100.0 1,900
30-34 63.6 8.9 26.0 1.5 100.0 1,242
35-39 53.7 9.8 35.5 1.0 100.0 646
40-44 64,2 24 322 1.1 100,0 204
45-49 44.9 7.2 36.1 11.7 100.0 23
Ordende |
nacimiento
1 80.5 15.1 3.3 0.9 100.0 2,376
2 66.6 21.7 10.7 1.0 100.0 1,932
3 60.5 194 18.8 13 100.0 1,316
4+ 56.0 1.7 309 14 100.0 3,191
Total 65.6 15.9 17.3 1.2 100.0 8,314
! El embarazo actual se tiene en cuenta para [a clasificaci6n segiin el orden de nacimiento
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preferia al hijo para més adelante, y un 17 por ciento declara
que no deseaba mis hijos. Aunque en la ESF-93 se investigé
el tema, los resultados no son comparables, se tuvo: 85,6y 9
por ciento, en ¢l orden presentado antes (debe haber influido
la forma de investigar el tema, se pregunté primero: ;EI
ultimo embarazo que tuvo, lo deseaba? esta forma de
preguntar induce al SI, si 1a respuesta era NO, se preguntaba
(No querfa tener més hijos, o hubiera gustado espaciar un
. poco?).

La clasificacién segiin el orden de los nacimientos y
la edad de ]la madre, muestra lo esperado, los porcentajes son
bastante mds elevados en los nacimientos de orden wno y dos
(81 y 67, para un nacimiento deseado, decreciendo hasta 56
en las madres con cuatro hijos y més); en las madres de 19

-afios 0 menos, es superior al 70 por ciento, disminuyendo
hasta 45, en 45-49 afios (los resultados de este grupo, estén
afectados por el bajo mimero de mujeres encuestadas).

Un gjercicio interesante se plantea en el Cuadro 6.8,
se trata de la TGF observada y este mismo indicador si se
excluyen o se hubiesen evitado, todos los nacimientos no
deseados. La reduccién en el nivel de la fecundidad, de
haberse cumplido los ideales reproductivos manifestados por
las mujeres, superaria a un hijo; siendo inferior a uno en la
parte urbana y de més de un hijo y medio en la rural, aunque
el descenso habria sido parecido (31 y 34 por ciento,
respectivamente). Jinotega, la RAAN y Rfo San Juan habrian
reducido el nivel de la fecundidad en cerca de dos hijos,
mientras que Masaya, Chontales y Rivas tendrfan una
fecundidad cercana al nivel de reemplazo, y Managua, junto
a Le6n, hubieran estado por debajo de este nivel. Reduccién
de dos hijos habrian tenido las mujeres de menor nivel de
educacién, de menor significacién en las mujeres con
educacién secundaria y cumplirfan con el ideal las mujeres de
educacién superior (ver Grafico 6.5).
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Cuadro 6.8_Tasas de fecundidad deseada v

observada

Tasa de fecundidad total deseada y observada para
los tres afios que precedieron la encuesta, por
caracteristicas seleccionadas, Nicaragua 1998

Tasa de fecundidad total
Caracteristicas Deseada  Observada
Area
Urbana 2.0 29
Rural 33 50
Departamento
Nueva Segovia 31 4.3
Jinotega 44 6.2
Madriz 2.6 4.3
Estelf 2.5 i3
Chinandega 24 39
Ledn 2.0 32
Matagalpa 31 4.5
Boaco 2.6 4.2
Managua 1.9 2.8
Masaya 22 3.0
Chontales 22 35
Granada 2.3 34
Carazo 2.5 34
Rivas 2.1 3.2
Rfo San Juan 3.2 54
RAAN 4.3 59
RAAS 2.8 4.3
Nivel de educacién
Sin educacién 37 57
Primaria 1-3 32 49
Primaria 4-6 2.5 38
Secundaria 2.0 2.7
Superior 14 1.5
Total 2.5 3.6

Nota: Las tasas se calcularon a partir de los na-
cimientos ocurridos a las mujeres de 15-49 afios
durante e} perfodo de 1-36 meses antes de la en-

cuesta.




Grafico 6.5 -
Fecundidad Total y Fecundidad Deseada por Area,
Departamento y Educacién '
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6.4.2 Exposicién a la Campafia “Juntos Decidimos Cuando”

A partir de Junio de 1997 y hasta Febrero de 1998, la Comisién Interagencial de Salud Reproductiva
lanzé la primera campaiia nacional de comunicaci6n, dirigida a adolescentes y jévenes adultos entre las
edades de 15 a 24 afios. El propdsito de la campafia fue el de contribuir a la reduccién del embarazo en
adolescentes, que segin las cifras de la Encuesta de Salud Familiar levantada en 1992 y 1993, es de los mis
altos en América Latina.

Los mensajes apelaban a la decisién responsable y compartida de los jévenes en materia de
sexualidad. Como simbolo de la campaiia y, en particular, para identificar los servicios de salud, piblicos
y privados, donde se ofrece informacién y atencién a los jévenes, se usé un logotipo de corte juvenil que
representa una pareja de jévenes “chavalos” y un lema de campafia “Juntos Decidimos Cuando”.

Con excepcién de la RAAN, RAAS y Rio San Juan, la campafia se difundié por radio y televisién
a todo el pais. Se utilizaron también medios impresos, como periédicos, afiches y carteles de gran tamaiio
que se colocaron a los lados de los buses interurbanos. En algunos Departamentos (Nueva Segovia, Jinotega,
Estelf, Matagalpa, Masaya y Managua) se realizaron ademds, actividades de movilizacién comunitaria y
teatro callejero.
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Los resultados obtenidos por la ENDESA-98 muestran la amplia difusién del logotipo y del lema
de la campafia, incluso en los grupos poblacionales de mayor edad que la poblacién objetivo, y aiin en
Departamentos del pais donde no se actué tan intensamente. Las cifras por regi6én reflejan la mayor
intensidad de la campafia en Managua y Departamentos del Pacifico, una intensidad media en los
Departamentos Centrales, y la menor intensidad en la regién del Atl4ntico.!

El Cuadro 6.9 muestra que casi dos terceras partes de las mujeres (69.3%) y de los hombres (62.3%)
respondieron que habfan visto el logotipo. Por grupos de edad, el reconocimiento del logotipo llega a 72%
en mujeres y 70% en hombres entie los 15 y 24 afios de edad. El medio por el que mayormente se vio el
logotipo de “La Parejita”, como se le identific6 popularmente, fue la televisién. Casi tres cuartas partes de
las mujeres y de los hombres de 15 a 24 afios, vieron la figura a través de este medio. Los centros de salud,
también contribuyeron en forma importante a su reconocimiento, particularmente entre las mujeres. Para
los varones, el material impreso y los anuncios en publibus parecen haber contribuido en forma importante
al reconocimiento del logotipo.

El mismo cuadro muestra que mds de dos terceras partes de las mujeres (71.4%) y de los hombres
(68.0%), que vieron el logotipo de “La Parejita”, lo relacionan con planificacién familiar y salud
reproductiva, lo que sugiere que la campafia logré posicionar a este logotipo como sfmbolo de servicios
donde se ofrece informacién y atencidén de salud reproductiva.

El Cuadro 6.10 muestra el grado de exposicién de la poblacién al lema de campafia “Juntos
Decidimos Cuando”. El 67.2% de mujeres y el 62.6% de hombres de todas las edades dijeron haber
escuchado el lema. Para el grupo objetivo de 15-24 afios, estos porcentajes se mantienen alrededor del 70%
para hombres y mujeres. Tres cuartas partes de la mujeres y de los hombres que escucharon el lema lo
interpretaron como la decisién en pareja sobre el nimero de hijos. Otras interpretaciones frecuentes fueron
el decidir juntos cuando tener relaciones y cuando unirse o casarse. Particularmente en los grupos de edad
de 15 a 24 afios que escucharon el lema, el 22% de mujeres y el 45% de hombres lo interpretan como la
decisi6n conjunta sobre cuando tener relaciones.

El Cuadro 6.11 presenta los porcentajes de mujeres y de hombres expuestos a la campafia (logotipo
o lema) que realizaron alguna accién como consecuencia de esta exposicién. Cuatro de cada 10 mujeres y
cinco de cada 10 hombres dijeron haber hecho algo como consecuencia de haber escuchado o visto los
mensajes de la campaiia. Tanto entre las mujeres como entre los hombres que realizaron alguna acci6n,
destaca el hablar con otros (86.2% de mujeres y 80.2% de hombres) seguido de el cuidarse o haber adoptado
un método de planificacién familiar para evitar un embarazo (35.9% en mujeres y 47.2% en hombres). Con
menores, pero no despreciables porcentajes, entre los jévenes de 15 a 19 afios que realizaron alguna accién,
el 11.7% de las mujeres y el 16.3% de los varones, dijeron haber decidido evitar las relaciones sexuales.

El postergar la unién también fue mencionado por la poblacién entrevistada como una accién
realizada como resultado de la campafia, Particularmente entre los jévenes de 15 a 19 afigs que realizaron
alguna accidn, esta decisién adquiere mayor importancia. Casi una cuarta parte (23.6%) de las mujeres y
dos de cada 10 hombres (18.1%) de este grupo de edad, dijo que habia decidido postergar su unién. Otra
accién de particular importancia, principalmente entre los hombres, fue el de esperar para tener otro hijo.
Del total de personas que realizaron alguna acci6n, uno de cada 10 hombres (10.6%) y sélo el 4.6% de las
mujeres dijeron que habian decidido esperar para tener otro hijo.

! La regién del Pacfico incluye Chinandega, Leén, Managua, Masaya, Carazo, Granada y Rivas.
La regién Central incluye Nueva Segovia, Madriz, Estelf, Matagalpa, Boaco, Jinotega y Chontales.
La regi6n Atldntico incluye RAAN, RAAS y Rfo San Iuan,
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Cuadro 6.9 Exposicin a campaiia

Porcentaje de mujeres y hombres entrevistados por exposicién a logo de campafia y medic de exposicidn, segin caracterfsticas

seleccionadas, Nicaragua 1998

Medio de exposicién a lema de la parejita

Vio Asocia lema Servicio de salud/ Material Nimero de
Caracter(stica lema con SR/PF TV clinicasde PF  impreso Buses personas
MUJERES
Edad
15-19 728 67.6 74.5 221 275 16.7 3,307
20-24 71.9 71.3 71.5 314 293 17.3 2,423
25-29 69.5 737 68.3 329 272 16.1 2,153
30-34 70.7 733 67.8 316 254 16.6 1,908
35-39 66.4 73.5 63.9 309 28.0 16.5 1,653
40-44 649 743 69.9 284 232 16.6 1,258
45-49 59.6 69.5 65.8 219 24.8 13.5 932
Area ‘
Urbana 82.5 75.0 73.7 258 293 15.8 8,853
Rural 46.8 59,7 573 384 19.8 56 4,781
Regién
Managua 89.0 74.1 72.4 25.5 329 31.5 4,396
Pacifico 716 75.6 78.8 26.5 211 78 4,155
Central 52.6 61.6 56.3 358 249 iz 4,019
Atléntico 233 57.0 29.9 50.3 28.6 2.0 1,060
Nivel de educaclén
Sin educacién 380 520 522 40,7 15.6 6.3 2,118
Primaria 1-3 aflos 539 59.3 59.4 36.1 17.6 9.7 2,052
Primaria 4-6 afios 67.9 66.3 67.4 324 222 12.2 3,459
Secundaria 85.8 78.1 5.5 24.5 31.0 19.9 5,119
Superior 90.8 85.7 78.0 19.5 43.7 29.8 886
Total mujeres 69.3 71.4 69.9 28.8 270 16.5 13,634
HOMBRES
Edad
15-19 72.7 66.4 715 17.0 36.2 30.5 695
20-24 65.2 71.8 75.0 19} 43.7 30.6 509
25-29 60.4 72.9 68.7 26.6 432 294 an
30-34 63.4 61.7 65.0 28.0 34.0 0.2 353
35-39 585 67.6 721 26.7 382 280 278
40-44 51.8 73.6 65.3 293 364 217 261
45-49 48.0 63.8 65.7 21.2 36.3 202 192
50-54 538 66.3 759 17.2 211 33.0 149
55-59 36.0 56.0 848 11.9 308 22.3 103
Area
Urbana 75.9 71.0 76.1 20,0 41.1 36.9 1,788
Rural 40.7 58.9 618 2715 274 8.6 1,124
Regién
anagua 85.2 71.9 73.4 19.1 44.2 552 878
Pacffico 66.4 70.1 81.2 19.0 317 16.6 919
Central 416 59.1 60.5 29.5 35.1 6.2 883
Atldntico 19.2 550 48.5 36.6 339 0.0 232
Nivel de educacién
Sin educacién 294 416 592 254 26.0 12.8 503
Primaria 1-3 afios 438 53.5 61.7 24.3 324 11.8 473
Primaria 4-6 afios 63.2 64.5 74.0 224 334 217 780
Secundaria 833 75.8 76.4 20.6 41.3 37.0 929
Superior 843 812 74.6 20.3 48.6 38.1 227
Total hombres 62.3 68.0 725 21.9 377 29.8 2912
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Cuadro 6.10 Exposicién a lerna y significado

Porcentaje de mujeres ¥ hombres entrevistados por exposicién a lema de campefia y significado atribuido, segiin caracteristicas
seleccionadas, Nicaragua 1998

Decidir juntos:
No Salud No No
Cuando tener reproductiva  tener unirse  Niimero
Escuché  Nimero tener Cuando hijos  osalud  hijo muy muy de
Caracterfstica lema hijos  relaciones casarse seguido  mujer joven joven  personas
MUJERES
Edad :
15-19 71.4 693 223 11.4 44 4.0 5.0 2.0 3,307
20-24 69.2 75.9 216 104 6.4 44 44 2.4 2,423
25-29 69.0 78.5 194 11.9 57 4.8 5.0 2.1 2,153
30-34 69.1 79.2 227 12.8 54 52 42 23 1,908
35-39 64.6 75.8 213 10.2 5.1 52 32 1.7 1,653
40-44 59.5 79.1 2.8 12.3 5.5 4.5 3.6 1.5 1,258
45-49 54.6 73.3 i5.6 9.0 55 6.0 57 2.6 932
Area
Urbana 794 77.5 234 119 55 54 46 23 8,853
Rural 44.6 677 14.1 9.3 47 2.1 4.0 1.4 4,781
Region
Managua 88.1 74.3 27.1 11.2 49 4.5 4.7 2.1 4,396
Pacffico 713 79.1 178 11.9 6.3 57 46 24 4,155
Central 524 72.0 164 i0.9 49 36 39 1.6 4,019
Atldntico 4.9 70.4 i20 9.3 39 4.3 34 20 1,060
Nivel de educacién
Sin educacién 303 56.9 139 8.1 53 3.9 3.0 1.3 2,118
Primaria 1-3 aflos 473 65.5 14.8 16 3.9 4.0 3.8 1.6 2,052
Primaria 4-6 afios 65.7 " 713 16.7 9.7 4.5 4.0 s 1.9 3,459
Secundaria 86.6 79.8 239 12.7 59 5.0 4.9 2.2 5,119
Superior 95.4 86.6 318 14.9 6.7 59 59 33 886
Total mujeres 67.2 75.2 21.2 I1.3 54 4.7 4.5 2.1 13,634
HOMBRES
Edad
15-19 702 68.2 4472 20.3 39 24 58 4.3 695
20-24 69.4 78.2 46.8 169 a3 07 7.7 31 509
25-29 61.9 74.9 340 172 10.5 1.1 4.0 19 372
30-34 64.7 77.3 28.8 222 7.1 30 7.3 4.1 353
35-39 63.0 81.0 36.6 189 5.7 28 43 2.1 278
40-44 57.3 73.1 42.0 15.8 58 1.6 6.9 54 261
45-49 46.8 73.4 257 24.4 50 38 50 0.0 192
50-54 49.1 78.2 41.0 382 5.8 2.0 14 14 149
55-59 34.0 70.6 159 14.0 10.7 0.0 4.6 0.0 103
Area
Urbana 76.7 76.5 42.8 21.0 7.0 2.1 6.5 3.6 1,788
Rural 40.1 68.2 274 15.8 52 14 4.0 2.1 1,124
Regién
Managua 875 75.3 48.8 233 58 2.0 7.0 2.9 878
Pacffico 64.2 75.1 34.8 17.3 7.8 2.6 6.2 32 919
Central 474 723 28.8 15.9 6.4 1.2 35 39 883
Atldntico 232 71.6 222 17.2 5.1 0.0 4.2 23 232
Nivel de educacién : '
Sin educacidn 237 59.6 16.0 146 37 34 0.0 14 503
Primaria 1-3 afios 42.9 61.4 26.2 154 8.8 0.3 4.5 1.9 473
Primaria 4-6 aflos 62.7 69.8 358 20.5 4.5 22 72 29 780
Secundaria 86.1 80.1 45.0 209 7.4 2.1 6.4 4.6 929
Superior 93.1 84.6 48.9 208 7.8 1.7 5.1 1.2 227
Total hombres 62.6 744 39,0 19.8 6.6 20 5.8 32 2,912
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Cuadeo 6.11 Acciones realizadas

Porcentaje de mujeres y hombres expuestos al logo o lema de la campafia por tipo de accién realizada segiin caracterfsticas
seleccionadas, Nicaragua 1998 .

Tipo de accidn realizada

Exposicién Hablé Decide Decide Decide * - Decide Ntimero
alogo Hace con evitar cuidarse/  diferir  pospomer  Visitd de
Caracteristica 0 lema algo alguien  relacién  usar PF unidén otro hijo  servicio  personas
MUJERES
Edad
15-19 78.6 35.0 852 11.7 311 23.6 55 6.8 3,307
20-24 76.9 414 85.8 7.1 43.2 82 5.3 7.6 2,423
25-29 76.9 443 84.6 6.8 41.8 44 7.5 8.6 2,153
30-34 716 41.4 87.2 3.1 42.5 2.2 27 6.7 1,908
35-39 74.2 42.5 86.0 5.0 326 23 2.7 107 1,653
40-44 70.2 397 50.8 37 22.4 26 1.3 6.3 1,258
45-49 65.8 362 88.6 25 12.1 2.0 1.9 9.0 932
Area
Urbana 86.9 423 86.6 7.8 34.0 8.9 5.0 74 8,853
Rural 55.0 329 85.0 33 42.6 6.9 33 94 4,781
Regidn
Managua 94.1 43.6 85.5 8.9 30.3 8.9 4.8 58 4,396
Pacifico 81.3 358 873 5.7 45.4 82 4.0 9.4 4,155
Central 62.3 41.0 85.9 4.5 34.8 8.6 4.8 94 4,019
Atldntico 327 303 90.1 9.2 26 4,0 52 86 1,060
Nivel de educacién
Sin educacidn 44.1 238 834 4.3 41.2 27 32 9.8 2,118
Primaria 1-3 afios 60.7 292 82.0 3.1 39.1 3.9 34 2.8 2,052
Primaria 4-6 afios 75.3 368 84.8 4.7 39.0 6.5 28 10.0 3,459
Secundaria 91.5 452 86.6 89 349 10.8 4.9 6.9 5,119
Superior 96.4 524 92.2 6.1 27.8 8.8 8.9 53 886
Total mujeres 757 39.9 86.2 6.8 359 8.5 4.6 79 13,634
HOMBRES
Edad
15-19 76.8 522 78.5 16.3 48.0 18.1 15 4.4 695
20-24 75.6 64.7 78.4 56 49.0 6.4 13.0 8.5 509
25-29 69.8 52.6 81.8 6.7 517 71 52 117 372
30-34 726 49.7 73.1 4.3 41.1 0.0 17.0 8.4 353
35-39 68.6 52.3 84.4 12.9 46.4 25 15.3 7.3 278
40-44 63.2 36.1 86.7 18.3 47.9 0.0 13.2 15.8 261
45-49 56.9 413 86.0 24 43.5 LN 82 32 192
50-54 60.2 40.9 91.1 132 37.8 0.0 0.0 0.0 149
55-59 44.3 413 89.3 0.0 38.5 0.0 0.0 0.0 103
Area
Urbana 82.7 552 80.1 11.6 48.6 8.2 10.7 7.7 1,788
Rural 495 42.6 80.6 32 426 6.5 10.3 1.5 1,124
Regifn
Managua 929 59.4 82.2 15.7 356 6.8 15.1 89 878
Pacifico 72.0 46.1 80.1 4.6 65.8 8.7 5.0 7.0 919
Cenirai 57.2 483 710 4.7 44.1 9.3 8.6 6.0 883
Atldntico 274 41.2 73.1 42 70.3 0.0 11.6 1.3 232
Nivel de educacién :
Sin educacién 359 31.4 80.4 1.7. 29.8 5.0 37 83 503
Primaria 1-3 aiios 532 40.8 74.7 32 54.2 2.3 33 10.5 473
Primaria 4-6 afios 70.9 46.9 81.3 10.2 48.2 7.3 10.2 8.8 780
Secundaria 89.5 61.0 78.0 121 47.4 9.0 127 5.3 929
Superior 959 574 913 8.7 46.2 9.1 113 127 227
Total hombres 69.9 51.8 80.2 9.6 47.2 78 10.6 7.6 2,912
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6.5 RESULTADOS DEL CUESTIONARIO DE HOMBRES
6.5.1 Intenciones Reproductivas

La informaci6n correspondiente a las preferencias respecto a la fecundidad futura, en la éptica de
la poblaci6én masculina encuestada, se presenta en el Cuadro 6.12. M4s del 30 por ciento da a conocer que
no desea més hijos, agregando el 26 por ciento de compafieras esterilizadas, se conforma un conjunto de un
57 por ciento de hombres proclives a limitar su procreacién. Al igual que el comportamiento de las mujeres,
se tienen porcentajes elevados de hombres que desean otro hijo cuando atin no se es padre, o cuando es padre
de un hijo (més del 70 por ciento, en estos casos), con la diferencia de que cuando no se tiene ninguno, la
proporcién es mds elevada respecto a tener un hijo pronto, mientras que cuando se tiene uno, se prefiere tener
otro més tarde.

Cuadro 6.12 Preferencias reproductivas segiin ndmero de hijos sobrevivientes

Distribucién porcentual de hombres en unidn por preferencias reproductivas, seglin nimero de hijos sobrevivientes, Nicaragua
1998

Niimero de hijos sobrevivientes’

Preferencia
reproductiva 0 i 2 3 4 5 6+ Total
No desea més/Esterilizado
No desea mis 0.3 i7.9 20.9 338 32.1 37.3 44.4 313
Esterilizado 6.7 7.7 17.4 310 38.1 42.6 33.9 25.8
Desea mis hijos 5
Desea otro hijo pronto 41.8 20.1 14.5 55 8.3 4.7 7.6 12,9
Desea otro m4s tarde’ 35.0 50.1 29.4 23.6 15.8 8.3 7.8 23.6
Desea otro, indeciso cuando 2.7 0.5 3.1 0.7 0.5 0.5 0.9 1.3
Indeciso si desea o no 24 2.2 2.9 24 34 4.0 2.2 2.7
Se declard infértil 1.1 1.5 1.3 1.1 0.6 1.3 2.3 14
Sin informacién 1.0 0.0 1.4 1.8 1.1 14 1.0 1.1
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Nidmero de hombres 139 250 3i1 275 207 i61 382 1,724

! Incluye el embarazo actual
2 Desea otro hijo antes de dos afios
Desea esperar dos afios 0 mis

Finalmente, en el Cuadro 6.13 se tiene el panorama para los hombres en unién, segin 4rea y
escolaridad. En la parte urbana y la rural los porcentajes difieren poco (58 y 53 por ciento); con respecto al
niimero de hijos se tienen pocas diferencias y se manifiesta lo esperado, es decir el paso de bajos porcentajes
cuando no se tiene hijos (15-16 por ciento), o se tiene uno (25-26 por ciento), hasta cerca del 80 por ciento
cuando se tienen seis hijos, o m4s. Con respecto al nivel de educacion, las proporciones mis elevadas se
relacionan con menor escolaridad, un 62 por ciento de los hombres sin instruccién no desean més hijos,
siendo este valor de 51, en los hombres con educacién superior.

117



Cuadro 6.13 Hombres que no desean més hijos por caracteristicas seleccionadas

Porcentaje de hombres en uni6én que no desean més hijos 0 que estén esterilizados por nimero de hijos sobrevivientes y
caracter{sticas seleccionadas, Nicaragua 1998

Ntmero de hijos sobrevivientes'

Caracteristicas 0 1 2 3 4 5 6+ Total
Area
Urbana 16.4 25.2 51.7 67.0 73.7 87.8 78.4 58.3
Rural 15.3 26.3 399 60.4 64.7 70.8 78.0 55.3
Nivel de educacién
Sin educacidn [23.4] 30.8) 41.5 (59.1) {70.0) (74.8) 77.4 62.2
Primaria 1-3 (24.1) (35.2) (44.1) 63.7) (76.7) (86.0) 74.2 61.0
Primaria 4-6 (15.1) 23.6 533 57.8 64.0 (81.9) 82.1 57.0
Secundaria {10.1) 24.4 48.5 69.7 69.3 [73.2] 78.7 52.5
Superior [8.1] [10.1] (38.3) (72.1) [85.9] [86.9] [80.3) 50.7
Total 16.0 25.6 473 64.9 70.3 79.9 78.2 57.1

! Incluye el embarazo actual de 1a esposa o compafiera
() : Porcentaje basado en 25-49 casos sin ponderar
[ 1: Porcentaje basado en menos de 25 casos sin ponderar.

6.5.2 Numero Ideal de Hijos

El niimero promedio ideal de hijos, en la opinién de los hombres se muestra en el Cuadro 6.14, para
el conjunto de hombres este promedio es de 3.1, elevindose a 3.4 en los hombres casados o unidos,
promedios superiores a los declarados por las mujeres; la distribucién para cada sexo, segiin el niimero ideal
de hijos, figura en el Gréafico 6.4, en las dos distribuciones se presenta un méximo en el nimero dos, como
promedio ideal de hijos (38 por ciento de los hombres y 41 de las mujeres, se inclinan por este valor), cerca
de la cuarta parte de hombres y mujeres optan por los tres hijos en promedio y un 17 por ciento de los
hombres indica que el ideal de hijos es cuatro, mientras que un 11 por ciento de las mujeres eligen este
nimero de hijos (esta es la mayor diferencia de opini6n entre ambos sexos); al igual que con las mujeres,
tiene validez el comentario relativo a la relacién existente entre el nimero de hijos tenidos realmente por los
hombres, con el niimero ideal de hijos preferidos, por ellos.

En el cuestionario de hombres se incluy6 una pregunta respecto a la convivencia marital con mds
de una mujer, lo que permite tener una idea respecto a los hombres que se declararon en esta condicién y
algunas de sus caracteristicas. En el Cuadro 6.14, como dato adicional, se tiene al niimero ideal de hijos
declarados por los poligamos (cuatro por ciento del total de hombres, siete por ciento de los casados o
unidos), 3.0 es este valor, inferior al declarado por los hombres monégamos (3.4 ¢s el promedio, en este caso,
ver Cuadro 6.14).

El mimero ideal de hijos, segiin el 4rea y escolaridad, para el conjunto de todos los hombres, figuran
en el Cuadro 6.15. Es inferior a tres en la parte urbana y llega a tres y medio en la rural y en cuanto a la
escolaridad, nuevamente se pone en evidencia los diferenciales existentes en el comportamiento
reproductivo, tanto en hombres como en mujeres. Los hombres sin educacién prefieren un nimero de hijos
cercano a cuatro (al igual que las mujeres), en los hombres de mayor educacién, con secundaria o superior,
es inferior a tres (2.7); las mujeres méds educadas, por su parte, declaran 2.3, como el mimero ideal de hijos.
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Cuadro 6.14 Nimero jdeal y promedio ideal de hijos

Distribucién porcentual de hombres entrevistados por mimero ideal de hijos y promedio ideal para todos los hombres y para los
actualmente en unién, segin mimero de hijos sobrevivientes, Nicaragua 1998

Nimero de hijos sobrevivientes™

Nidmero ideal y
promedio ideal 0 1 2 3 4 5 6+ Total
Nimero ideal
0 L5 1.6 1.6 08 1.8 0.7 1.1 14
1 6.0 9.4 6.4 3.7 1.5 2.7 i.5 5.1
2 50.1 452 39.7 258 23.3 24.5 18.7 37.9
3 2.0 26.4 274 37.0 16.8 17.7 21.1 239
4 12.9 11.0 16.4 19.6 35.0 17.7 23.1 17.2
5 27 2.6 2.6 55 7.1 18.7 6.1 4.7
6+ 2.8 2.3 40 6.6 12.3 15.1 24.3 7.7
Respuesta no numérica 1.9 1.4 2.0 1.1 2.2 3.0 4.0 2.1
Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Nimero 1,141 323 352 298 220 172 407 2,912
Todos los hombres
Promedio ideal 2.6 2.6 2.8 32 38 3.9 4.4 31
Niimero de hombres 1,119 - 318 345 295 216 167 390 2,850
Actualmente uni'dos
Promedio ideal 2.8 2.6 2.8 32 37 38 44 34
Nimero de hombres 137 246 305 273 202 155 367 1,685
Promedio monégamos 27 2.6 29 33 3.8 38 4.5 34
Total monégamos 122 235 282 261 188 139 340 1,567
Promedio poligamos 3.6 23 22 2.5 3.0 38 34 3.0
Total poligamos 16 11 22 12 14 17 27 119

T Incluye el embarazo actual de la esposa o compariera
Excluye los hombres que dieron respuestas no numéricas

Cuadro 6.15 Promedio ideal de hijos por caracteristicas seleccionadas
Promedio ideal de hijos para todos los hombres entrevistados, septin edad y caracter{sticas seleccionadas,
Nicaragua 1998
Edad actual
Caracterfsticas 15-19 20-24 2529 30-34 35-39 40-44 4549 50-59 Total
Area
Urbana 24 24 2.7 3.2 33 3.2 3.7 3.7 2.9
Rural 31 28 32 35 37 44 5.0 37 35
Nivel de educacién
Sin educacién 33 28 (3.8) 38 3.7 a8 5.1 38 38
Primaria 1-3 3.0 2.9 3.1 38 (3.6) 45 43) (3.5 35
Primaria 4-6 28 2.6 2.8 31 37 37 37 39 3l
Secundaria 24 24 2.7 31 3.5 31 (32 (33 27
Superior 271 @23 25 2.5) 2.6) [29] (391 [3.6] 2.7
Todos los hombres 2.7 2.6 29 33 34 37 4.2 37 31
() : Porcentaje basado en 25-49 casos sin ponderar
[ ] : Porcentaje basado en menos de 25 casos sin ponderar.
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CAPITULO 7

MORTALIDAD INFANTIL Y EN LA NINEZ

La reduccién de la mortalidad en nifios menores de un afio y menores de 5 afios en el presente
decenio, constituye una de las metas establecidas en la Cumbre Mundial en favor de 1a Infancia. Nicaragua
se enmarca dentro del proceso de descenso de la mortalidad en América Latina y a pesar de una situacién
socio-econémica no muy favorable ha sido posible disminuir en forma importante la mortalidad infantil. El
descenso de la mortalidad en las dltimas décadas ha sido el primer cambio demogrifico de importancia en
América Latina, para Nicaragua a pesar de haber tenido una importante reduccién en la mortalidad, el
descenso en la fecundidad en los ltimos afios ha sido determinante y de gran importancia en el descenso
de la mortalidad de menores de un afio (ver capitulos 3 y 4).

Hace 15 afios Nicaragua se encontraba entre los paises de mayor riesgo de muerte, con una
mortalidad infantil de 83 por mil, una alta tasa de fecundidad de casi 6 hijos por mujer (ESDENIC-85). En
la presente década se notan cambios relevantes en estos niveles, se ha pasado a una mortalidad infantil de
40 por mil y una tasa global de fecundidad de 3.9 hijos por mujer (una reduccién de 2 hijos). Este descenso
de la fecundidad, ha acentuado la tendencia al descenso de la mortalidad infantil que a pesar de las
implicancias adversas de orden econémico-social, continu6 su descenso y se encuentra ahora en los niveles
meta.

Estos importantes indicadores de la dindmica demogréfica actual han sido posible medirlos a través
de la ENDESA-98 que incluye dentro de sus cuestionarios la historia del comportamiento reproductivo de
las mujeres en edad fértil como un instrumento utilizado en las encuestas demogrificas para registrar los
nacimientos, la sobrevivencia y algunas caracteristicas de éstos. En relacién a los nacidos vivos declarados
por las entrevistadas, se indagé acerca del sexo, tipo de nacimiento (simple o miltiple), estado de
sobrevivencia y edad actual o al morir, en caso que haya fallecido. De esa forma es posible estimar la
mortalidad infantil en sus dos componentes: neonatal (MNN), que es la mortalidad antes de los 29 dias de
vida y postneonatal (MPN) que va desde los 29 dias de vida hasta antes de un afio. Del mismo modo, se
pueden obtener valores para representar los niveles de mortalidad postinfantil (14 afios) y mortalidad en la
nifiez (0-5 afios). Estos valores pueden calcularse en forma retrospectiva, para perfodos anteriores a la
encuesta. Como todo dato obtenido en forma retrospectiva contienen ciertas limitaciones como es la
subenumeracién, en la medida que el fenémeno se aleje mAs en el tiempo.

Otro tipo de error que puede conducir a la subestimacién de los niveles de este fendmeno es la
preferencia, por parte de las entrevistadas, en declarar la edad del fallecimiento de su hijo como de "un afio."
De esta forma, algunos nifios que fallecieron antes del primer cumpleafios, pero muy cercano a esta fecha,
son declarados como fallecidos con "un afio.” Este tipo de error produce un traslado de muertes infantiles
para el siguiente grupo de edad (un afio cumplido) y como consecuencia, se produce subestimacién de la
mortalidad infantil y sobreestimacién de la mortalidad en la nifiez (14 afios).

Las estimaciones obtenidas de 1a ENDESA-98, tanto de la mortalidad infantil, como en la nifiez
estaran referidas a periodos quinquenales. En el caso en que los resultados se presenten desagregados segiin
caracteristicas, las estimaciones estaran referidas a los ltimos 10 afios. Esto tiene la finalidad de basar los
célculos en un mayor nimero de casos, y asi reducir los efectos de los errores de estimacién. Este tipo de
problemas pueden alterar de alguna manera los resultados, por 1o que es aconsejable manejarlos como
estimaciones cercanas pero no exactas a los niveles y magnitudes de esos indicadores de sobrevivencia en
los primeros afios de la vida,
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7.1 NIVELES Y TENDENCIAS DE LA MORTALIDAD

Latasa de mortalidad infantil encontrada en la ENDESA-98 para Jos cinco afios antes de la encuesta
(1993-98) es de 40 muertes antes del primer cumpleafios por mil nacimientos vivos (ver Cuadro 7.1). Un
poco menos de la mitad de estas muertes suceden durante los primeros 27 dfas de vida, es decir durante el
periodo neonatal, Para el mismo periodo, 1993-98, la tasa de mortalidad de los nifios de 1 a 4 afios es de
11 por mil, mientras que la mortalidad global de los menores de cinco afios es de 50 por mil nacidos vivos
(mortalidad expresdada como sqq).

Cuadro 7.1 Mortalidad infantil y en la nifiez

Tasas de mortalidad infantil y en la nifiez para varios quinquenios anteriores a la encuesta, Nicaragua

1998
Mortalidad Mortalidad, Mortalidad Mortalidad Mortalidad
neonatal postneonatal infantil postinfantil  en la nifiez
Perfodo (MN) (MPN) (190 Gay) (s90)
0-4 17.1 224 39.5 10.6 497
5.9 234 27.5 509 i2.3 62.5
i0-14 228 313 54.0 11.5 64.9
15-19 26.4 43.3 69.7 234 1.5
20-24 38.1 62.5 100.5 40.9 137.3

Nota: Los indicadores de mortalidad son, estrictamente hablando, probabilidades de morir calculadas
signiendo los procedimientos estdndar de tablas de mortalidad, Para cada perfodo calendario se tabulan
las muertes y los afios-persona de exposicién para los siguientes 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.
Finalmente se calculan las probabilidades de morir multiplicando las respectivas probabilidades de
sobrevivir y restando de 1. Las tasas no se muestran si estén basadas en menos de 500 casos (personas
expuestas) en cada intervalo. El mes de la entrevista se excluye de los cilculos. Una descripcién detallada
del método para calcular las probabilidades de morir se encuentra en S.0. Rutstein, 1984, Infant and
Child Mortality: Levels, Trends and Demographic Differentials. Rev. ed. WFS Comparative Studies No.
43, Voorburg, Netherlands: Intemational Statistical Institute,
Calculada como la diferencia entre la tasa de mortalidad infantil ¥ 1a neonatal

A pesar de que la mortalidad postneonatal tiene atin peso significativo en la determinacién de los
niveles de mortalidad, la notable reduccién de la tasa de mortalidad infantil en los dltimos afios, se debe a
una mayor reduccién de este componente, principalmente porque predominan causas de muerte que son
ficilmente evitables. Nicaragua ha hecho un gran progreso en esta 4rea, sobre todo en las enfermedades
prevenibles por vacunaci6n, disminucién de las infecciones (diarrea y respiratorias) y las complicaciones por
embarazo y parto (ver capitulo 8 de salud matemoinfantil).

Partiendo de los niveles de hace mds de 20 afios encontrados con la encuesta, nos damos cuenta que
la mortalidad infantil ha experimentado una notable reduccién en sus niveles, en el orden del 60 por ciento
(pasando de 101 por mil a 40 por mil) al igual que sus componentes y la de los menores de 5 afios (5q,),
siendo 1a mortalidad de tos nifios de 1 a 4 afios como es lo esperado, la que més rdpido descendié con 74 por
ciento (ver Grifico 7.1).
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A pesar del extraordinario progreso, el nivel nivel actual de la mortalidad infantil en Nicaragua, de
40 por mil, debe considerarse aiin alto comparado con los niveles observados en otros paises del 4rea que
con similares situaciones han obtenido reducciones mds favorables hasta encontrarse en valores
significativamente mas bajos en la medicién de este fenémeno.

7.2  DIFERENCIALES DE LA MORTALIDAD

Los indicadores de mortalidad expresan, en particular las referidas a las primeras edades de la vida,
en cierta medida contextos y situaciones de desarrollo econémico, social, epldetmolégxco y/o demogrifico.
Desde este entorno obtener estos indicadores, diferenciando los grupos de riesgo, facilita la implementacién
de medidas tendentes a seguir el descenso de la mortalidad en sus distintos componentes.

Enmarcados en este proceso la ENDESA- 98 identifica valores de la mortalidad infantil y en la nifiez
diferenciales por caracteristicas geogréficas, por sexo, educacién de la madre, y de atencién prenatal y
durante el parto. Estas caracteristicas que de alguna manera influyen en el comportamiento de la mortatidad,
se exponen en el Cuadro 7.2 tomando como referencia los 10 afios anteriores a la encuesta. La mortalidad
entre los menores de cinco afios residentes en la zona rural es 32 por ciento mayor que la de aquellos que
viven en el 4rea urbana (64 por mil versus 49 por mil respectivamente). El mayor peso en esa diferencia lo
tiene la mortalidad de los nifios de 1 a 4 con 52 por ciento (14 versus 9 por mil respectivamente). Mientras
la sobre-mortalidad en la zona rural es 28 por ciento cuando se trata de los nifios menores de un afio (51 y
40 por mil respectivamente), el componente neonatal (MINN) es superior en 31 por ciento en el 4rearural (23
y 18 por mil respectivamente}.

De igual manera, y a nivel geogréfico, se pueden comparar los niveles de mortalidad obtenidos con
la ENDESA-98 y aquellos obtenidos por 1a ESF-93 para Managua, Resto Urbano, y Rural (ver Gréfico 7.3).
Estos datos nos demuestran que el gran diferencial en mortalidad se observa entre las 4reas urbanas y las
rurales, pues los niveles de Managua son muy parecidos a los del resto urbano del pais. Al mismo tiempo
se corrobora el descenso general en los niveles de mortalidad desde la medicién de la ESF-93. El Cuadro
7.2 también incluye los niveles de mortalidad observados durante el periodo 1988-98 para tres grandes
regiones: Pacifico, Central y Atldntico'. Aqui, es la regién Pacifica la que presenta los menores niveles de
mortalidad. Aunque este diferencial se confirma a nivel departamental, debe notarse que existen diferencias
importantes entre los departamentos al interior de cada una de las regiones mencionadas.
Desafortunadamente y como puede verse en el cuadro 7.2 las estimaciones a nivel departamental son de
menor confiabilidad por estar basados enun ndimero menor de casos, conllevando mayores errores muestrales
(ver Apendice B).

En lo concerniente a la escolaridad existe una tendencia decreciente en el riesgo de morir, cuando
aumentan los afios de estudios de la madre, independientemente de la edad del nifio, (diferencias entre el 60
y 78 por ciento, con respecto a las sin educacion con las de educacién superior). Sin embargo, los contrastes
mas importantes se presentan en la mortalidad postneonatal (MPN) con 87 por ciento. Por otro lado,
comparando el riesgo de muerte entre la mortalidad postneonatal (MPN) y la mortalidad en la nifiez (0-5
afios) de los nifios de mujeres con educacién superior, ésta es 5 veces mayor, evidenciando asf claras
diferencias incluso en este grupo que teéricamente deberia tener més probabilidades de sobrevivencia. Este
tipo de resultado puede estar asociado al menor mimero de casos conque se midi6 este indicador (ver Cuadro
7.2).

! La regi6n Pacifica incluye a: Chinandega, Le6n, Managua, Masaya, Granada, Carazo, y Rivas. La regién
Central comprende a; Nueva Segovia, Jinotega, Madriz, Esteli, Matagalpa, Boaco y Chontales. La reglén Atlantica
la conforman: Rio San Juan y las dos regiones auténomas del Atlantico, RANN y RAAS.
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Gréfico 7.3
Mortalidad Infantil y en la Nifiez, por Grandes Regiones,
Segin ESF-93 y ENDESA-98

Musrtes por 1000 nacides vivos

Mana- Resto Rural Mana- Resto Rural Mana- Resto Rural

gua Urbano gua Urbano gua Urbano
Menor de 1 Afio 1-4 Afios 0-5 Afos

[EESF-93 BIENDESAG8 |

Ligado a los diferentes niveles de mortalidad y principalmente a la MNN y MPN se encuentran otros
indicadores que intervienen de manera indirecta en el comportamiento de esta variable y que adicionalmente
presuponen acceso y calidad de los servicios de salud. La ENDESA-98 presenta indicadores referente a la
atencién prenatal y asistencia al momento del parto. El recibir o no, atencién médica prenatal y durante el
parto indiscutiblemente influye en el bienestar y salud tanto de la madre como del nifio. Los datos del mismo
Cuadro 7.2, son indicativos del beneficio de recibir al menos alguno de los servicios ya sea atencién prenatal
o asistencia al momento del parto, tanto asf que cuando 1a madre recibe los dos servicios la probabilidad de
morir de sus hijos es hasta dos veces menor de las de aquellos en que su madre ha recibido uno sélo de los
dos servicios (atencién prenatal o asistencia al parto). Por el contrario cuando hay ausencia total del servicio
el riesgo de morir es maytsculo, existe una exagerada mortalidad infantil al igual que la de sus componentes
(la TMI se reduce en 6679 por ciento cuando hubo alguna atencién y 82 por ciento cuando estédn presente los
dos).

La MNN se reduce casi tres veces cuando la madre recibe una de las atenciones y cuatro veces al
recibir los dos servicios. La MPN ve reducido el riesgo en tres veces con solo una atencién y hasta 7 veces
se reduce este riesgo cuando se han tenido las dos asistencias. Los contrastes de los niveles de mortalidad
infantil entre {as diversas categorias de las cuatro variables analizadas previamente (drea, regién, escolaridad,
y atencién prenatal y al parto), se ilustran mediante el Grifico 7.4. .
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Cuadro 7.2 Mortalidad infantil v en la nifiez por caracterfticas seleccionadas
Tasas de mortalidad infantil y en 1a nifiez para los diez afios anteriores a la encuesta, por caracteristicas
seleccionadas, Nicaragua 1998
Mortalidad  Mortalidad,  Mortalidad  Mortalidad  Mortalidad
neonatal postneonatal infantil postinfantif  en la niiiez
Caracterfsticas (MNN) (MPN) (190 (490 (sQo)
Area
Urbana 17.7 223 40,0 9.2 43.8
Rural 23.1 279 51.1 14.0 64.3
Departamento
Nueva Segovia 17.8 26.1 44.0 8.7 523
Jinotega 27.9 375 65.3 342 97.3
Madriz 113.0] 116.2) [29.2} 114.0) 142.8)
Estel{ 20.2 13.8 34.1 7.5 41.4
Chinandega 21.2 26.2 47.5 11.1 58.0
Leén 207 13.7 34.4 5.4 39.6
Matagalpa 204 27.6 48.1 17.1 64.4
Boaco 24.0 26.3 50.3 8.4 58.3
Managua 189 216 40.5 6.4 46.7
Masaya 18.9 24.0 429 14,3 56.6
Chontales 36.8 384 75.2 5.6 80.4
Granada 11.1 21.6 327 8.8 41.2
Carazo {21.0]) [15.1] [36.1] i4.1] [40.1]
Rivas [20.0} [22.8] 4271 [104] [52.7]
Rio San Juan [18.0] [17.7] [35.7] [7.0] [42.4}
RAAN 19.9 41.8 61.6 209 81.3
RAAS 12.2 29.6 41.8 11.9 53.2
Nivel de educacién
Sin educacién 25.6 36.5 62.1 20.7 81.5
Primaria 1.3 23.6 29.8 53.4 12.4 65.2
Primaria 4-6 15.1 24.0 39.2 10.6 49.3
Secundaria 19.1 13.8 32.8 2.8 35.6
Superior [10.0 [3.8] [13.8] [6.1] [19.7]
Cuidado medico materno?
No prenatal/parto 45.9 3.5 1194 389 155.6
Alguno prenatal/parto 16.0 24.4 40.4 16.8 56.5
Juntos prenatal/pario 11.6 10.1 21.7 9.6 31.1
Total 20.2 24.9 45.2 11.4 56.0
Nota: Las tasas estdn expresadas en defunciones por mil nacidos vivos, excepto 1a de mortalidad postinfa-
ntil {defunciones por mil nifios que cumplen un afio de vida). Véase la nota al Cuadro 4.1 para los proc-
edimientos de estimacién.
{ 1: Tasa basada en menos de 500 casos (personas expuestas). Todas las demds tasas estdn basadas en
Probabilidades calculadas para intervalos con m4s de 500 casos (personas expuestas).
Calculada como la diferencia entre la tasa de mortalidad infantil y la neonatal.
Tasas para los cinco afios antes de la encuesta.

Abhora bien, el Cuadro 7.3 contiene los niveles de mortalidad segiin caracteristicas demogréaficas,

incluyendo los niveles de mortalidad diferenciada por factores genéticos o de naturaleza biolégica y de
circunstancias exégenas que estin afectando estos niveles. Para determinar como se manifiesta la mortalidad
cuando intervienen estas caracteristicas se seleccioné el sexo, edad de la madre, orden del nacimiento,
tamafio del nifio al nacer y el intervalo entre uno y otro nacimiento. Por sexo es notoria la sobremortalidad
masculina en todas las manifestaciones de riesgo al morir, desde la neonatal hasta la de menores de 5 afios.
Este riesgo es méds evidente por el momento, en la MPN, por lo tanto influyente en la mortalidad de los

menores de un afio.
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Cuadro 7.3 Mortalidad infantil v en la nifiez por caracterfsticas demogrsficas
Tasas de mortalidad infantil ¥ en la nifiez para los diez afios anteriores a la encuesta, por caracterfsticas
demogréficas, Nicaragua 1998
Mortalidad Mortalidad . Mortalidad  Monalidad  Mortalidad
. neonatal  posineonatal infantil postinfantil  en la nifiez
Caracterfsticas (MNN) (MPN) (90 Gqv (90
Sexo
Masculino 22.2 28.0 50.2 12.0 61.6
Femenino 18,3 219 40.2 10.7 50.5
Edad de la madre
<20 209 336 54.5 11.0 64.9
20-29 16,9 21.0 379 10.5 48.1
30-39 254 24.8 50.1 14.3 63.7
40-49 [40.1] [23.5] {63.63 [2.1] [65.6]
Orden de pacimiento
1 19.4 235 42.9 8.6 51.2
2-3 16.6 22.8 394 9.6 48.6
4-6 15.6 22.8 384 12.5 50.4
T+ 39.6 36.8 76.3 18.9 93.8
Intervale entre nacimientos
<2 afios 313 43.7 75.0 19.7 93.2
2-3 aifos 13.7 16.0 29.7 7.6 371
4+ afios 16.5 14,9 314 9.2 402
Tamafio al nacer?
Pequefio, muy pequefio 20.4 15.9 40.3 13.5 53.2
Promedio o grande 10.5 17.8 28.3 14.3 42.2
Total 202 249 45.2 114 56.0
Nota: Las tasas estdn expresadas en defunciones por mil nacidos vivos, excepto la de mortalidad postinfantil
(defunciones por mil nifios que cumplen un affo de vida). Véase Ianota al Cuadro 7.1 para los procedimientos
de estimacién.
[ }: Tasa basada en menos de 500 casos (persona expuestas).
Calculada como la diferencia entre la tasa de mortalidad infantil y la neonatal.
? Tasas para los cinco affos antes de la encuesta,

En relacién a la edad de la madre, el riesgo de muerte se manifiesta con niveles de mortalidad altos
en los extremos de edad, la mortalidad de los nifios de madres menores de 20 afios durante el primer afio de
vida presenta un comportamiento variable en cuanto a los demds tramos de edad siendo més claro cuando
se trata de la mortalidad infantil y de su componente la MPN. En el grupo de madres de 40 a 49 afios se
observa que a excepcién de la MPN y en la mortalidad de los nifios de 1 a 4 afios, es superior a todos los
demds grupos de edades

En funcién del orden del nacimiento, el riesgo de muerte entre los nifios menores de un afio es
superior en 44 por ciento en los nacidos en orden 7 6 més que la de los de orden 1 (76 y 43 por mil
respectivamente), y con una situacién similar para la mortalidad de los menores de 5 afios. Las mayores
diferencias se presentan en la MNN y en la mortalidad de los nifios de 1 a 4 afios con 51 y 54 por ciento
respectivamente, siendo menor esta diferencia en la MPN con 36 por ciento.

Cuando se considera el intervalo intergenésico, esto es ¢l tiempo en meses entre nacimientos, se
notan disparidades en el nivel de mortalidad . El riesgo de morir se ve reducido en un 60 por ciento en todas
las manifestaciones de la mortalidad infantil cuando existe un intervalo de 2 a 3 afios entre nacimientos en
vez de menos de 2 afios. Aquellos nifios precedidos por un intervalo inferior a los dos afios, presentan una
mortalidad que es casi el doble de la correspondiente a nifios nacidos después de un intervalo de cuatro afios
y més a excepcién de la MPN que se eleva a 3 veces més,
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Cuadro 7.4 Categorfas de alto riesgo reproductive
Porcentaje de nifios nacidos en los cinco afios anteriores a la encuesta en categorfas de riesgo
elevado de mortalidad y porcentaje de mujeres en unidn a riesgo de concebir un hijo con riesgo
elevado de mortalidad, por categoria de riesgo, Nicaragua 1998
Nacimientos en los 5 aflos
anteriores a la encuesta
Porcentaje
Porcentaje de  Razén de de mujeres
Categorfa de riesgo nacimientos riesgo en unién’
En ninguna categorfa de riesgo elevado® 23.10 1.00 45.2
Categoria de riesgo inevitable? 16.30 1.31 59
Total en categorias de riesgo elevado 60.70 210 48.9
En una sola categoria de riesgo elevado 40.10 1.64 25.0
Madre menor de 18 al nacimiento (Edad<18) 11.00 2.06 22
Madre mayor de 34 al nacimiento {Edad>34) 0.90 0.45 42
Intervalo de nacimiento <24 meses (IN<24) 9.80 1.85 7.9
Orden de nacimiento mayor de 3 (ON>3} 18.50 1.34 10.8
En varias categorfajr de riesgo elevado 20.50 2.99 239
Edad<18 & IN<24 2.00 1.87 1.1
Edad>34 & IN<24 0.10 0.00 0.0
Edad>34 & ON>3 6.80 1.83 15.0
Edad>34 & IN<24 & ON>3 2.20 . 523 1.8
IN<24 & ON>3 940 3.60 5.9
Total 100.00 NA 100.0
Nimero 7,992 NA 8,045
NA: No aplicable
Incluye las mujeres esterilizadas
Incluye los primeros nacimientos a mujeres entre 18 y 34 afios
3 Incluye las categorfas combinadas edad<18 y ON>3

A pesar de que los nacimientos de primer orden presentan en muchas poblaciones riesgos elevados
de mortalidad, no deben formar parte del "total en categorias de riesgo elevado” por considerarse como un
riesgo inevitable, y en dichos casos tampoco se tienen en cuenta para calcular el denominador para las razones
de riesgo. En la ENDESA-98 los nacimientos de primer orden de mujeres entre 18 y 34 afios no presentan
riesgos elevados de mortalidad y se han incluido por lo tanto para determinar la razén de riesgo
unitaria.’

De acuerdo a las categorias de riesgo definidas y expuestas en el Cuadro 7.4, el 61 por ciento de los
nifios menores de cinco afios nacié en por lo menos una de las categorias de riesgo. El mayor riesgo lo
constituye el de orden de nacimiento mayor a 3 con 19 por ciento . Sin embargo, a partir de los resultados
expuestos en el Cuadro 7.4 no hay evidencias de que los nifios nacidos en esas categorias (simples) de riesgo
tengan mayor probabilidad de morir. En cambio, los nifios que ademés de ser hijos de mujeres con menos de
18 afios, nacieron después de un intervalo intergenésico inferior a 24 meses tienen una probabilidad de morir,

? En la ENDESA-96 se consideran de riesgo elevado los nacimientos que presentan una o varias de las
siguientes condiciones:

+ I.a madre tiene menos de 18 afios al momento del nacimiento;

* La madre tiene més de 34 afios al momento del nacimiento;

* E] intervalo intergenésico es menos de 24 meses;

* El orden del nacimiento es mayor de 3.
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morir, tres veces mayor que la de aquellos nacidos en categorfas fuera de riesgo. Y en el caso de los que,
ademds de ser hijos de mujeres mayores de 34 afios, estdn precedidos por un intervalo menor de 24 meses
y pertenecen a un orden de nacimiento superior a 3, la probabilidad de morir es 2.5 veces mayor. Estos
valores sugieren la existencia de una interaccién importante entre la edad (al tratarse de las mujeres més
jévenes) y el intervalo intergenésico previo.

El 35 por ciento de las mujeres en unién tiene probabilidad de tener hijos asociados a riesgos
elevados de muerte durante la infancia. Al igual que en el caso de los nacimientos, los riesgos (simples)
donde se concentran los mayores porcentajes de mujeres son el intervalo intergenésico muy corto y los
6rdenes de nacimiento més elevados.
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CAPITULO 8

SALUD MATERNO INFANTIL

La Encuesta de Demografia y Salud (ENDESA-98), ha permitido conocer informacién mensurable
muy valiosa, principalmente sobre la situacién de la salud de las mujeres y de los menores de cinco afios as{
como las condiciones de su atencién. Entre estos temas se pueden mencionar la atencién prenatal y del parto,
asi como la cobertura de inmunizaciones y actitudes, tratarniento y prevalencia de enfermedades respiratorias
y diarréicas. '

Este capitulo estd dedicado al andlisis de estos aspectos, desagregados por variables socio-
demogréficas y comparados con datos de otras investigaciones anteriores, con el fin que permitan un mejor
conocimiento de su evolucién y de su comportamiento en las subpoblaciones consideradas,

8.1  ASISTENCIA PRENATAL Y AL PARTO

Existen factores preconcepcionales y concepcionales que se han asociado con el riesgo de
enfermedad y algunas causas que se originan en el periodo perinatal. Como en otros campos de la salud, la
atencién prenatal y al parto, implica que la mujer durante su embarazo y su parto y el recién nacido, sean
atendidos en el nivel de complejidad que su grado de riesgo lo requiera. Los programas piblicos buscan
asegurar un nivel minimo de atencién, para los casos de bajo riesgo. Cuando existen factores de alto riesgo,
se deben controlar para que sus repercusiones en el estado de salud de la madre, del feto o de ambos, se
minimicen.

A través de la ENDESA-98, se indagé sobre ciertas caracteristicas de los nacimientos vivos de los
cinco afios anteriores a la encuesta. Con relacién a la atencién prenatal se indagé sobre la persona que presté
el servicio, el nimero de controles prenatales, la edad gestacional al primer control y el mimero de dosis de
Toxoide Tetdnico (TT) recibidas por la embarazada, También se indagé sobre el lugar de ocurrencia del
parto, persona que le asistié y tipo de parto, asi como sobre complicaciones del parto y el peso del recién
nacido.

8.1.1 Cuidado Prenatal

Segiin los resultados de la ENDES-98, en Nicaragua, el 84 por ciento de los embarazos de los cinco
afios anteriores a la encuesta, tuvieron al menos un control prenatal (16 por ciento sin control), y se observan
grandes diferencias por drea o departamento de residencia, nivel de instruccién de las mujeres y orden de
nacimiento del hijo (Cuadro 8.1), Asi, mientras que entre las embarazadas con educacién superior no se
quedd6 casi ninguna sin atencién prenatal y entre las residentes en 4rea urbana, sélo un 10 por ciento no la
tuvieron; en la 4rea rural, este porcentaje se elevé al 23 por ciento. En los departamentos de Jinotega, Rio
San Juan, las Regiones Auténomas y Chontales, lo mismo que entre las embarazadas sin instruccién y las
grandes mult{paras de 6 o mds hijos, se observaron porcentajes que oscilaban entre 25 y 37 por ciento.

A pesar del nivel atin bajo y de las grandes disparidades, se puede apreciar un avance desde 1993.
Segiin los resultados de la Encuesta sobre Salud Familiar 1992/93 (ESF-93), el porcentaje de embarazadas
sin control prenatal, se elevaba al 29 por ciento, habiendo sido superior para las mujeres sin instruccién (49
por ciento contra 33 por ciento en la ENDESA-98) y para las residentes en la 4rea rural (35 por ciento).
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Cuadro 8.1 Cuidado prenatal por caracterfsticas seleccionadas
Distribuci6n porcentual de nacimientos en los cinco afios que precedieron la encuesta, por persona que
brindé el cuidado prenatal segiin caracterfsticas seleccionadas, Nicaragna 1998
Persona que brind6 el cuidado prenatal’
Nimero
Ginec6- Enfermera Otro/Sin de
_ Médico logo/  profesional infor- naci-
Caracterfsticas general Obstetra o auxiliar Nadie macién Total mientos
Edad de la madre
al nacimiento
<20 41.0 14.6 24.4 17.7 22 1000 2,039
20-34 384 203 247 14.5 20 1000 5,151
35+ 314 16.6 24.0 25.2 2.8 1000 802
Orden de nacimiento
1 432 22.8 213 114 1.3 1000 2,123
2.3 39.7 21.3 23.6 13.7 1.7 1000 2918
4-5 36.6 15.0 217 17.5 32 1000 1,441
6+ 30.8 104 28.1 21.5 3.2 1000 1,511
Area
Urbana 42.5 27.7 18.5 10.0 14 1000 4,171
Rural 339 8.5 313 233 3.0 1000 3,821
Departamento
Nueva Segovia 319 6.0 52.7 8.8 0.6 1000 299
Jinotega 26,6 5.1 29.2 36.7 25 1000 595
Madriz 27.5 9.6 519 10.6 03 100.0 207
Esteli 373 15.8 422 3.7 1.0 100.0 300
Chinandega 464 20.6 22.7 8.9 1.5 100.0 667
Ledn 46.5 18.1 209 133 1.2 1000 565
Matagalpa 34.8 11.6 304 19.9 34 100.0 735
Boaco 434 13.4 18.0 21.9 3.2 1000 280
Managua 46.5 33.3 8.1 9.9 23 1000 2,022
Masaya 36.5 19.9 28.6 14.3 0.6 1000 391
Chontales 30.1 16.7 26.9 24.7 1.6 100.0 258
Granada 40.0 18.9 25.4 14.9 0.9 100.0 245
Carazo 41.1 15.5 33.2 10.1 0.0 1000 234
Rivas 444 25.6 23.0 6.7 03 1000 221
Rio San Juan 28.6 3.0 35.5 27.2 07 100.0 125
RAAN 24.4 5.0 322 30.8 7.5 1000 496
RAAS 248 9.7 329 30.6 1.9 1000 352
Nivel de educacion
Sin educacitn 27.6 7.2 29.0 331 3.1 100.0 1,764
Primaria 1-3 34.9 9.6 32.0 20.9 27 1000 1,575
Primaria 4-6 44.1 13.4 28.0 12.9 1.6 1000 2,165
Secundaria 45.0 33.2 14.8 5.2 1.8 1000 2,239
Superior 28.3 66.9 42 03 0.2 1000 250
Total 384 18.5 24.6 164 22 1000 7992
Nota: Las estimaciones se refieren a los nacimientos en el perfodo de 0-59 meses que precedieron la
gncuesta, incluyéndose asf 10s nacidos en el mes de la entrevista,
Si la entrevistada menciond mds de una fuente de atencidn, se considera sélo la mds calificada.

Otro de los avances, es que el 81 por ciento de estos controles fueron brindados por personal
calificado, médico o paramédico (19 por ciento por obstetras). La atencién brindada por personal calificado
fue superior al 82 por ciento en los departamentos del Pacifico y de la regién de las Segovias, mientras que
en los departamentos de la regién Atladntica y en Jinotega, fue menor al 74 por ciento (ver Grafico 8.1). En
la Regién Auténoma del Atlantico Norte, el porcentaje de embarazadas controladas por personal no
calificado se elevé al 7 por ciento. En la drea rural, en general, sélo tres de cada cuatro mujeres, recibieron
atencién calificada.
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Gréfico 8.2
Nacimientos Ocurridos Durante los Cinco Afios Anteriores
a la Encuesta, segin Controles Prenatales y Meses de
Porcentaje Embarazo al Primer Control
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8.1.2 Vacunacién con ¢l Toxoide Tetdnico

En 1994, si bien, la OPS calcul6 que, el 80 por ciento de los nifios del mundo estaban vacunados
contra el tétanos (con la vacuna DPT) durante el primer aiio de vida, més del 50 por ciento de los lactantes
nacfan sin proteccién contra la enfermedad porque sus madres no estaban vacunadas con el Toxoide Tetdnico
y casi medio millén de los menores de un afio murieron, por la misma razén, Tétanos Neonatal (TNN). En
Nicaragua, de los casos de TNN, para los que se dispone informaci6n en los dltimos afios, el 68 por ciento
eran hijos de mujeres que no habfan recibido ninguna dosis y alrededor del 91 por ciento eran partos
domiciliares.

Los lactantes no fueron las dnicas victimas. Los expertos en salud piiblica estiman que en el mundo,
cada afio fallecen de 30 a 60 mil madres victimas de una infeccién tetdnica durante el parto, debido a que,
la vacunacién de las mujeres, a menudo, se considera una prioridad de segundo orden no sélo por las madres,
sino también por los agentes de salud. A partir de 1993, en Nicaragua se inicio una vacunacién masiva a
mujeres en edad fértil en las Jornadas Nacionales de Salud y se planteé como meta para el afio 2000, tener
vacunadas con dos dosis de TT al 100 por ciento de las mujeres en edad fértil. Lo que comienza a dar frutos,
ya que desde 1997 no se reporta ningiin caso de TNN.

Por todas estas razones, uno de los componentes del control prenatal sobre el cual investigé la
ENDESA-98 es la vacunacién con el toxoide tetanico. Al respecto se pregunté si la madre fue vacunada
durante sus embarazos en los cinco afios anteriores a la encuesta, asf como el nimero de dosis aplicadas.

El 12 por ciento de las embarazadas investigados por la encuesta, no recibieron ninguna dosis de
vacuna antitetdnica, el 42 por ciento recibieron una dosis y otro 42 por ciento recibieron dos o méas dosis
(Cuadro 8.3). Aunque estos resultados todavia dejan que desear, han mejorado desde 1993, segiin la ESF-93,
que encontré un 22 por ciento de mujeres sin dosis alguna.
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Cuadro 8.3 Vacuna contra el toxoide tetdnico por caracterfsticas seleccionadas
Distribucidn porcentual de nacimientos en los cinco afios que precedieron la encuesta, por niimero de
vacunas contra el tetanos recibidas por la madre durante el embarazo, seglin caracter{sticas
seleccionadas, Nicaragua 1998
Nimero de vacunas contra el tétano
Nimero
Dos de
Una dosis  Sin infor- naci-
Caracterfsticas Ninguna dosis 0 mis macién Total mientos
Edad de la madre
al nacimiento
<20 15.8 44.0 377 2.5 100.0 2,039
20-34 11.0 424 43.6 2.9 100.0 5,151
35+ 129 377 46.0 34 100.0 802
Orden de nacimiento
1 13.3 4.1 40.0 2.5 100.0 2,123
2-3 11.2 427 43,5 2.6 100.0 2,918
4-5 11.3 419 43.5 34 100.0 1,441
6+ 14.6 .39.6 42.5 33 100.0 1,511
Area
Urbana 9.7 41.8 45.5 30 100.0 4,171
Rural 15.4 429 38.9 2.8 100.0 3,821
Departamento
Nueva Segovia 6.2 48.0 44.8 1.1 100.0 299
Jinotega 23.0 34.0 39.9 3.2 100.0 595
Madriz 10.9 522 36.4 0.5 100.0 207
Estelf 6.9 50.1 41.7 1.2 100.0 300
Chinandega 9.3 48.0 40.1 2.5 100.0 667
Ledn 9.6 478 39.5 3.2 100.0 565
Matagalpa 20.5 45.0 30.7 3.9 100.0 735
Boaco 104 43.4 41.1 5.1 100.0 280
Managua 9.3 37.8 48.9 4.0 100.0 2,022
Masaya 58 48.7 44.2 1.3 100.0 391
Chontales 15.6 31.2 50.3 3.0 100,0 258
Granada 6.3 323 58.6 29 100.0 245
Carazo 33 46.9 49.9 0.0 100.0 234
Rivas 6.2 51.1 424 0.3 100.0 221
Rio San Juan 159 419 38.5 37 100.0 125
RAAN 233 355 39.5 1.7 100.0 496
RAAS 21.3 48.7 26.7 3.2 100.0 352
Nivel de educacién
Sin educacién 21.1 379 37.5 3.5 100.0 1,764
Primaria 1-3 11.5 449 40.8 2.8 100.0 1,575
Primaria 4-6 10.5 44.5 42.8 2.2 100.0 2,165
Secundaria 8.1 42.0 46.8 3.1 100.0 2,239
Superior 12.4 41.8 43.0 28 100.0 250
Total 12.4 42.3 42.4 2.9 100.0 7,992
Nota: Las estimaciones se refieren a los nacimtentos en los 1-59 meses que precedicron la encuesta,
excluyéndose asf los nacidos en el mes de la entrevista,

La aplicacién de dos dosis o méds, progresa ligeramente a medida que aumenta la edad de la mujer,
de 38 por ciento entre las embarazadas mds jévenes a 46 por ciento entre las embarazadas de 35 afios y més.
El departamento de Granada, report$ el més alto porcentaje de embarazadas con dos dosis o més de TT,
siguiendo Chontales y Carazo, con el 50 por ciento. La aplicacién de al menos una dosis de TT es también
importante en el contexto nicaragiiense, ya que la norma nacional estipula que se puede aplicar solamente
una dosis de refuerzo a las embarazadas, que ya han tenido otras aplicaciones anteriores de TT. Esta alcanza
el 84 por ciento a nivel nacional. '
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Los departamentos del Pacifico y de las Segovias, presentaron el mis alto porcentaje de embarazos
con al menos una dosis de TT; éstas oscilaban entre el 88 y el 95 por ciento, mientras que los departamentos
del Atldntico, Matagalpa y Jinotega no llegé al 80 por ciento. También las embarazadas con algiin nivel de
instruccién presentaron al menos una diferencia de cobertura de 10 puntos porcentuales con respecto a las
que no tenfan ningtin nivel de instruccidn (75 por ciento).

8.1.3 Asistencia durante el Parto

Ademas de ofrecer una mayor proteccién frente al TNN, el parto en una institucién de salud, ofrece
un mejor control del bienestar materno-fetal y detecta y evalda las desviaciones de los limites fisiolégicos
del progreso del parto. La cobertura del parto institucional pasé de un 59 o un 56 por ciento, que reflejan
las encuestas realizadas en el afio 1993 (ESF-93) y la Encuesta de Medicién del Nivel de Vida (EMNV), a
un 64 por ciento en 1998. Este avance ha sido particularmente importante, para el drea rural, la que habria
pasado del 34 al 43 por ciento (Cuadro 8.4).

Managua es el departamento que tuvo la mayor cobertura de parto institucional (87 por ciento),
mientras que la Regién Auténoma del Atlantico Norte, Rio San Juan y Jinotega, tuvieron menos del 40 por
ciento de cobertura. Como siempre los otros departamentos del Pacifico y Esteli, fueron los de mayor
cobertura, después de Managua. Entre los mayores porcentajes de partos institucionales, (77-93 por ciento)
se encuentran las mujeres primigestas, las residentes en la drea urbana y las mujeres instruidas.

La calidad de la asistencia del parto, estd en gran parte determinada por el personal que lo atiende.
En el sector piiblico de Nicaragua, se considera que un parto tiene una asistencia adecuada si lo asiste un
médico o una enfermera profesional ¢ una auxiliar de enfermeria. Todo este personal ha recibido o recibe
continuamente entrenamiento para atenderlos adecuadamente o transferirlos a niveles de atencién de mayor
complejidad. La asistencia del parto por determinado tipo de personal, esté estrechamente ligada con e lugar
del parto. A nivel nacional, la ENDESA-98 encontré al 65 por ciento de los partos atendidos por personal
capacitado y 24 por ciento por obstetra (Cuadro 8.5). Las diferencias socio-demograficas observadas en la
asistencia por tipo de personal, son muy similares a las observadas, sobre el lugar del parto. Managua tuvo
el 88 por ciento de sus partos atendidos por personal médico y paramédico (41 por ciento por obstetra),
mientras que la RAAN, Rio San Juan y Jinotega, tuvieron las menores coberturas en atenciones por personal
calificado (porcentajes alrededor a 44 por ciento) y por obstetra (alrededor al 8.5 por ciento).
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Cuadro 8.4 Lugar del parto por caracter{sticas seleccionadas

Distribucién porcentual de nacimientos en los cinco afios que precedieron la
encuesta, por lugar del parto, segiin caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998

Lugar del parto
Otrof Nimero
Facilidad Enla sin infor- de naci-
Caracteristicas de salud casa macién  Total mientos
Edad de la madre
al nacimiento
<20 66.5 318 1.7 100.0 2,039
20-34 64.4 34.2 14 100.0 5,151
35+ 51.6 45.9 2.5 100.0 802
Orden de nacimiento
1 71.2 21.9 0.9 100.0 2,123
2-3 67.9 30.5 1.6 100.0 2,918
4-5 571 40.8 2.0 100.0 1,441
6+ 42.7 55.2 2.1 100.0 1,511
Area
Urbana 82.8° 15.5 1.7 100.0 4,171
Rural 428 55.8 1.5 100.0 3,821
Departamento
Nueva Segovia 56.5 42.8 0.6 100.0 299
Jinotega 34.1 64.0 1.9 100.0 595
Madriz 53.5 46.0 0.5 100.0 207
Estelf 72.6 26.9 0.5 100.0 300
Chinandega 67.3 314 1.3 100.0 667
Lebn 73.8 24.2 1.9 100.0 565
Matagalpa 53.0 45.0 2.0 100.0 735
Boaco 48.0 50.3 1.6 100.0 280
Managua 874 10.1 2.5 100.0 2,022
Masaya 63.0 36.3 0.6 100.0 391
Chontales 46.5 519 1.6 100.0 258
Granada 66.9 314 1.7 100.0 245
Carazo 7.7 223 0.0 100.0 234
Rivas 64.0 354 0.6 100.0 221
Rio San Juan 30.6 68.8 0.7 100.0 125
RAAN 36.8 62.7 Q.5 100.0 496
RAAS 44.1 54.1 1.9 100.0 352
Nivel de educacién
Sin educacién 355 62.6 1.9 100.0 1,764
Primaria [-3 50.1 478 2.1 100.0 1,575
Primaria 4-6 69.6 29.7 0.8 100.0 2,165
Secundaria 86.5 11.8 1.7 100.0 2,239
Superior 92.0 6.3 1.7 100.0 250
Controles de atencién
prenatal
Ninguno 313 68.1 0.6 100.0 1,324
1-3 controles 56.4 43.0 0.6 100.0 1,574
4+ controles 75.8 237 0.4 160.0 4,920
Sin informacién 30.5 18.4 51.1 100.0 173
Total 63.6 34.8 1.6 100.0 7,992

Nota: Las estimaciones se refieren a los nacimientos en el perfodo 1-59 meses que
precedieron la encuesta, excluyéndose asf los nacidos en el mes de la entrevista.
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Cuadro 8.5 Tivo de asistencia durante el parto por caracterfsticas seleccionadas

Distribucién porcentual de nacimientos en los cinco afios que precedieron la encuesta, por persona que asisti6 el

parto, segiin caracter{sticas seleccicnadas, Nicaragua 1998

Persona que asistié durante el partcnI

Enfermera Nimero
Médico  Otro profesional Coma- de naci-
Caracter{sticas general médico o auxiliar drona Total  mientos
Edad de 1a madre
<20 42.2 21.7 3.3 234 6.8 2.5 100.0 2,039
20-34 358 25.6 3.8 24,2 7.1 34 100.0 5,151
35+ 28.3 22.5 2.8 29.8 9.9 6.7 100.0 802
Orden de nacimiento
1 45.2 29.5 3.3 16.9 3.8 1.4 1000 2,123
2-3 381 272 36 22.4 6.0 2.6 100.0 2,918
4-5 344 19.6 4.5 277 9.8 4.1 100.0 1,441
6+ 24.4 159 3.0 36.5 2.4 7.9 100.0 1,511
Area
Urbana 45.6 347 3.6 11.4 2.5 2.2 1000 4,171
Rural 27.0 13.0 3.6 389 2.5 3.0 100.0 3,821
Departamento
Nueva Segovia 38.8 154 43 323 6.2 3.0 100.0 299
Jinotega 22.5 8.2 3.9 38.9 18.6 7.8 100.0 595
Madriz 28.6 21.3 3.4 353 7.0 4.4 100.0 207
Estel{ 41.2 27.4 3.5 24.4 1.0 2.5 100.0 300
Chinandega 39.1 25.8 2.7 24.1 53 3.0 100.0 667
Leén 46.7 25.8 2.7 17.7 4.6 2.5 100.0 565
Matagalpa 30.8 17.9 4.5 34,1 6.9 5.9 100.0 735
Boaco 314 12.9 3.5 30.5 14.8 4.8 100.0 280
Managua 439 41.4 2.7 6.5 3.0 2.5 1000 2,022
Masaya 35.0 25.2 6.6 27.6 4.1 1.5 100.0 391
Chontales 27.2 18.5 2.4 323 16.7 3.0 100.0 258
Granada 40.0 254 2.3 21.1 9.4 1.7 100.0 245
Carazo 57.5 17.4 3.3 17.2 4.1 0.5 100.0 234
Rivas 35.1 28.9 1.1 25.0 7.9 2.0 100.0 221
Rio San Juan 21.6 8.6 2.7 46.5 17.6 3.0 100.0 125
RAAN 24.2 8.3 6.1 454 11.3 4.6 100.0 496
RAAS 311 10.0 42 394 10.2 5.1 100.0 352
Nivel de educacion
Sin educacién 21.0 125 2.6 40.2 16.4 13 1000 1,764
Primaria 1-3 31.2 15.2 4.5 34.5 10.1 4.6 1000 1,575
Primaria 4-6 44.2 22.6 37 23.0 4.9 1.7 100.0 2,165
Secundaria 46.4 37.6 3.6 9.2 1.3 2.0 100.0 2,239
Superior 311 62.2 3.1 2.7 09 0.0 100.0 250
Controles de atencién
prenatal
Ninguno 19.1 11.0 20 41.7 9.8 3 100.0 1,324
1-3 controles 34.6 18.3 4.4 31.3 8.6 7 1000 1,574
4+ controles 427 30.4 3.8 18.2 3.6 3 1000 4,920
NS/Sin informacion 19.3 9.4 1.3 12.4 . 5.5 0 100.0 173
Total 36.7 24.3 36 24.6 7.3 5 100.0 7,992

Nota: Las estimaciones. se refieren a los nacimientos en el perfodo de 1-59 meses que precedieron la encuesta,

xcluyéndose as{ a los nacidos en el mes de la entrevista,

Si la entrevistada menciond més de una fuente de atencidn, se considera s6lo 1a més calificada

NS/81 = No sabe/Sin informacién
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Los resultados de la ENDESA-98 muestran que el 15 por ciento de los partos de nacimientos vivos
en los cinco afios antes de la encuesta, fueron por cesdrea (ver Cuadro 8.6). Segin los resultados de la
ESF-93 este porcentaje no habria cambiado mucho, desde entonces. Se observan, sin embargo, notables
cambios en el porcentaje de cesireas de las mujeres instruidas, que pasé de 19 por ciento entre 88-92 a 45
por ciento entre 93-98.

En general, la cesdrea se asocia a los partos de mujeres que potencialmente podrian presentar alto
riesgo obstétrico, no obstante la ENDESA-98 no muestra grandes diferencias entre porcentaje de cesireas
por edad de la mujer (que es uno de los factores de riesgo potencial méds importantes) aunque si, por drea de
residencia (la rural, 10 por ciento y la urbana 20 por ciento), por departamentos de predominio de poblacién

urbana (Managua, 25 por ciento) vs. los de predominio de poblacién rural (menos del 10 por ciento) (Cuadro
8.6).

Cuadro 8,6 Caracterfsticas del parto; por cesérea y peso v tamafio al nacer
Porcentaje de nacimientos vivos en los cinco afios que precedieron ia encuesta por ceséirea, peso al nacer, y tamafio al nacer,
estimado por la madre, segtin caracterfsticas seleccionadas, Nicaragna 1998
Peso al nacer Tamaiio del niflo al nacer
Porcentaje Mis Mis
de naci- Menos 2.5 Sin pequefio  grande Niimero
mientos por de 2.5 kilos infor- Muy que queel  Sininfor-  de
Caracteristicas cesdrea kilos omds macién pequefo promedio promedic macién  nifios
Edad al nacimiento
15-19 14.2 11.8 61.9 26.3 5.0 284 64.7 1.9 2,039
20-34 15.8 17 66.8 25.5 47 23.1 70.7 1.5 5,151
35+ 15.7 6.4 59.8 33.8 5.2 24.7 68.6 1.5 802
Orden de nacimiento
Primero 19.9 120 71.1 5.0 24.8 68.9 1.3 2,123
2-3 17.6 8.2 69.0 22.8 47 24.3 69.7 1.4 2918
4-5 10.2 7.5 615 30.9 4.6 234 69.8 2.3 1,441
6+ 9.6 5.8 51.1 31 52 26.2 66.7 1.9 1,511
Area
Urbana 20.5 9.7 79.9 10.4 4.0 23.1 71.5 1.5 4,171
Rural 98 74 484 442 5.8 26.3 66.1 1.8 3,821
Departamento
Nueva Segovia 9.2 17 63.2 29.1 6.9 23.1 69.6 04 299
Jinotega 8.8 9.1 344 56.5 74 26.7 64.0 1.9 595
Madriz 78 9.1 66.8 242 4.7 234 714 0.5 207
Estelf 10.1 104 76.0 13.6 4.4 22.0 72.8 0.7 300
Chinandega 14.7 8.1 68.4 234 2.1 258 70.2 1.9 667
Leén 184 9.4 72.4 18.2 5.7 26.0 66.9 14 565
Matagalpa 11.2 8.5 50.8 40.7 4.9 26.8 66.4 1.8 735
Boaco 13.2 8.1 49.0 43.0 5.5 26.8 65.8 1.8 280
Managua 254 104 81.0 8.5 4,7 22.6 70.5 2.2 2,022
Masaya 13.7 6.2 69.0 24.8 4.1 23.9 71.4 0.6 391
Chontales 15.6 8.9 52.7 384 3.8 28.0 66.9 1.3 258
Cranada 174 6.9 734 19.7 2.0 209 76.0 1.1 245
Carazo 17.7 8.2 79.8 12.0 3.3 30.5 65.9 0.3 234
Rivas i2.1 1.9 59.6 32.6 59 25.6 617 0.8 221
Rfo San Juan 53 6.3 41.2 52.5 3.7 28.9 66.8 0.7 125
RAAN 8.0 6.6 52.5 40.9 7.1 22.6 67.8 2.5 496
RAAS 53 53 53.8 40.8 49 234 70.3 14 352
Nivel de educacién
Sin educacién 8.2 6.7 41.6 51.7 6.3 27.0 64.2 2.5 1,764
Primaria 1-3 10.9 17 52.4 39.9 4.5 28.5 65.2 1.9 1,575
Primaria 4-6 13.6 10.3 69.8 20.0 4.8 24.8 69.4 1.0 2,165
Secundaria 22.7 9.0 84.5 6.4 4.0 21.1 73.3 1.6 2,239
Superior 44.5 10.7 87.3 2.0 49 12.6 82.5 0.0 250
Total 15.4 8.6 64.8 26.5 4.8 24.6 68.9 1.6 7,992
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Una de las consecuencias de un inadecuado desarrollo del embarazo, es el bajo peso al nacer del
recién nacido (tal como se ver4 en el Capftulo 9), que aumenta su riesgo de morir en los primeros afios de
vida. E19 por ciento de los nifios nacidos en los cinco afios anteriores a la encuesta, pesaron menos de 2,500 -
gramos. Sorpresivamente, este porcentaje disminuyé entre los nacimientos de mujeres mayores o de grandes
multiparas (6 por ciento) y entre los hijos de las mujeres sin instruccién o residentes en el drea rural (7 por
ciento).

Sin embargo, es importante sefialar que solamente el 74 por ciento del total de los nifios nacidos en
los 1ltimos cinco afios fueron pesados al nacer, porcentaje que es atin menor en las categorias mencionadas
en el pérrafo anterior. Esto puede haber influido en esta distribucién por caracterfsticas socio-demogrificas
sea muy diferente a la esperada, ya que los hijos de estas mujeres, nacen mds a menudo, fuera de los
establecimientos de salud y no son pesados al nacer. O puede que se deba a otros factores, como presiones
psico-sociales 0 malos hibitos alimenticios, alos que las mujeres de residencia urbana y mas instruidas, estén
mayormente sometidas.

Por su parte, las madres consideraron que casi un 30 por ciento de sus hijos eran muy pequefios, o
al menos mas pequefios que el promedio, al nacer. Datos que tienen muy poca variacién entre las categorias
y parecen bastante consistentes con los perfiles esperados por lugar de residencia, y perfil educacional y
biol6égico. Los nacimientos de las mujeres de categorias mis desfavorecidas, tienen mayores porcentajes de
hijos pequefios.

El 42 por ciento de los partos de nacidos vivos en los tltimos cinco afios, tuvieron alguna
complicacién (Cuadro 8.7), lo que es considerado muy elevado. Aparentemente, la labor prolongada (28 por
ciento de los partos), se presenté mis, cuando hubo atencidén prenatal y asistencia durante el parto por
personal calificado (29 por ciento), pero también cuando se practicé cesérea (31 por ciento). El sangrado
excesivo (28 por ciento de los partos), se presenté mas, cuando no hubo controles prenatales, aunque si,

Cuadro 8.7 Complicaciones durante el parto

Porcentaje de nacimientos vivos en los iiltimos cinco afios con complicaciones durante el parto, segiin atencién
prenatal y durante el parto, Nicaragua 1998

Tipo de complicacitn

Nimero
Labor  Sangrado  Infeccidn de

Caracteristicas prolongada excesivo vaginal  Convulsiones Ninguna nacimientos
Cuidadoe médico materno’

Prenatal y parto 29,2 274 74 3.0 56.0 4,71

Prenatal 25.2 29.9 1.8 3.6 584 1,740

Parto 25.8 328 15 33 56.9 440

Ninguno 24.4 28.1 9.0 42 62.8 1,040
Muerte neonatal

No 215 284 13 32 57.5 7,887

Si 28.3 249 9.7 55 58.8 105
Parto por cesérea

No 212 29.3 7.4 33 57.4 6,666

Si 31.2 253 9.6 34 54.9 1,231

Sin informacidn 3.2 2.4 0.0 0.0 96.8 95
Tatal 27.5 28.3 1.3 33 515 7992

Nota: Las estimaciones se refieren a los nacimientos en el perfodo de 0-59 meses precedieron la encuesta,
1ncluyéndose asf los nacidos en el mes de la entrevista,
Incluye atencién médica y paramédica
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asistencia del parto (33 por ciento). Las infecciones (8 por ciento) y las convulsiones (3 por ciento) se
presentaron mas, cuando no se tuvo ni atencién prenatal, ni asistencia en el parto (9 y 4 por ciento
respectivamente) y trajeron una mayor proporcién de muertes neonatales tempranas (10 y 6 por ciento
respectivamente). Estos resultados muestran las bondades de la asistencia adecuada del embarazo y el parto,
pero también las complicaciones por labor prolongada, alertan sobre una posible deficiencia en la calidad
de la atencién o de referencia de las embarazadas, del primer nivel al segundo nivel de atencién.

8.2 VACUNACIONES

En 1974, afio del lanzamiento del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) por la OMS, menos
del 5 por ciento de los nifios del mundo estaban vacunados en su primer afio de vida contra las seis
enfermedades incluidas inicialmente en el programa, (difteria, pertusis o tosferina, tétanos, poliomielitis,
tuberculosis y sarampién). En 1990 y de nuevo en los afios més recientes casi un 80 por ciento de los 130
millones de nifios nacidos anualmente fueron vacunados antes de su primer aniversario. Al cabo de dos
decenios, el PAI estaba evitando la muerte de al menos 3 millones de nifios al afio reduciendo ademds en al
menos 750 mil, la cifra de nifios ciegos, lisiados, retrasados mentalmente o afectado por otras
discapacidades. Sin embargo, queda atin mucho por hacer, en lo que concierne la eliminacién de esas seis
enfermedades basicas, pues a pesar de su acceso universal, cada afio, en el mundo, mueren 2 millones de
nifios menores de 5 afios por enfermedades que pueden ser prevenibles por esas vacunas.

Sin embargo, gueda mucho por hacer, en 1o que concierne a la eliminacién de esas seis enfermedades
basicas, pues a pesar de su acceso universal, cada afio, en el mundo mueren 2 millones de nifios menores de
5 afios por enfermedades que pueden ser prevenibles por esas vacuna. En Nicaragua, a pesar de las
actividades del PAIL en 1992, se presenté la mds alta tasa de morbilidad, por tosferina, de la Regién
Centroamericana (12.5 por 100,000 habitantes) y desde 1996, se refleja un incremento en el nimero de casos
reportados. Aunque libre del sarampién, desde hace més de cinco afios, en Nicaragua, se tienen atin, muchos
grupos susceptibles, por el nivel de cobertura que nunca ha logrado alcanzar el 100 por ciento y por la
eficacia de la misma vacuna, alcanza como maximo 95 por ciento.

Otra de las actuales metas del PAIJ, en el pais, es vacunar al 100 por ciento de los menores de un afio
con antipolio, DPT, BCGy antisarampionosa. Porestola ENDESA-98, investiga especialmente, la cobertura
y oportunidad de la vacunaci6n en el primer afio de vida. Se pregunté en primer lugar, si el nifio tenia tarjeta
y se pedia fuera mostrada. De la cual se tomaba la informacién de las vacunas recibidas por el nifio. Cuando
el nifio no tenia tarjeta, se le solicito la informacidn a la madre, por medic de una serie de preguntas
especificas.

El 72 por ciento de los nifios de un afio (12-23 meses), habian recibido el esquema completo de
vacunas (BCG, 3 dosis de antipolio, 3 dosis de DPT y la antisarampi6n), pero solamente el 56 por ciento lo
habfan recibido oportunamente o sea en su primer afio de vida (Cuadro 8.8 y Gréfico 8.3). El 74 por ciento
de los nifios tenian una tarjeta y para el 26 por ciento, las madres proveyeron la informacién.

Entre el 74 por ciento de nifios con tarjeta, se encontré al 83 por ciento de los nifios con el esquema
completo. Los especialistas del programa en el pais, consideran que este porcentaje seria mas cercano a la
realidad, segiin las dosis administradas y registradas por el MINSA. Ellos explican que lo que sucede es que
se han extraviado una gran cantidad de tarjetas y que las madres no pueden recordar con suficiente precisién
el nimero de dosis administradas a los nifios. Estos elementos se tendrdn en cuenta en estudios posteriores,
en el presente informe, se presentardn los resultados obtenidos por tarjeta y por reporte de la madre.
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Cuadro 8.8 Vacunacién por fuente de informacién

Entre los nifios de 12-23 meses, porcentaje con tarjeta de vacunacién revisado por la entrevistadora y porcentaje vacunado, tipo
y dosis de vacuna, segiin el tarjeta o ¢l informe de la madre, ¥ momento de 1a vacunacién, Nicaragua 199§

Todas Nin- Porcentaje Ndmero
DPFT DPT DPT Polio Polio Polio Saram- lasva- guna contarjeta de

Caracteristicas BCG 1 2 3 1 2 3 pién cunas vacuna vacunacién nifios
Vacunacién a

cualquier edad’ )

Segin tarjeta 722 733 704 660 736 709 668 669 620 0.0 741 1,101

Segtin la madre 228 222 182 136 230 197 162 188 106 2.3 25.9 385
Cualquier fuente 95.0 954 BB6 797 966 906 830 857 726 2.3 100.0 1486

Vacunacidn antes

de los 12 meses
Cualquier fuente® 943 927 840 688 946 862 730 708 563 34 - 1,486
Fechas completas 958 987 943 879 992 954 879 891 796 0.1 - 1,101

NA: No aplicable

Excluye polio al nacer

Porcentajes calculados con relacién al total de nifilos (1486)

Estimado asumiendo que, para cada vacuna, el porcentaje de vacunados durante el primer afio entre nifios sin tarjeta es igual
al encontrado entre los nifios con tarjeta.

Gréafico 8.3
Cobertura de Vacunacion de Nifios de 12-23 Meses de Edad
y Vacunacion Antes del Primer Afio

Todas BCG Polio 1 Pollo 2 Pollo 3 Saramplén
|E3Antes 1er. afic ENIfios 12-23 meses |
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La OPS considera un nivel de cobertura de 80 por ciento (todas las vacunas), como la indicacién
minima para haber alcanzado el nivel necesario para detener la transmisién de enfermedades
inmunoprevenibles (aunque la antisarampién individualmente, tendria que alcanzar el 95 por ciento). El pais
no llegé ain a ese nivel, aunque once departamentos del Pacifico y del Centro, si lo alcanzaron y algunos
de ellos como Carazo, Esteli, Madriz superan el 90 por ciento. Por sexo se observa una pequefia diferencia
en la cobertura con el esquema completo y por biol6gico, los nifios tienen mayor cobertura que las nifias
(Cuadro 8.9 y Gréfico 8.4).

Cuadro 8.9 Vacunacién por caracterfsticas seleccionadas
Entre los nifios de 12 a 23 meses, porcentaje que habfa sido vacunado al momento de la encuesta (sea por registro de tarjeta o
reporte de la madre) por tipo ¥ dosis de vacuna aplicada, y porcentaje con tarjeta de vacunacién, segdn caracterfsticas
seleccionadas, Nicaragua 1998
Todas Nin- Porcentaje Niimero
DPT DPT DPT Polio Polio Polio Saram- lasva: guna contarjeta de
Caracterfsticas BCG 1 2 3 1 2 3 pién cunas vacuna vacunhacién niflos
Sexo
Masculino 95.6 966 906 807 968 923 840 855 736 23 74.1 733
Femenino 945 942 8.6 786 964 890 819 859 716 24 74.1 753
Orden de
nacimiento
1 963 963 882 813 978 919 856 899 764 1.6 74.4 428
2-3 966 961 907 832 976 930 862 B8B69 776 1.3 77.7 538
4.5 949 962 907 802 970 913 798 823 666 2.1 71.1 258
6+ 89.9 918 829 692 923 829 752 796 621 6.1 69,3 262
Area
Urbana 966 968 908 B36 985 939 884 885 76.6 1.1 74.5 782
Rural 932 938 B61 752 945 870 769 826 682 3.8 73.7 704
Departamento
Nueva Segovia 1000 990 979 948 1000 99.0 969 918 887 0.0 84.5 62
Yinotega 858 894 801 660 894 801 660 759 603 9.9 752 121
Madriz 1000 974 962 936 987 974 962 974 923 0.0 85.9 42
Estel{ 973 1000 959 932 1000 986 932 1000 905 0.0 824 55
Chinandega 961 976 945 890 984 961 882 898 795 0.8 78.0 125
Leén 983 974 931 862 983 966 922 940 B45 0.9 79.3 116
Matagalpa 985 985 900 77.7 977 90.8 823 869 692 0.8 70.0 147
Boaco 986 986 946 851 973 959 892 919 811 1.4 78.4 48
Managua 946 940 843 765 976 BIE 831 BLS 669 1.8 70.5 372
Masaya 957 97.1 928 870 971 928 884 942 84.1 14 85.5 58
Chontales 952 937 873 683 952 889 714 762 571 438 66.7 44
Granada 983 967 950 883 100.0 983 950 933 850 0.0 86.7 42
Carazo 1000 100.0 983 950 1000 983 967 933 90.0 0.0 80.0 38
Rivas 968 984 968 921 984 968 937 937 B89 1.6 B2.5 39
Rfc San Juan 98.0 1000 980 860 1000 960 840 920 B20 0.0 74.0 21
RAAN 88.2 899 739 346 908 714 580 681 445 4.2 52.1 93
RAAS 883 896 818 714 896 818 688 740 610 7.8 67.5 63
Nivel de educacién
Sin educacién 897 90.0 813 690 907 810 694 750 578 6.1 73.0 299
Primaria 1-3 933 945 895 781 959 909 8ls 836 T4 35 769 302
Primaria 4-6 961 961 883 803 986 918 860 871 732 1.0 75.0 389
Secundaria 983 985 922 857 990 951 888 916 806 0.5 71.8 453
Superior 1000 1000 981 954 1000 981 981 1000 954 0.0 79.1 43
Total 950 954 886 797 966 906 830 857 726 2.3 74.1 1,486
! Excluye polio al nacer
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Grafico 8.4
Porcentaje de Nifios de 12-23 Meses de Edad con
Inmunizacién Completa, segin Caracteristicas
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El aumento de la cobertura de nifios vacunados, es més dificil cuando se llega a cierto nivel y la
organizacion del programa de vacunacién, ha tenido que utilizar diferentes estrategias. Segiin lo encontrado
en la ESF-93 entre los nifios de 1 afio de edad, los niveles de vacunacién habrian descendido ligeramente con
respecto a lo observado en 1998, salvo el nivel de vacunacién de sarampién, que habria aumentado
ligeramente (de 91 a 95 por ciento; BCG de 81 a 80 por ciento; DPT de 84 a 83 por ciento; antipolio de 83
a 86 por ciento; y antisarampidn). Entre los hijos de las mujeres residentes en la drea urbana, la BCG habria
mantenido su nivel y los otros bioldgicos habrian aumentado. Entre los hijos de las mujeres de la 4rea rural,
la BCG aument6 su nivel {(de 87 a 93 por ciento), la antipolio (de 82 a 77 por ciento) y la DPT (de 80 a 75
por ciento), descendieron y la antisarampionosa lo mantuvo (82 por ciento).

En lo que respecta el nivel de instruccién de las madres, serfan los hijos de las mujeres con niveles
de instruccién de secundaria y més (sobre todo las de educacién superior), los que han alcanzado niveles
Sptimos (95 por ciento y mds) en todos los biolégicos, mientras que los hijos de las mujeres de bajo nivel
de instruccién habrian perdido cobertura desde 1993, en casi todos los tipos de vacunas, particularmente en
sarampién (de 77 a 75 por ciento).

Los descensos o aumentos son en realidad ligeros, los niveles en general, se mantiene bastante
estables. Aunque hay que sefialar que los periodos medidos por ESF-93 no son completamente exactos a los
medidos por la ENDESA-98. Lo mismo sucede con los grupos de referencia y la manera de medir de la
ESF-93, no se corresponde enteramente a la manera de medir de la ENDESA-98 y puede ser que influyen
en las diferencias. Ya que, segin informacién de la misma ENDESA-98 (Cuadro 8.10), desde 1993 habria
més bien un aumento de coberturas con respecto al nivel de vacunacién en el primer afio de vida. El
porcentaje de los nifios que se habrian vacunados oportunamente (en el primer afio de vida) con el esquema
completo de todas las vacunas, habria pasado del 37 por ciento en los pifios que tienen 4 afios al 56 por ciento
en los que tienen 1 afio de edad, en el momento de la encuesta. Todos los biolégicos independientemente,
siguieron ese mismo patrén.
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Cuadro 8.10_Vacunacién en el primer afio de vida entre ymenores de
cifco afios

Entre los nifios de 1 a 4 afios, porcentaje para quienes la madre mostré
la tarjeta de vacunacién a la entrevistadora y porcentaje con vacunas de
BCG, DPT, polio y sarampién durante el primer aflo de vida, segiin
edad del nifio, Nicaragua 1998

Total
Edad del nifio en meses de nifios
12-59
Vacuna 12-23  24-35  36-47 48-59  meses
Mostrd tarjeta
de vacunacién 74.1 72.6 68.4 663 703
BCG 94.3 93.6 90.9 88.1 916
DPT
DPT 1 9227 89.8 86.6 81.1 874
DPT 2 84.0 81.4 73.8 701 784
DPT 3 68.8 69.0 60.6 544 630
Polio
Polio 1 94.6 90.8 87.2 81.1 883
Polio 2 86.2 83.1 79.2 702 795
Polio 3 73.0 - 0.6 62.8 556 653
Sarampi6n 70.8 63.2 58.3 50.0 604

Todas las vacunas' 56.3 50.8 43.4 369 466
Ninguna 3.4 5.3 9.0 13.1 7.8
Nimero de nifios 1,486 1,485 1,602 1,596 6,169

Nota: La informaci6n proviene bien de 1a tarjeta de vacunacién o de la
madre cuando no se obtuvo Ia tarjeta, Para los nifios cuya informacién
proviene de lamadre, la proporcidn de vacunados durante el primer aito
e vida para cada vacuna se supuso igual a la de nifios con targjeta.
Niiios con vacunacién completa (i.e., aquélios que han recibido BCG,
antisarampionosa, tres dosis de DPT y polio 1, polio 2 y polic 3).

Sin embargo, estos tiltimos datos ponen en relieve otro problema, cual es que los niveles alcanzados
por la vacunacién oportuna, son afin muy bajos—aunque hayan venido aumentando—y esto incrementa el
mimero de suceptibles. La cobertura con e] esquema completo de los nifios de 12 a 23 meses de edad al
momento de la encuesta, pierde casi 20 puntos porcentuales, si se toma s6lo la vacunacién oportuna; y asi
mismo sucede con todos los biolégicos separadamente {exceptuando la BCG), que pierden entre 10y 15 por
ciento. Es decir que la cobertura de los menores de un afio en 1997, habria alcanzado con la BCG 94 por
ciento, con la antipolio 73 por ciento, con la antisarampién 71 por ciento, con la DPT 69 por ciento, y con
el esquema completo, el 56 por ciento.

La desercion de los nifios al PAI

Otro aspecto importante a sefialar en la vacunacién en el primer afio de edad es lo que llamaremos,
la “desercidn”, es decir, nifios que comienzan bien el esquema, pero que no lo concluyen, Se encuentran por
lo tanto altas coberturas de BCG y primeras dosis de antipolio y DPT, que descienden en las segundas y ain
mds en las terceras dosis y en la antisarampién. Las diferencias entre el porcentaje de nifios vacunados con
primeras dosis de DPT o antipolio frente a los vacunados con terceras dosis, o el de vacunados con BCG
frente a los vacunados con antisarampionosa, muestra la importancia numérica de lo que se pierde en
cobertura (DPT: 93 por ciento vs. 69 por ciento; antipolio: 95 por ciento vs.73 por ciento). Lo que puede
deberse a una falta de motivacién de la poblacidn y/o limitaciones de captacién del sistema.
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Entre los nifios de 1 a 4 afios cuya informacién se recoge en la encuesta encontramos de que esta
deserci6n ha ido descendiendo y ha pasado de un 43 a un 25 por ciento, de los nifios que tenian 4 afios a los
que tenfan 1 afio, en el momento de la encuesta. Las deserciones de la antipolio y de DPT (diferencias entre
coberturas de primeras menos la de terceras dosis), han pasado, de 34 por ciento a 26 por ciento en DPT, y
de 32 por ciento a 23 por ciento, en antipolio.

El problema de la desercién es también, lo que afecta mds a los departamentos con baja cobertura,
ya que si se conservaran los niveles de las primeras dosis, todos los departamentos tendrian un nivel de
cobertura con la DPT y con la antipolio por encima del 90 por ciento. La desercién al programa en el pais
fue aproximadamente de un 10 por ciento, mientras que la desercién que tienen los departamentos de mds
baja cobertura alcanzaba en algunos casos hasta el 40 por ciento, como es el caso de la RAAN para la vacuna
de la DPT. Los otros departamentos que también, se encontraban con coberturas bajas como Chontales y
Jinotega, tuvieron una desercién de alrededor del 25 por ciento, tanto en DPT, como en antipolio. Por el
contrario, hay departamentso como el caso de Carazo y Nueva Segovia, donde la cobertura bajé solamente
5 por ciento entre las primeras dosis y las terceras dosis de DPT y de Polo. Lo mismo sucede con la desercién
segin las categorias socio-demograficas, que presentan baja cobertura, como la DPT entre los hijos de las
mujeres sin instruccién y de mujeres residentes en el 4rea rural. La desercién de las nifias fue ligeramente
superior a la de los nifios, salvo para el sarampién.

8.3 INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS (IRA)

Las infecciones respiratorias agudas son la primera causa de morbilidad y la segunda de mortalidad
entre los nifios menores de 3 afios, siendo la gran mayoria de origen viral. La severidad de una IRA varia de
un simple resfrio hasta un cuadro severo de neumonia. Asimismo varian los complejos sintomas asociados
con la IRA's de inflamacién de las membranas mucosas a respiracién excesivamente rdpida ¢ a tiraje
subcostal. Muchos de los episodios entre los mas pequefios necesitan hospitalizacién, principalmente los
que tienen tiraje.

Dadas estas razones, en la ENDESA-98 se pregunt6 a las madres si sus hijos nacidos durante los
dltimos cinco afios tuvieron tos durante las dltimas dos semanas. En la encuesta se investigd particularmente
la manifestacién de respiracion ripida con el fin de que un temprano diagnéstico y un tratamiento con
antibiticos puedan prevenir muertes por neurmnonia. El porcentaje de nifios que presentaban tos y respiracion
rdpida a nivel nacional fue del 26 por ciento (Cuadro 8.11). Este porcentaje variaba significativamente segin
el nivel de instruccién de la madre, pasando de un 28 por ciento de las madres sin instruccién a un 16 por
ciento en las madres con instruccién. Asi mismo, se encontraron algunas variaciones con respecto al drea
rural 28 por ciento vs. 25 por ciento en la urbana.

La prevalencia de las IRA's con complicaciones fue diferencial por la edad del nifio. Entre los nifios
de 1 a 2 afios, sobre todo entre los nifios de 1 afio, fue més alta (33 por ciento). Los nifios varones tuvieron
una prevalencia ligeramente superior a la de las nifias (27 por ciento vs, 26 por ciento). De los nifios
enfermos de infecciones respiratorias agudas, un 58 por ciento tuvieron asistencia, en un servicio de salud,
es decir que més del 40 por ciento de los nifios no tuvieron ninguna (Cuadro 8.11). Se observan diferencias
en la asistencia a los servicios de salud dependiendo del 4rea de residencia de la madre. Mientras que en €l
medio urbano el 65 por ciento de los nifios asistian, en el rea rural lo hicieron apenas un 51 por ciento de
los nifios.

Los nifios de 1 afio tuvieron mayor asistencia a un servicio de salud, posiblemente esto es debido a
una mejor identificacién de 1a madre de sintomas de gravedad, ya que estos nifios presentaron la mayor
prevalencia de tos y respiracién ripida. Las mayores diferencias de asistencia, observadas fueron por el nivel
de instruccién de la madre. Mientras que las madres de un nivel superior de estudios, en un 87 por ciento
llevaron a sus nifios a alguna unidad de salud, menos de la mitad de las madres sin educacién lo hicieron.
A pesar que la prevalencia de tos y respiracién rdpida en los hijos de las madres sin educaci6n fue
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Cuadro 8.11_Infecciones respiratorias agudas por caracterfsticas seleccionadas

Entre los nifios menores de cinco afios, porcentaje que estuvo enfermo con tos
acompafiada de respiracién agitada durante las dos semanas que precedieron la
encuesta; y entre [os nifios enfermos, el porcentaje que fue llevado a centros o
proveedores de salud, segtin caracteristicas seleccionadas, Nicaragua 1998

Porcentaje Porcentaje

de niftos llevado a Porcentaje
contosy centros o de niiios Nimero
respiracién proveedorlcs con de
Caracterfsticas agitada de salud fiebre nifios
Edad del nifio
en meses
0-5 22.0 51.3 19.1 721
6-11 31.8 62.2 29.5 751
12-23 332 62.7 29.9 1,486
24-35 27.7 55.9 22.5 1,485
36-47 24.3 55.7 21.2 1,602
48-59 204 554 18.3 1,596
Sexo
Masculino 27.0 56.3 23.6 3,774
Femenino 25.8 59.3 22.8 3,868
Orden de
nacimiento
1 26.4 61.1 22.5 2,035
2.3 25.7 58.1 21.5 2,823
4-5 26.8 61.7 23.2 1,373
6+ 273 48.9 27.5 1,410
Area
Urbana 25.2 65.1 22.3 4,014
Rural 27.6 50.5 24.1 3,628
Departamento
Nueva Segovia 224 57.4 19.3 288
Jinotega 37.8 438 326 551
Madriz 25.2 59.6 19.8 200
Estelf 24.0 58.9 16.9 294
Chinandega 228 63.7 19.6 631
Leén 16.2 60.7 13.1 550
Matagalpa 374 49.8 29.8 698
Boaco 36.3 59.3 363 267
Managua 29.8 67.4 26.1 1,944
Masaya 19.0 65.9 20.5 374
Chontales 18.5 63.1 174 244
Granada 16.0 48.1 12.1 237
Carazo 26.7 439 23.1 230
Rivas 16.0 54.5 12.5 214
Rio San Juan 24.4 45.1 17.9 121
RAAN 24.6 49.3 29.0 462
RAAS 17.7 56.2 16.2 338
Nivel de educacién
Sin educacién 28.0 46.1 253 1,642
Primaria 1-3 27.7 51.8 27.3 1,488
Primaria 4-6 27.3 61.6 22.0 2,083
Secundaria 24.6 66,4 20.8 2,182
Superior 5.7 87.0 14.4 247
Total 26.4 57.8 23,2 7,642

Nota: Las estimaciones se refieren a Ios nifios nacidos en el perfode de 0-59 meses
que precedieron la encuesta, incluyéndose asf los nacidos en el mes de la entrevista,
s porcentajes no suman 100 por ciento por tratarse de respuestas miitiples.
Incluye hospital, policlinica, centro o puesto de salud, puesto médico, casa base
clinica/consultorioc médico privado y promotor de salud, pero excluye
brujo/curandero.
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practicamente el doble que la sufrida por los hijos de las que tenfan instruccién. Sin embargo segiin los
resultados de la encuesta ESF-93, este hecho ha tenido alguna mejoria, dado que en 1993, sélo el 24 por
ciento de las madres sin instruccién, llevaron a sus hijos a alguna unidad de salud. En lo que concierne al
sexo, aunque la prevalencia de IRA’s fue ligeramente menor entre las nifias que entre 1os nifios varones (26
por ciento vs. 27 por ciento) estos ltimos tuvieron menos asistencia (59 por ciento vs. 56 por ciento).

A pesar que la prevalencia de tos y respiracién rapida en los hijos de las madres sin educacién fue
pricticamente el doble que la sufrida por los hijos de las que tenjan instruccién. Sin embargo segiin los
resultados de la encuesta ESF-93, este hecho ha tenido alguna mejoria, dado que en 1993, sélo el 24 por
ciento de las madres sin instruccién, llevaron a sus hijos a alguna unidad de salud. A pesar que la prevalencia
de IRA’s fue ligeramente menor entre las nifias que entre los nifios varones (26 por ciento vs. 27 por ciento)
estos vltimos tuvieron menos asistencia (59 por ciento vs. 56 por ciento).

Se encontré que el 23 por ciento de los nifios habia tenido fiebre. Sintoma que no se debe descuidar,
dado que, asi como puede estar relacionada a un agravamiento de la IRA, bien puede estar relacionada con
otro tipo de enfermedad infecciosa, como las de transmisién vectorial, la malaria y el dengue. Que son
importantes causas de morbilidad entre los nifios de Nicaragua. En este afio 1998, en particular, se ha
producido un importante brote de dengue.

Entre las principales subpoblaciones donde se manifestd la fiebre, se encuentra la poblacién de nifios
de 6 a 23 meses de edad que alcanzé una prevalencia del 30 por ciento. Mientras que entre los menores de
6 meses y los de 4 afios, alcanzaba un 18 o un 19 por ciento. No se encontré ninguna diferencia significativa
por sexo, aunque si en el orden del nacimiento—prevalencia mayor entre los hijos de las grandes multiparas.
La mayor diferencia se encontré por nivel de instruccién de la madre, ya que pasé de un 14 por ciento entre
los hijos de las mujeres con instruccién superior a un 25 por ciento entre los hijos de las mujeres sin
instruccién.

84 ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS

LasEnfermedades diarréicas agudas son causadas, en casi su totalidad, por infeccién viral, bacteriana
o parasitaria. El principal modo de transmisién es la contaminacidn fecal de agua y alimentos. Este
problema de salud es una de las principales causas de muerte entre los nifios menores de 5 afios en Nicaragua.
En la ENDESA-98 se indagé acerca de la presencia de episodios de diarrea durante las dltimas dos semanas.
De igual modo, se pregunté acerca de la actitud de la madre con relacién al suministro de liquidos al nifio
con diarrea y sobre el tratamiento que se le proporciond para determinar, més especificamente, la prevalencia
de uso de la Terapia de Rehidratacién Oral (TRO).

8.4.1 Prevalencia de las Enfermedades Diarreicas Agudas (EDA)

Catorce por ciento de nifios tenfan EDA en el momento de la realizacién de la encuesta (Cuadro
8.12). No se observaron diferencias significativas entre las 4reas de residencia. La prevalencia de 1a diarrea
anmenté a medida que lo hacia el orden de nacimiento y la edad del nifio, siendo el grupo de 6 a 11 meses
el més susceptible a las EDA. Este hecho parece confirmar que los mayores riesgos de los nifios se estarfan
produciendo al momento del destete ya que su alimentacién se puede tornar deficiente y pueden quedar
desprotegidos del efecto inmunolégico de la lactancia materna, al entrar en contacto directo con agentes
contaminantes.
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Cuadro 8.12 Prevalencia de diarrea por caracteristicas
seleccionadas

Entre los nifios menores de cinco afios, porcentaje que tuve
diarrea en las iltimas dos semanas, y porcentaje con diarrea con
sangre, por caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998

Diarrea
Diarrea con sangre Nimero
dltimas dltimas de
Caracteristicas 2 semanas 2 semanas niflos
Edad del nifio
eIl Tueses
- 14.0 1.2 721
6-11 24.0 2.0 751
12-23 22,1 1.9 1,486
24-35 14.1 2.1 1,485
36-47 9.9 1.6 1,602
48-59 58 0.6 1,596
Sexo
Masculino 14.3 1.4 3,774
Femenino 13.7 1.6 3,868
Orden de
nacimiento
1 13.2 0.6 2,035
2-3 13.9 1.5 2,823
4-5 13.0 2.0 1,373
6+ 16.3 2.5 1,410
Area
Urbana 13.8 1.0 4,014
Rural 14,2 2.1 3,628
Departamento
ueva Segovia 12.2 24 288
Jinotega 22.6 2.5 551
Madriz 14.5 4.8 200
Estel{ 10.4 0.8 294
Chinandega 16.1 14 631
Le6n 9.8 0.5 550
Matagalpa 18.3 1.9 698
Boaco 11.6 1.9 267
Managua 15.7 1.0 1,944
Masaya 6.9 04 374
Chontales 11.4 2.0 244
Granada 6.2 0.3 237
Carazo 5.6 0.3 230
Rivas 6.1 0.6 214
Rio San Juan 13.4 2.1 121
RAAN 20.4 4.0 462
RAAS 7.7 1.0 338
Nivel de educacién
8in educacién 16.2 2.8 1,642
Primaria 1-3 14.2 1.7 1,488
Primaria 4-6 14.7 1.3 2,083
Secundaria 12.4 0.8 2,182
Superior 6.1 0.0 247
Total 14.0 1.5 7,642

Nota: Las estimaciones se refieren a los niiios nacidos en el
perfodo 0-59 meses que precedieron la encuesta, incluyéndose
?sf los nacidos en el mes de la entrevista,

Incluye diarrea con sangre
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El nivel de instruccién de la madre parece haber sido determinante, el porcentaje con diarrea, entre
los hijos de las mujeres sin educacién fue casi dos veces superior al de los hijos de las que tenfan un nivel
de estudios superiores (16 por ciento vs. 6 por ciento). Los departamentos de mds aita prevalencia fueron
Jinotega (23 por ciento) y la RAAN (20 por ciento) y los de menor prevalencia, Masaya, Carazo, Granada
y Rivas (menos del 7 por ciento).

Los resultados de la ENDESA-98 muestran que la prevalencia de la diarrea con sangre fue de casi
un un 2 por ciento a nivel nacional marcdndose diferencias segiin el orden de nacimiento de los nifios y el
nivel educativo de la madre. Estallegé al 3 por ciento entre los nifios de nacimiento de orden 6 y més y entre
los hijos de las mujeres sin instruccién. Hay que sefialar sin embargo que la prevalencia de la diarrea ha
venido disminuyendo desde el comienzo de los afios 90. La encuesta presenta el 14 por ciento contra el 18
por ciento encontrado en la ESF-93. Lo que ratifica lo reportado por los registros continuos de enfermedades
y de defunciones del MINSA, que la incidencia y lamortalidad por enfermedades diarréicas agudas presentan
un acentuado descenso en los dltimos afios de este decenio.

84.2 Conocimiento del Buen Manejo del Nifioc Enfermo

Estimaciones de los riesgos relativos y diferencia en una investigacién del Ministerio de Salud en
1993 (Sitios Centinelas 1993), arrojaron que la disminucién de cantidad de liquidos en un nifio del 4rea rural,
hacia aumentar al doble el riesgo de que éste tuviese un episodio de diarrea largo (4 o més dias), con relacién
al nifio que no se le disminuyé la cantidad de liquidos. Segtin este estudio si se le hubiese continuado a dar
al menos la misma cantidad de liquidos, que se les daba cotidianamente cuando no estaban enfermos, 8 de
cada 100 que tuvieron episodios largos (o en el peor de los casos 2 de cada 100) hubieran tenido una diarrea
de duracidn corta (menos de 4 dfas). En otros estudios, se ha encontrado esta misma relacién con los
alimentos.

En Nicaragua, como en la mayoria de los paises latinoamericanos, se han llevado a cabo campaifias
para promover el conocimiento y el uso de las sales de rehidratacién oral, y del suero casero (la Terapia de
Rehidratacién QOral) en los nifios con diarrea, asi como mantener la misma cantidad de liquidos y alimentos.
En la ENDESA-98 se consider$ importante evaluar ese conocimiento entre las madres de nifios menores
de 5 afios, que son aquéllas que més probablemente necesitardn recurrir a esa terapia. Los resultados segiin
residencia y nivel de instruccién de las madres, se presentan en el Cuadro 8.13.

El 97 por ciento de las madres entrevistadas conocian el Suero de Rehidratacién Oral. Esto no se
diferencia por 4rea o por departamento de residencia. Del 95 al 100 por ciento de las mujeres en Nicaragua,
conocia el Suero de Rehidratacion Oral, sea cual fuese su edad, su nivel de instruccién o su lugar de
residencia. Sin embargo al preguntarles que es lo que harian con un nifio con diarrea, si darle menos bebida,
misma cantidad o mds bebida, un 15 por ciento del total de mujeres respondieron que darian menos bebida,
aunque un 62 por ciento respondi6é que daria més bebida.

Las madres menos educadas tienen tendencia a opinar por reducir la cantidad de liquido, lo que
puede estar indicando que muchas de ellas no relacionan el agravamiento de la enfermedad del nifio con la
deshidratacién, a pesar de las miltiples recomendaciones y de su conocimiento del Suero de Rehidratacién
Oral. En lo que concierne a los alimentos el 42 por ciento de las mujeres entrevistadas opinaron que se debe
dar menos comida al nifio. Las diferencias geogréficas o por caracteristicas demogréficas son significativas
en lo que concierne su opinién sobre la cantidad de comida a dar, aunque no son menos en lo que se refiere
ala cantidad de liquido a dar. Las mujeres con menos instruccién, mds jévenes y residentes en el 4rea rural
opinaron dar menos liquido y menos comida a los hijos enfermos. En los departamentos de més alta
prevalencia fue donde las madres mds frecuentes tuvieron la opinién de dar menos bebidas y menos comida
a los nifios.
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Cuadro 8.13 Conocimiento de los paquetes de SR rdcticas alimentarias durante la diarre:
Porcentaje de madres con nacimientos en los tltimos cinco aflos que tienen conocitniento de los paquetes de sales de
rehidratacién oral (SRO) y porcentaje de madres con pricticas alimentarias especfficas durante la diarrea, segiin caracterfsticas
seleccionadas, Nicaragua 1998
Patrén de bebidas Patrén de comidas
Nimero
Conoce Menos Lamisma Més  Sinin- Menos Lamisma Mis  Sinin- de
Caracterfsticas SRO  bebidas cantidad bebida formacién comida cantidad comida formacién madres
Edad
15-19 93.9 23.5 24.8 46.0 5.7 46.2 318 17.2 4.8 696
20-24 97.4 16.4 19.9 60.7 3.0 43.3 324 20.9 ] 1,131
25-29 98.6 11.0 15.9 67.0 2.1 38.0 38.5 214 21 926
30-34 98.2 10.0 18.8 69.0 22 41.7 36.5 19.8 2,0 665
35+ 97.4 11.0 19.5 61.5 20 40.5 38.7 18.6 22 513
Area
Urbana 974 124 19.6 66.0 20 39.0 379 20.8 23 2,146
Rural 96.9 17.1 21.6 573 41 453 322 18.8 38 1,845
Departamento
Nueva Segovia 97.6 13.7 19.8 62.5 4.0 379 335 26.2 24 159
Jinotega 96.1 25.0 18.7 51.2 51 50.6 28.6 17.6 3.3 289
Madriz 96.3 10.1 154 69.7 48 34,0 383 234 43 101
Esteli 96.8 12.8 225 61.9 28 431 204 26.1 1.4 162
Chinandega 97.4 12.2 18.4 66.8 26 45.2 33.5 18.7 2.6 339
Le6n 98.2 159 16.6 64.0 35 39,2 35.0 22.6 32 283
Matagalpa 96.9 15.9 23.5 58.4 2.1 492 327 15.0 31 370
Boaco 96.4 17.3 24.0 55.6 31 40.3 342 214 4.1 127
Managua 974 14.0 20.3 64.4 1.3 379 39.2 21.1 1.7 1,040
Masaya 97.8 94 19.6 70.1 0.9 437 437 12.5 0.0 187
Chontales 99.4 11.2 18.8 62.4 7.6 40.6 30.6 20.6 82 118
Cranada 97.8 14.0 26.4 57.3 22 34.8 31.5 29.2 4.5 125
Carazo 99.5 7.5 17.7 73.7 1.1 44,6 39.2 15.6 0.5 119
Rivas 100.0 12.5 22,6 63.7 1.2 39.3 40.5 19.0 1.2 104
Rifo San Juan 979 15.1 33.6 48.6 2.7 29.5 41.8 240 4.8 61
RAAN 94.6 1.7 16.5 57.3 8.5 48.1 25.6 i8.0 8.2 246
RAAS 94.5 12.1 28.6 553 4.0 41.2 41.2 141 3.5 163
Nivel de educacién
Sin educacitn 95.6 21.7 222 50.4 57 49.5 27.7 17.9 5.0 792
Primaria 1-3 96.3 13.6 22.7 60.7 3.0 45.1 32.3 20.2 2.5 746
Primaria 4-6 96.6 16.8 213 589 3.1 434 349 18.8 2.9 1,088
Secundaria 99.1 94 18.0 71.2 14 35.2 40.4 222 22 1,224
Superior 95.3 6.9 15.7 76.7 0.7 29.4 524 174 0.7 141
Total 97.2 14.5 20.5 61.9 3.0 41.9 153 19.8 3.0 3,992

8.4.3 Tratamiento de la Diarrea

El 58 por ciento de los nifios que tuvieron diarrea, sus madres usaron TRO o sea que les
administraron SRO (56 por ciento) y/o alguna solucion casera similar (10 por ciento) (Cuadro 8.14), pero
s6lo al 39 por ciento le incrementaron los liquidos. Esto confirma la poca relacion que hacen las madres entre
la deshidrataci6n y la ingesta de liquidos. Si bien no se aprecian diferencias significativas entre las dreas
urbana o rural en la administracién del TRO a los nifios, si se aprecian serias diferencias entre los diferentes
departamentos. Mientras que en Nueva Segovia y en Matagalpa se le administré a un 70 por ciento o mds
de los nifios, en la RAAS y en Granada, este porcentaje no llegé al 40 por ciento.
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Cuadro 8.14 Tratamiento de diarrea

Entre los menores de cinco afios que tuvieron diarrea en las ltimas dos semanas, porcentaje Llevado a un servicio o proveedor de salud,
porcentaje que recibi6 terapia de rehidratacién oral (TRO), porcentaje a quienes se les aument6 los lfquidos, porcentaje que no recibi6 ni
TRO ni se le aument6 los liquidos y porcentaje que recibi6 otros tratamientos, segin caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998

. Porcen-  Porcentaje Porcentaje que recibié
Porcentaje Tipo de TRO taje que que no otros tratamientos:

llevado a - recibié recibié Ndmero
proveedor lfquidos TRO o Remedio Ningdn Sin de nifios
de servici?s Paguetes Suero  Algdn adicio- liquidos  Anti- Inyec- casero/ trata-  infor- con
Caracterfsticas de salud desales casero TRO nales  adicionales biflicos cién Otros  miento macién diarrea
Edad del nifio
€1l meses
0-5 47.6 41,6 42 425 27.0 44,0 237 0.6 71.0 10.8 36 101
6-11 43.6 67.6 9.8 69.3 323 23.6 29.0 0.5 85.3 0.9 2.2 180
12-23 46.4 60.0 129 629 41.2 24.9 303 0.9 85.7 0.8 34 328
24.35 41.3 512 70 541 39.5 358 235 0.4 82.6 1.7 3.7 209
36-47 449 543 13.7 59.2 49.5 222 278 0.7 79.5 2.8 a7 158
48-59 354 453 84 46.0 38.8 36.0 17.9 0.0 80.4 1.8 4.1 93
Sexo
Masculino 43.0 56.6 10.1 59,1 39.7 27.5 26.6 0.5 82.2 14 33 541
Femenino 448 54.7 102 57.5 38.3 309 26.7 0.8 82.2 33 34 528
Orden de
nacimiento
1 527 53.6 9.3 552 37.3 30.8 284 0.0 81.1 1.9 3.5 268
2-3 42,4 58.2 100 602 38.0 27.2 26.2 0.5 84.8 2.8 24 394
4-5 451 529 6.2 54.6 40.7 32.1 26.8 1.0 80.9 2.8 3.6 178
6+ 353 56.1 14.3 61.5 41.6 284 254 1.3 80.3 1.7 4.7 230
Area
Urbana 46.0 56.1 102 584 41.0 217 254 0.7 88.1 1.4 2.8 555
Rural 41.6 55.2 100 582 36.9 30.8 28.1 0.5 76.0 33 4.0 515
Departamento
Nueva Segovia 47.3 72.7 109 727 40.0 20.0 49.1 1.8 81.8 0o 00 Kh]
Jinotega 31.0 46,9 9.7 497 33.1 38.6 20,0 0.7 69.7 6.2 6.2 125
Madriz 53.7 48.1 11.1 50.0 333 44.4 42.6 0.0 63.0 7.4 1.9 20
Estel{ 537 51.2 146  56.1 439 34.1 24.4 0.0 73.2 00 49 30
Chinandega 447 573 5.8 592 47.6 28.2 36.9 1.0 80.6 1.0 49 102
Leén 389 46.3 9.3 50.0 40.7 315 18.5 0.0 87.0 0.0 1.9 54
Matagalpa 59.3 69,0 80 699 40.7 23.9 25.7 0.9 78.8 1.8 27 128
Boaco 39.6 54,2 208 604 33.3 313 12.5 0.0 77.1 2.1 2.1 31
Managua 419 56.6 11,8 588 36.8 27.2 213 0.7 90.4 2.2 1.5 305
Masaya 51.6 54,8 00 548 45.2 29.0 48.4 0.0 87.1 0.0 9.7 26
Chontales 375 45,0 150 575 45.0 35.0 25.0 0.0 95.0 2.5 2.5 28
Granada 23.8 33.1 48 381 38.1 38.1 38.1 0.0 85.7 00 48 15
Carazo 40.0 65.0 00 650 65.0 20.0 20.0 0.0 80.0 0.0 10.0 13
Rivas 333 61.9 9.5 61.9 38.1 238 333 0.0 76.2 48 4.8 13
Rfo San Juan 359 41,0 308 538 43.6 28.2 231 0.0 87.2 00 77 16
RAAN 529 62.0 74 645 364 19.8 347 0.8 81.8 1.7 41 94
RAAS 28.1 28.1 12,5 31.3 375 50.0 21.9 0.0 §1.3 6.2 31 26
Nivel de educacitn
Sin educacién 39.8 554 112 590 324 31.3 213 0.3 77.2 37 43 266
Primaria 1-3 354 59.8 117 624 40.2 284 26.1 1.1 79.3 1.6 39 212
Primaria 4-6 45.1 53.5 11,2 551 385 315 304 0.9 78.9 39 49 306
Secundaria 511 56.0 677 589 44.4 24.6 28.0 0.2 93.1 0.0 0.6 27N
Superior 78.4 43.0 92 430 54.2 38.0 30.7 0.0 85.2 00 00 15
Total 43.9 55.7 10.1 58.3 39.0 29.2 26.7 0.6 82.2 23 34 1,070

Nota: La terapia de rehidratacién oral (TRQ) incluye la solucién preparada con sales de rehidratacién oral y la solucién casera, Las
estimaciones se refieren a 1os nifios vivos nacidos en el perfodo 0-59 meses que precedieron la encuesta, incluyéndose asf a los nacidos en
Y’] mes de la entrevista,

Incluye hospitales policlfnica, centros y puestos de salud, puesto médico, casa base promotoras, farmacias y médicos privados
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o Las. c’:aractenstlcas de los depMamentos por porcentaje de 8.15 Pricticas alimenticias
administracién SRO, son bastante desiguales, tanto entre los
departamentos en los que aplican menos, como en los que aplican més. | Précticas alimenticias para nifios menores
Se encuentran departamentos de todas las regiones, de todos los | de cinco afios que han tenido diarrea en
grados de urbanizacién, sin que se pueda identificar una diferencia | 125 Pasadas dos semanas, Nicaragua 1998
regional propiamente dicha. Sin embargo si se aprecian diferenciasen | pesuica atimenticia Total
lo que concierne al nivel de instruccién de la madre y la edad del
nifio. As{ que alos nifios de madres instruidas, se les administré menos j Cantidad de liguides
SRO (43 por ciento), que a cualquier otro grupo de madres; y a los ;‘dlsma t gé{l)
nifios de 6 a 11 meses de edad, que presentaron una mayor prevalencia Sf;ﬂi';: 19.1
de la diarrea las madres tendieron a administrarles més SRO, después |  sin informacién 0.9
disminuia con la edad.
Cantidad de alimentos
" . : . Misma 44.9

La ESF-93 reporté pricticamente el mismo porcentaje de Incrementa 78
administracién de SRO, pero su perfil por nivel de instruccién varid | pisminuye 455
completamente. Segiin los resultados de esta encuesta, las madres sin |  Sin informacién 1.9
instruccién fueron las que menos administraron SRO y las que tenfan
nivel secundario, las que mds lo hicieron. Pero las madres con nivel ;“;‘alem i%%g

. . . . . 1! K

superior ocupaban el més alto porcentaje, después de las de nivel

secundario. Segun datos de esta misma encuesta la administracién de
remedios caseros ha aumentado en todos los subgrupos.

El incremento de liquidos durante el episodio diarreico fue sin embargo més desigual, el incremento
de liquidos anmenté con la edad del nifio, con el nivel de instruccién de la mujer y con el orden del
nacimiento del nifio. Disminuyé en el 4rea rural y ligeramente en lo que concierne el sexo femenino. Sin
embargo, los departamentos donde las madres administran més liquidos y donde administran menos liquidos
no se pueden caracterizar de una manera definitiva, ya que corresponden, a diferentes regiones del pafs con
muy diferentes caracteristicas. Sus porcentajes oscilaron entre 33 y 48 por ciento. Cerca del 20 por ciento
de las madres con nifios enfermos con diarrea indicaron que estos ingirieron menos liquidos y el 46 por
ciento menos alimentos (Cuadro 8.15). Los departamentos con muestras de menos de. 25 nifios, no se
analizaron.
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CAPITULO 9

LACTANCIA Y NUTRICION

Las condiciones de salud y nutricién de la poblacién son caracteristicas fundamentales de la calidad
del capital humano, indispensable para el desarrollo de un pais. Las deficiencias nutricionales constituyen
uno de los factores que afectan el proceso de desarrollo, tanto por sus implicaciones funcionales en los
individuos afectados, con disminucién de su rendimiento fisico e intelectual, capacidad de aprendizaje y
productividad, como por el gasto adicional en salud derivado de 1a morbilidad asociada con las deficiencias
nutricionales.

Segiin los andlisis hechos por los especialistas, la desnutricién en sus diferentes formas, es uno de
los principales problemas de Salud Priblica del pais; que afecta fundamentalmente a los nifios menores de
5 afios y a las mujeres embarazadas, sobre todo en las dreas rurales y en la poblacién econémicamente mas
desfavorecida. Esta contribuye en forma directa ¢ asociada, a las principales causas de morbi-mortalidad
materna, perinatal e infantil.

Dos deficiencias, protéico-calérico y de micronutrientes, son los principales problemas nutricionales
en Nicaragua, con el riesgo que implican para la vida, la salud y la nutricién de la poblacién del pafs,
particularmente de los grupos vulnerables.

El Banco Mundial estim6 que en paises con nivel de desarrollo similar al de Nicaragua, las
deficiencias de micronutrientes reducen en un 5 por ciento el Producto Nacional Bruto total. El problema
nutricional se ha incorporado en las politicas nacionales y sectoriales del Gobierno y sus actuales metas,
contemplan reducir dafios y aumentar las medidas preventivas.

En este capitulo se analiza la informacion relacionada con el estado nutricional de los nifios en
Nicaragua y de una de las variables determinantes, la practica de alimentacién de los nifios. En la
ENDESA-98 las madres fueron interrogadas sobre la préctica de la lactancia (iniciacién, duracién y
frecuencia) y el uso de la suplementacién alimenticia de cada hijo nacido vivo durante los cinco afios
anteriores a Ja entrevista. Estos resultados constituyen la primera seccién de este capitulo. En la segunda
seccién se presenta la informacién antropométrica sobre peso y talla de todos los nifios nacidos durante este
mismo periodo, para determinar su grado nutricional y en la dltima seccién se analizan los indicadores
relacionados con la nutricién de las mujeres en edad fértil.

91 LACTANCIA

Por muiltipies razones la leche materna es considerada el alimento ideal para los recién nacidos. La
leche materna proporciona uno de los mayores aportes nutritivos al crecimiento fisico y desarrollo mental
y afectivo de la nifiez. Esta contiene anticuerpos que sirven de proteccién al nifio de enfermedades tales como
la diarrea, gripes, alergias y otras infecciones de diferente origen.

No obstante, numerosos estudios indican, que en los 1iltimos afios, la prictica de la lactancia ha
disminuido en América Latina y el Caribe, debido a una variedad de factores sociales, econémicos y
culturales. A menudo, también, las politicas y actitudes de los servicios de salud, han contribuido a esto. A
nivel internacional y nacional, se han emprendido diferentes acciones, desde 1990, para asegurar la
proteccién, la promocién y el apoyo a la Lactancia Materna Exclusiva, como fueron el surgimiento de
hospitales amigos de la Nifiez y de la Madre y la consolidacién del marco legal.
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El MINSA considera que las pricticas de la lactancia materna 6ptima, consiste en iniciar el
amamantamiento durante la primera media hora después del parto, darle el pecho al nifio con frecuencia
(cada vez que lo pida) y dar lactancia exclusiva durante los primeros seis meses y con alimentacién
complementaria hasta los dos afios.

9.1.1 Iniciacién de la Lactancia

Se ha dernostrado que, al colocar al nifio inmediatamente después del parto ademais de favorecer el
establecimiento de la lactancia materna, también trae ventajas a las madres, puesto que favorece la salida de
la placenta y previene las hemorragias post-parto. El apego inmediato es importante para comenzar a
estimular la bajada de la leche y para que los recién nacidos reciban el calostro, la primera leche de 1a madre,
la cual es riquisima en sustancias que protegen al nifio contra las enfermedades. Un inicio de lactancia
tardio podria también acarrear, hipoglicemia en el recién nacido, y muerte siibita.

La ENDESA-98 encontré que el 92 por ciento de nifios menores de cinco afios, que habian lactado
alguna vez (Cuadro 9.1}, valor que es similar al observado por la ESF-93. No se apreciaron muy grandes
variaciones en la proporcién de nifios que habian lactado alguna vez por sexo o 4rea, nivel de instruccién de
la madre, asistencia o lugar del parto. La proporcién en los departamentos oscilé entre 90 y 96 por ciento.
Habiendo sido Madriz el departamento con mayor porcentaje de lactantes.

El 4rea de residencia, el sexo, la asistencia del parto y el lugar del parto no influyeron grandemente
en las diferencias de inicio temprano de la lactancia, el 80 por ciento de los nifios comenzaron a ser
amamantados en la primera hora, salvo los hijos de mujeres con educacién superior que marcaron un
descenso.

El amamantamiento temprano ha aumentado, desde 1993, en 38 por ciento dado que en 1a ESF-93
solamente se encontrd un 41 por ciento de nifios que fueron amamantados en la primera hora. Aunque la
evolucidn de la proporcién de lactantes por 4rea no ha variado desde 1993—o ha variado muy poco—si ha
variado significativamente tanto en lo urbano como en lo rural—un poco més en lo rural—el comienzo
temprano de la lactancia. El drea rural paso del 39 por ciento al 80 por ciento y el drea urbana del 43 por
ciento al 80 por ciento.

Se identificaron cinco departamentos—que no tienen una clara particularidad—Jinotega, Managua,
Nueva Segovia, laRAAN y Rivas, que tenian un poco de retraso en el inicio de lactancia (menos del 79 por
ciento de los nifios en la primera hora). En los departamentos de Carazo y de Madriz, por el contrario, se
observaron los més altos porcentajes (90 por ciento y 89 por ciento).
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Cuadro 9.1 Lactancia inicial

Entre los nifios nacidos en los cinco afios anteriores a la encuesta, porcentaje que
recibié lactancia en algiin momento, porcentaje de nifios que empez6 a lactar dentro
de 1a hora siguiente a haber nacido y porcentaje que empezé durante el primer dfa
de nacido, por caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998

Porcentaje de nifios que lactd;

Dentrodela  Dentro del Nimero

Alguna primera hora  primer dfal de
Caracterfsticas vez de nacido de nacido nifios
Sexo
Masculino 91.6 79.2 86.6 3,979
Femenino 933 79.9 87.5 4,013
Area
Urbana 91.4 79.6 87.1 4,171
Rural 93.5 79.5 87.0 3,821
Departamento _ o
Nueva Segovia 94.6 76.2 87.8 : 299
Jinotega 94.1 71.1 78.8 © 595
Madriz. 95.8 . 886 94.3 207
Estelf 914 84.6 94.3 300
Chinandega 939 82.2 89.1 667
Leén 94.0 81.4 91.5 565
Matagalpa 91.4 _ 79.3 87.0 735
Boaco 93.8 85.7 90,6 280
Managua 91.6 74.9 82.0 2,022
Masaya 93.2 83.5 90.4 n
Chontales 90.6 85.5 89.3 258
Granada 90.0 87.3 933 245
Carazo 89.6 90,0 933 234
Rivas 91.6 76.7 86.2 221
Rfo San Juan 914 78.5 85.5 125
RAAN 93.7 76.3 86.2 496
RAAS 91.0 86.5 934 352
Nivel de educacién
Sin educacién 93.2 79.4 86.0 1,764
Primaria 1-3 92.6 80.0 §7.1 1,575
Primaria 4-6 91.8 82.8 90.4 2,165
Secundaria 92.4 77.0 '85.3 2,239
Superior 92.6 72.0 80.5 250
Asistencia del parto . : S
Entrenamiento médico 92.1 80.9 88.8 5,162
Comadrona 93.5 '80.1 88.0 1,964
Otro 0 nadie 91.5 78.3 83.8 753
Sin informacién 98.0 159 16.4 113
Lugar del parto
Facilidad de salud 92.1 80.6 88.5 5,086
En la casa 93.1 §0.1 87.2 2,778
Sin informacién 93.8 25.1 274 128
Total 92.4 79.5 87.0 7,992

Nota: Las estimaciones se refieren a todos los nacidos en los cinco afios que
precedieron la encuesta, independientemente de si estaban o no vivos en el
{nomento de la encuesta.

Incluye los nifios que empezaron la lactancia dentro de la primera hora de nacidos
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Gréafico 9.1
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9.1.2 Evolucion de la Lactancia por Edad del Niiio

El Cuadro 9.2 indica que en el momento de la ENDESA-98, un poco mas del 90 por ciento de los
nifios menores de 4 meses estaban lactando, esta proporcién se redujo a un poco menos del 60 por ciento,
entre los nifios de 10 a 11 meses. La lactancia materna exclusiva se elevaba a 46 por ciento entre los nifios
menores de dos meses, pero descendfa entre los nifios de 2 a 3 meses.

Cuadro 9.2 Tipo de lactancia
Distribucién porcentual de nifios menores de 3 afios por condicién de lactancia en
11a939%4 horas que precedieron la encuesta, segiin edad del nific en meses, Nicaragua
Condici6n de lactancia
Niimero
Lacta y reciben: de

No Lacta _— nifios
Bdad estd  exclusi- Solo  Comple- sobre-
€n meses lactando vamente  agua mento Total  vivientes
0-1 4.2 46.3 8.5 409 100.0 176
2-3 122 19.1 40 64.7 100.0 287
4-5 23.1 8.1 6.2 62.5 100.0 258
6-7 28.1 1.2 2.1 68.6 100,0 262
8-9 371 0.3 0.6 62.0 100.0 253
10-11 432 0.0 1.5 55.3 100.0 237
12-13 49.5 0.3 0.7 49.5 100.0 271
14-15 52,6 0.8 0.7 459 100.0 274
16-17 58.4 0.0 0.0 41.6 100.0 263
18-19 60.2 0.0 0.8 39.0 100.0 277
20-21 66.5 0.0 0.8 32.7 100.0 218
22.23 75.4 0.0 0.4 242 100.0 182
24-25 82.2 0.0 0.0 17.8 100.0 252
26-27 81.9 0.3 0.4 17.3 100.0 242
28-29 89.1 0.0 0.0 10.9 100.0 284
30-31 89.3 03 0.0 10.3 100.0 235
32-33 89.6 0.0 0.0 10.4 100.0 229
34-35 92.6 0.4 0.0 7.0 100.0 242
0-3 9.1 29.5 5.8 55.6 100.0 463
4-6 253 59 4.6 64.1 100.0 385
7-9 334 0.6 1.4 64.6 1000 388
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Antes de los 4 meses de edad, sélo un 30 por ciento de los nifios lactaba utilizando leche materna
exclusivamente, un 61 por ciento estaba lactando, pero con agua sola o con suplemento y no estaban lactando
un 9 por ciento del total. De los 4 a 6 meses ya ese porcentaje de nifios que no lactaban, se elevaba al 25 por
ciento, y entre los nifios de 7 a 9 meses, ya llegaban a un tercio del total.

En el sexto, séptimo mes se observa a casi el 70 por ciento de nifios que est4n lactando y que tiene
un complemento alimenticio. Desde esa edad el porcentaje comenzé a disminuir porque cada vez mas
aumentaba el nimero de nifios que no estaban lactando, aunque casi un nifio sobre 10, seguia siendo
amamantados, después de los dos afios.

La OMS/OPS recomienda que a los nifios, se les comience a dar alimentos sélidos en el sexto mes
de vida. Ya que tanto el inicio de la alimentacién muy temprana como tardia, es decir el no dar alimentacién
complementaria a su debido tiempo, es perjudicial para la nutricién del nifio. El inicio de la alimentacién
demasiado temprano puede aumentar la morbilidad, severidad y mortalidad por infecciones respiratorias
agudas y por enfermedades diarréicas agudas, especialmente en el drea rural. Sin embargo, el nifio a los 12
meses deberfa consumir los mismos alimentos que el colectivo familiar, ademés de lactar. Algunos
especialistas opinan que si no comienza ese complemento alimenticio podria sufrir una desnutricién crénica
con secuelas dificiles de reparar, ademés, que aumentaria sus riesgos de obesidad y de hipertensién en la
edad adulta. :

La duracién promedio de lactancia de los nifios nicaragiienses, encontrado por la ENDESA-98, fue
de 15 meses y de lactancia exclusiva 2.1 mes (Cuadro 9.3). Ambos tipos de lactancia tanto la exclusiva como
la no exclusiva, han aumentado desde la investigacién realizada por ESF-93 (la lactancia no exclusiva fue
de 12 meses y la lactancia exclusiva de 0.6 meses). Es decir que, la lactancia materna exclusiva ha ganado
45 dfas, en promedio, en los Ultimos 5 afios.

Sin embargo se debe decir que en el momento de realizacién de la ENDESA-98, el 50 por ciento
de los nifios a los 12 meses ya no estaban lactando—ya que la mediana de la duracién fue de 12 meses—y
que el 50 por ciento de los nifios a los 21 dias ya no estaban teniendo lactancia exclusiva, porque no se ha
progresado mucho en la superacién del mal hébito de darle agua a los nifios menores de seis meses. Por érea
de residencia se encuentra una diferencia significativa en lo que concierne la duracién mediana, tanto de la
lactancia exclusiva como de la no exclusiva—sobre todo la de esta dltima. En el 4rea rural el 50 por ciento
de los nifios a los 16 meses todavia estaban lactando—aunque hayan estado recibiendo alimentacién
complementaria—y el 50 por ciento de los nifios tomaban exclusivamente leche materna casi un mes.
Mientras que en el drea urbana, solo tenfan lactancia materna exclusiva durante 18 dias y durante 9.3 meses
de lactancia materna no exclusiva. Esto puede estar siendo influenciado por la incorporacién ala Fuerza de
Trabajo de lamujer urbana, que enfrenta més obstdculos para amamantar largo tiempo (asalariada, vendedora
ambulante, etc.).

Por sexo del bebé, se observaron muy pocas diferencias en la lactancia materna no exclusiva (3 dias
a favor de las nifias). Por el contrario, el nivel de educacién de la madre si fue un factor determinante para
la duracion mediana de la lactancia no exclusiva, que pasaba de 6 meses a 18 meses, a medida que el nivel
de instruccién de la madre bajaba. Para la LME, son los hijos de las mujeres con sélo educacién primaria
y con educacién superior, las que tienen mayor duracién y los hijos de las mujeres con educacién secundaria,
la menor.
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Cuadro 9.3 Duracidén mediana v frecuencia de 1a lactancia segiin caracterfsticas seleccionadas

Duraci6n mediana de la lactancia, en meses, entre nifios menores de tres afios, por tipo de lactancia y
porcentaje de nifios menores de 6 meses que recibieron pecho seis 0 més veces en las 24 horas que
precedieron la encuesta, segiin caracter{sticas seleccionadas, Nicaragua 1998

Duracién mediana Porcentaje de menores de
(nifios menores de 3 afios) seis meses que recibieron;
Sélo Pecho
Total Lactancia pecho Niimero 6+ veces  Nimero
que exclu- ¢ pech de en dltimas de
Caracterfsticas lactan  siva y agua nifios 24 horas nifios
Sexo
Masculino 11.6 0.6 0.8 2,319 64.2 375
Femenino 12.8 0.7 12 2,318 66.8 346
Area
Urbana 9.3 0.6 0.8 2,444 57.1 401
Rural 16.3 09 1.3 2,193 75.9 320
Departamento
Nueva Segovia 15.6 1.5 1.7 185 72.1 28
Jinotega 17,7 1.7 19 364 82.8 50
Madriz 19.9 2.6 2.8 122 93.1 16
Estel{ 9.5 0.5 1.1 182 66.7 22
Chinandega 13.9 0.8 1.4 392 72.7 65
Leén S 121 0.5 07 323 64.3 56
Matagalpa 15.1 0.6 0.8 431 73.1 76
Boaco 132 12 1.5 154 74.4 .25
Managua 19 0.8 1.1 1,168 494 186
Masaya 13.0 0.7 1.0 213 7.7 38
Chontales 6.3 0.6 0.6 140 457 24
Granada 10.0 0.5 0.5 143 61.1 25
Carazo 19.0 0.5 0.6 135 60.0 19
Rivas 13.3 0.5 0.5 114 57.7 16
Rio San Juan 9.3 2.0 2.1 -7 75.0 8
RAAN 15.7 0.6 0.9 295 76.6 37
RAAS 9.8 1.0 1.4 204 77.8 29
Nive} de educacidén
Sin educacin 17.6 0.7 1.5 973 78.3 136
Primaria 1-3 16.9 1.0 1.3 903 73.3 138
Primaria 4-6 11.3 0.9 12 1,259 60.0 203
Secundaria 8.4 0.5 0.6 1,353 59.3 216
Superior 6.0 0.9 1.5 149 514 28
Asistencia durante el pa.l't(:a2
Personal médico 10.9 0.7 0.9 3,120 62.3 504
Partera 16.8 1.2 1.7 1,020 745 148
Otro o nadie 15.8 0.5 0.5 453 70.6 67
Total 12.2 0.7 i0 4,637 65.5 721
Promedio directo 15.0 2.1 2.6 9.0 NA NA
Prevalencia/Incidencia 14.5 1.3 1.8 NA NA NA

Nota: Las medianas y promedios se calcularon a partir de las distribuciones por edad previamente
suavizadas.
NA: No aplicable o

Lactancia exclusiva o lactancia més agua Unicamente

Se excluyen 2 casos sin informacién
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La atencién por personal calificado no parece haber tenido una influencia muy positiva en la
duracién de la lactancia materna, ya que cuando la atencién fue prestada por personal médico o paramédico
la duracién mediana de la lactancia fue menor que cuando lo hizo una comadrona. La duracién de la
lactancia materna exclusiva, entre los nifios atendidos en su nacimiento por comadrona, fue de ‘1.2 meses,
mientras que la duracion entre los nifios, cuyo nacimiento fue atendido por personal que tenia entrenamiento
fue de apenas 0.7 meses, es decir 21 dias aproximadamente.

Este hecho podria estar ligado a el 4rea de residencia. La comadrona atiende normalmente en las
dreas rurales donde hay menos accesibilidad al personal médico y paramédico y donde la costumbre es
amamantar a los nifios, costumbre que puede ser tanto de la comadrona, como de sus pacientes. Pero también
podria significar que una falta de apoyo o de consejo o de auto-convencimiento de parte de los trabajadores
de la salud, estuviese influyendo en las pacientes. Un estudio efectuado por el Ministerio de Salud, con el
apoyo de la OPS, el INCAP y UNICEF, sobre el conocimiento, actitudes y practicas relacionadas con la
lactancia entre los trabajadores de la salud, indic6 que muchos desconocian las propiedades inmunolégicas
del calostro y como abordar los problemas relacionados con la lactancia materna.

En lo que concierne la duracién mediana de lactancia materna exclusiva, se destacaron los
departamentos de Madriz y Rio San Juan cuya duracién mediana fue 2.6 y 2 meses respectivamente, es decir
que el 50 por ciento de los nifios tenian todavia lactancia materna exclusiva a los 2 meses y medio en Madriz
y alos 2 meses en Rio San Juan. En el otro extremo encontramos a més de la mitad de los departamentos del
Pacifico, que tenian solamente 15 dias de duracién mediana.

La ENDESA-98 indagé para los nifios menores de 6 meses el nimero de veces que tomaron el pecho
de sus madres en las tltimas 24 horas. La leche materna, se digiere més ficilmente y el nifio debe alimentarse
con mayor frecuencia, para cumplir las recomendaciones de ingesta protéico-caldricas. El amamantamiento
frecuente ayuda ademds, a la suficiente produccién de leche—cuando més succiona el nifio, més leche
produce el pecho de la madre. La frecuencia de la lactancia también pospone la reiniciacién de la
menstruacién y los consiguientes riesgos de embarazos muy seguidos. Esta informacién puede por ende
servir para calcular si la ingesta protéico-cal6rica es suficiente y buscar nuevas estrategias para estimular la
prolongacién del amamantamiento.

Al 66 por ciento de los nifios menores de 6 meses les habian amamantado 6 o més veces, el dia
anterior a la encuesta (Cuadro 9.3) Este porcentaje fue un poco diferente por sexo (64 por ciento de los
varones y 67 por ciento de las mujeres), pero lo fue mucho por 4rea de residencia, el rea urbana descendis
al 57 por ciento mientras que en la rural se elevé al 76 por ciento. El nivel de educacién de las madres fue
determinante en lo que concierne el amamantamiento frecuente de los nifios. Apenas un poco mas de la mitad
de los hijos de las mujeres de mayor instruccién recibieron el pecho 6 y més veces, mientras que los hijos
de las mujeres que no tenian instruccién llegaban a un 78 por ciento.

De igual manera, la proporcién de amamantados frecuentemente, cuyo nacimiento fue atendido por
comadrona o por otra persona, fue superior que la de los atendidos por personal médico o paramédico. El
porcentaje de nifios cuya asistencia del parto fue por un personal no médico ni paramédico que fue
amamantados mds de 6 veces llegaba al 70 por ciento 0 més, mientras que los que fueron asistidos por
médico o paramédico llegaban a un 62 por ciento.

El departamento de Jinotega que también tuvieron las mis altas duraciones medianas de lactancia
exclusiva, tuvieron los mayores porcentajes de nifios que eran alimentados mis de 6 veces al dia, al momento
de la encuesta. El 83 por ciento de los nifios se alimentaron con leche materna més de 6 veces al dia. En el
otro extremo se encontré a Managua donde ni la mitad de los nifios fueron amamantada 6 y mas veces. No
les superaron mucho los departamentos del Pacifico, donde solamente 6 nifios sobre 10 tuvieron ese tipo de
alimentacién. Exceptuando Chinandega y Masaya, que se asemejaron méis con los departamentos del
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Atlantico, Boaco, Matagalpa y Nueva Segovia—todos por encima del 70 por ciento, Para 7 departamentos
no se llega a ninguana conclusién, por tener efectivos inferiores a 25 nifios.

9.1.3 Tipo de Alimentos por Edad segiin Condiciones de Lactanacia

Al nifio desde el inicio de la alimentaci6én suplementaria, se le debe de suministrar una alimentacién
balanceada. Los alimentos ademads de satisfacer el hambre, le permiten su crecimiento y desarrollo, asf como
protegen su organismo contra las enfermedades y le proporcionan energia. Algunos especialistas opinan que,
ademis de comenzar oportunamente, se debe incorporar a su dieta suficientes productos de origen animal
por su alto contenido en proteinas de alto valor biolégico, este tipo de alimento, recomiendan ir
aumentindolo conforme la edad.

En la ENDESA-98, se ha investigado sobre la alimentacién suministrada a los nifios menores de
cinco afios, en las 24 horas anteriores al momento de la encuesta, y esas preguntas permitirdn determinar los
patrones de consumo de los nifios y el valor nutritivo de esos patrones. Asf como también el tipo de
alimentos a los que la poblaci6n tiene mayor acceso, teniendo en cuenta el aumento del niimero de pobres,
en los dltimos quinquenios. Todo esto tiene especial importancia para las nuevas recomendaciones
nutricionales que prepara el MINSA.

Niiios Lactantes

Entre los nifios lactantes (91 por ciento), de 0 a 3 meses, la alimentacién preponderante fue l4ctea.
Pero sélo a un tercio de ellos se les dio sélo leche materna, aun 11 por ciento de nifios les daban sus padres,
ademds, férmulas para bebe y al 40 por ciento otras leches. Otro tercio de nifios, ademas, recibieron otros
liquidos. Como es lo deseable el consumo suplementario de alimentos sélidos es dichosamente, bajo, los que
més pesaban fueron los tubérculos y platanos (7 por ciento). Ya desde esa temprana edad el rubro de "otros”
fue bastante importante, un 17 por ciento de los nifios recibieron esos "otros” alimentos, lo que no parece ser
adecuado.

Entre los nifios lactantes de 4 a 6 meses (75 por ciento), la lactancia materna exclusiva se redujo
drésticamente y solamente el 8 por ciento, la recibia ain. El porcentaje de nifios que recibieron, ademés
férmula para bebe se mantuvo en los mismos niveles que los nifios de 0-3 meses, pero el de los que recibieron
otras leches, se elevé a 55 por ciento. Se les daba suplemento de liquidos a més del 60 por ciento. La
integraci6n de suplemento de alimentacién sélida se increment6, los tubérculos se les daba al 40 por ciento,
un 23 por ciento comenzaron a recibir alimentos proteicos de origen animal y a un 15 por ciento de ellos, se
les daba cereales. Pero los alimentos que comenzaron a pesar exageradamente fueron los "otros" alimentos,
que se les daba a un 60 por ciento de los nifios lactantes de esa edad.

Alosde 7a 9 meses (67 por ciento ), ya no se aconseja dar LME y sélo quedaba un 1 por ciento con
ella. El porcentaje de nifios a los que se les daba férmula para bebe, siguié sin variar y a los que se les daba
otras otras leches, se mantuvieron en el mismo nivel, més del 50 por ciento. El suplemento de otros liquidos
aument6 significativamente, a 3 de cada 4 nifios se les daba otros liquidos. A maés de la mitad se les daba
carne, casi a la mitad se les daba tubérculos y al 84 por ciento de los nifios se les daba “otros alimentos”.

Niiios No Lactantes

Entre los nifios no lactantes menores de 4 meses (9 por ciento), como alimentos preponderantes se
encontraron a las otras leches y a los otros liquidos (79 y 70 por ciento respectivamente, ver Cuadro 9.4).
Los otros alimentos fueron sélo un poco superiores a los consumidos por los nifios lactantes, salvo el rubro
"otros" que se elevé a casi el 50 por ciento. Es decir que estos nifios, ademds de no estar tomando leche
materna, se les estaba dando alimentos inadecuados.
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Cuadro 9.4 Lactancia y alimentacién complementaria por edad

Porcentaje de nifios vivos menores de 3 afios que recibieron alimentos especificos en las dltimas 24 horas y porcentaje
que reciben biberén por edad y condicién de lactancia, Nicaragua 1998

Entre los lactantes, porcentaje de nifios gue:

Reciben suplementos: Usa
biberén Ndimero
Lacta Leche Catne, Grano, gotero  de nifios
Edad exclusi- ara Otras  Otros pez, harina, Tuberc. o cuch- sobre-
en meses vamente bebé leches Ifquidos huevo cereal plitanos Otros  arita vivientes
Nifios que estn lactando®
0-1 48.4 6.5 274 19.5 0.4 1.5 04 6.4 43.2 169
2-3 21.8 13.1 48.6 44.1 3.7 8.3 10,7 23.6 65.1 252
4-5 10,6 8.4 514 57.2 17.8 13.1 34.0 48.8 70.0 198
6-7 1.7 121 54.5 75.8 45.1 18.7 48.3 79.0 74.2 188
8-9 0.5 84 54.6 76.7 49.8 18.6 46.6 88.6 79.3 159
10-11 0.0 2.8 543 85.1 54.5 23.8 40.8 89.7 72.0 134
12-13 0.6 3.8 434 85.1 63.5 17.3 43.8 89.5 74.2 137
14-15 1.7 1.6 54.3 86.3 68,2 30.8 429 92.8 68.1 130
16-17 0.0 1.7 534 88.7 75.5 24.1 54.3 93.6 73.3 109
18-23 0.0 33 55.8 87.8 728 26.1 34.9 95.0 59.6 228
24-29 0.7 38 43,7 90.8 75.2 24.0 41.2 93.0 66.1 120
30-35 27 8.4 483 90. 714 313 354 §9.2 63.6 67
0-3 325 10.5 40.1 343 24 5.6 6.5 16.7 56.3 421
4-6 7.9 10.9 55.1 63.3 23.0 149 40.0 59.1 73.5 288
7-9 0.8 83 51.5 76.0 51.6 185 . 453 83.9 74.9 258
Total 8.8 6.7 493 704 44,6 18.3 340 69.3 67.0 1,892
Nifios que no estdn lactando?
0-1 NA 26.2 64.4 529 0.0 0.0 0.0 9.5 90.6 ND
2-3 NA 12.3 816 74.0 5.6 7.8 16.5 57.8 96.0 35
4-5 NA 315 68.5 76.7 1.0 31.8 43.6 73.0 95.1 60
6-7 NA 10.9 81.6 81.7 382 239 54.8 B2.5 94.1 74
8-9 NA 8.2 86.1 88.0 54.8 29.6 51.7 86.3 91.9 94
10-11 NA 8.3 92.8 84.5 67.8 37.7 58.9 884 87.3 102
12-13 NA 58 86.5 87.1 61.8 37.6 40.8 91.5 864 134
14-15 NA 4.7 82.8 87.6 69.3 282 42.9 929 89.3 144
16-17 NA 6.2 71.7 85.5 734 319 48,7 92.8 82.4 154
18-23 NA 36 75.3 86.1 72.7 28.8 42.7 90.0 78.7 450
24-29 NA 38 66.4 884 78.5 273 394 93.2 71.1 659
30-35 NA 49 56.5 89,2 73.3 21.0 327 92,0 64.1 640
0-3 NA 14.7 78.6. 703 4.7 6.5 13.6 49.4 95.0 42
4-6 NA 25.6 734 81.8 28.1 31.0 49.5 758 96.2 98
79 NA 7.3 85.0 83.9 48.9 26.3 514 85.8 914 130
Total NA 57 70.6 87.0 69.4 27.0 40.5 90.3 762 2,552

NA: No aplicable; ND: no disponible por estar basado un menos de 25 casos

Nota: Los porcentajes por tipo de alimentos pueden sumar mds de 100 por ciento debido a que un nifio puede recibir
4s de un tipo de complemento.
Corresponde a las columnas 2, 3 y 4 en el Cuadro 9.2
Corresponde a la columna 1 en el Cuadro 9.2
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Entre los nifios de 4 a 6 meses, lo que dominaba eran los otros liquidos (82 por ciento), viniendo
después, las otras leches (73 por ciento) y los "otros" (76 por ciento). La férmula para bebé, aunque
aumentd, sélo un poco mas de un cuarto de los nifios, la tomaba. A la mitad de ellos se les daba tubérculos
Yy a un tercio, cereales. Por dltimo, entre los nifios de 7 a 9 meses, la dieta fue mucho més variada. El 85 por
ciento recibieron otras leches y el 86 por ciento, los "otros" alimentos, un 84 por ciento recibieron otros
liquidos, la mitad comian carne y tubérculos y uno de cada cuatro de ellos consumia cereales. La férmula
para bebés era tomada por el 7 por ciento de los nifios.

Hay tres elementos importantes a sefialar, que se estin practicando (principalmente entre los nifios
no lactantes) y son desaconsejables, segiin los especialistas:

. La administracién de liquidos, atn el agua, antes de los seis meses.

. La administracién de otras leches, que no son férmula antes del afio de edad (posiblemente
por el costo) y

. La administracién (mismo exagerada) de “otros™ alimentos desde temprana edad.

9.2 NUTRICION DE LOS NINOS

Casi todas las enfermedades pueden afectar el crecimiento del nifio, pero en la prictica, en los paises
en desarrollo, las deficiencias en el crecimiento ocurren por dos factores que se pueden prevenir: la
alimentacién inadecuada y las enfermedades infecciosas.

Laantropometria es el método mas utilizado para evaluar el estado nutricional de los nifios. Aunque,
el retardo en el crecimiento fisico, no es necesariamente el indicador m4s sensible de una nutricién
inadecuada en las formas leves, ya que una ingesta energética marginal inadecuada puede causar primero
una disminucién en el pesoy en la actividad fisica antes que ocurra retardo en el crecimiento. Sin embargo,
adin con estas limitaciones, existe un acuerdo entre los técnicos acerca de la importancia que tiene la
antropometria en la evaluacién nutricional.

En la ENDESA-98 se incluyé un mddulo de antropometria en el cual se obtuvo el peso y la talla de
los hijos de las mujeres entrevistadas nacidos a partir de 1992, siguiendo las normas internacionales de
entrenamiento, recoleccidn, estandarizacién y andlisis. Esta mforma(:lon es usada para describir el estado
nutricional de los nifios y de las madres a través de los indices:

Talla para edad (T/E)
Peso para talla (P/T)
Peso para edad (P/E)

Si la Lactancia es adecuada y la alimentacién complementaria se inicia en el mes recomendado se
supone de acuerdo a los indicadores T/E, P/E, P/T, que los nifios crecerdn siguiendo un comportamiento de
la curva normal quizis en el promedio y entre -1 y +1 desviacién estdndar. El indicador global de nutricién
P/E indica que el 14 por ciento de los nifios en Nicaragua, estin desnutridos. Aparentemente esto es debido
a la desnutricidn crénica, que la sufren 1 de cada 3 nifios (T/E), ya que sélo el 3 por ciento de los nifios,
segiin el indicador P/T sufre desnutricién aguda (Cuadro 9.5 y Gréfico 9.2).
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Cuadro 9.5 Indicadores de desnutricién infantil por caracter{sticas demogréficas

Entre los nifios menores de cinco afios, porcentaje clasificado como desnutrido segiin tres indices antropométricos; tatla paralaedad, peso

para a talla y peso para la edad, segiin caracterfsticas demograficas, Nicaragua 1998

Talla parala edad Peso para la tatla Peso para la edad
Por- Por- Por- Por- Por- - Por-
centaje  centaje centaje  centaje centaje  centaje Niimero
-3DE -2DE Promedio -3DE 2DE Promedioc -3DE -2DE Promedio de

Caracterfsticas omés'  omis valorZ omis' omis valorZ omés' omés® valorZ nifios
Edad del nifio {en meses)

<6 1.9 4.6 -0.2 0.0 3.0 0.4 0.4 2.2 0.2 599

6-11 3.6 13.2 0.7 0.5 1.9 0.1 2.0 9.7 -0.5 671

12-23 111 29,7 -1.4 0.9 37 0.1 2.9 17.9 0.9 1,256

24-35 9.3 25.5 -1.2 0.5 1.7 0.0 21 13.9 -0.8 1,260

36-47 10.0 273 -1.3 0.5 1.7 0.1 1.7 10.3 0.7 1,360

48-59 124 323 -1.5 0.2 1.3 0.1 1.6 12.8 08 1,352
Sexo

Masculino 10.0 26.5 -1.2 0.6 2.2 0.1 2.2 13.1 -07 3,183

Femenino 84 234 -1.1 04 2.1 0.1 1.7 113 0.6 3,314
Orden de nacimiento

1 6.4 18.0 -1.0 0.2 23 0.1 1.2 9.1 0.5 1,700

2-3 8.3 22.2 -1.1 0.5 1.8 0.1 1.4 10.9 0.6 2,387

4-5 10.4 28.3 -1.2 0.7 23 0.1 2.3 12.7 0.7 1,194

6+ 13.6 36.4 -1.5 0.5 2.5 -0.0 34 18.5 -1.0 1,216
Intervalo entre nacimientos

Primer nacimiento 6.4 18.2 -1.0 0.2 23 0.1 1.3 9.2 0.5 1,710

<24 meses 13.6 33.2 -1.5 0.6 2.8 -0.0 3.4 17.2 -0.9 1,455

24-47 10.3 28.8 -1.3 0.7 2.3 0.0 1.8 14.1 0.8 2,147

48+ 5.6 17.3 -0.8 0.3 1.1 0.2 1.2 6.9 04 1,185
Total 9.2 24.9 -1.2 0.5 2.2 0.1 1.9 12.2 0.7 6,497

Nota: Cada indice se expresa en términos de desviaciones estindar (DE) de 1a mediana de la poblacién de referencia internacional
recomendada por NCHS/CDC/WHO. Los nifios se clasifican como desnutridos si s¢ encuentran 2 o més desviaciones estindar (-2 DE)
or debajo de 1a mediana de 1a poblacién de referencia.

Desnutricién severa
2 Total de desnutridos

165




Grafico 9.2
Niveles de Desnutricién Crénica
por Area, Departamento y Educacién
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9.2.1 Desnutricion Crénica o Retardo en el Crecimiento

El indicador refleja la historia nutricional de un individuo. Un nific con proceso de desnutricién
aguda puede perder peso, pero no puede perder altura; una talla o altura baja para su edad implica un retardo
en el crecimiento. El estancamiento en la talla en etapas tempranas de la vida, se acompafia por una detencién
paralela de la circunferencia craneal, lo cual conlleva a un retardo general en el crecimiento fisico. En casos
menos severos los nifios recuperan el peso/talla esperados pero no la talla/edad. En general estos nifios tienen
una composicién corporal normal.

El valor del promedio del indicador T/E -2 DS, siendo inferior al intervalo permitido muestra que
los nifios nicaragiienses en promedio sufren de retardo leve en el crecimiento. Siendo esto explicitamente
confirmado en cada uno de los sexos, entre los nifios de 1-4 aftos, entre los hijos de grandes multiparas, los
nifios del 4rea rural y entre los hijos de las mujeres de instruccién menor al nivel secundario y en 13 de los
17 departamentos del pafs.

Segiin los datos de la ENDESA-98 en Nicaragua | de cada 3 nifios sufre de algin grado de
desnutricién crénica y 9 por ciento sufren de desnutricién severa (Cuadro 9.5). Esta magnitud es muy
superior a la identificada por investigaciones anteriores. La encuesta nacional de Medicién de los Niveles
de Vida en 1993, encontré a un cuarto de los nifios menores de 5 aftos con desnutricién crénica.

Por debajo de 6 meses, el nivel es relativamente bajo. Tal y como se ha encontrado en anteriores
investigaciones, el crecimiento de los nifios nicaragiienses se desarrolla normalmente hasta los 6 meses de
edad, de ahi cuando el ritmo de crecimiento se quiebra, el nifio comienza a manifestar signos de desmtricién.
Al llegar al afio de edad, el porcentaje de desnutridos aumenta considerablemente (40 por ciento) y se
mantiene oscilando alrededor de ese nivel hasta los 5 afios y la proporcién de desnutricién severa no
disminuye. Gran parte de la magnitud del indicador total es debida al gran peso de la desnutricién de los
nifios de 1-4 afios.
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El sexo, el orden de nacimiento y el intervalo entre nacimientos parece estar estrecharmente asociado
al grado de desnutricién crénica. La proporcién de desnutridos de los nifios varones superan a las nifias en
5 puntos porcentuales; a medida que es mayor el orden de nacimiento, s mayor la desnutricién y menor es
el intervalo intergenésico, mayor es la desnutricién.

En cuanto al nivel de instruccién de la madre y el departamento y 4rea de residencia, también se
observan diferencias significativas (Cuadro 9.6). En el 4rea rural el porcentaje de nifios con algiin grado de
desnutricién se eleva al 32 por ciento, cuando en el 4rea urbana este es de 19 por ciento y a medida que el
nivel] de instruccién de las madres desciende, aumenta el por ciento de desnutridos crénicos de 7 a 38 por
ciento (ver Gréfico 9.2). Casi la mitad de los departamentos del pais -la mayorfa de predominio rural—tienen
un por ciento superior de desnutridos que el promedio nacional y 3 departamentos Nueva Segovia, Jinotega
y Madriz tienen una proporcién mayor que el encontrado en el 4rea rural. El departamento de Madriz en
particular presenta los niveles mds elevados con un 50 por ciento de nifios desnutridos.

Cuadro 9.6 Indicadores de desnutricién infantil por caracterfsticas seleccionadas

Entre Jos nifios menores de cinco afios, porcentaje clasificado como desnutrido segiin tres fndices antropométricos: talla para la edad,
peso para la talla y peso para la edad, segiin caracterf{sticas seleccionadas, Nicaragua 1998

Talla para la edad Peso para la talla Peso para la edad
Por- Por- Por- Por- Por- Por-
centaje  centaje centaje  centaje centaje  centaje Niimero
-3DE -2 DEi Promedio -3 DEl 2 DE& Promedio -3 DE -2DE Promedio de
Caracterfstica omis'  omis valorZ omis 0 més valorZ omdss omasc valorZ nifios
Area
Urbana 6.9 19.0 -1.0 04 1.8 0.1 1.7 9.9 0.5 3,426
Rural 11.6 31.5 -1.4 0.6 2.6 0.1 2.2 14.7 0.8 3,070
Departamento
Nueva Segovia 12.5 323 -1.5 0.5 1.8 0.2 1.8 123 -0.8 256
Jinotega 15.3 38.6 -1.6 0.6 2.4 0.2 4.8 18.6 -09 468
Madriz 18.3 48.9 -1.9 0.6 2.2 0.0 5.0 21.1 -1.2 170
Esteli 8.4 23.7 -1.2 0.3 1.1 0.3 1.1 8.6 -0.5 266
Chinandega 10.0 26.7 -1.2 0.5 2.1 0.1 1.8 i4.7 -0,7 552
Le6n 8.0 23.1 -1.1 0.4 29 0.1 1.7 13.2 0.6 477
Matagalpa 12.1 31.7 -1.4 1.0 2.7 0.2 1.0 12.7 -0.8 589
Boaco 12.7 26.6 -1.3 0.0 1.5 0.0 2.5 13.9 -0.8 209
Managua 55 15.0 -0.9 0.3 2.0 -0.0 2.0 10.5 -06 1,672
Masaya 7.9 25.9 -1.1 0.0 1.8 0.3 0.3 8.1 -0.5 319
Chontales 8.1 19.9 -0.9 5.1 2.2 0.2 0.4 9.6 -0.4 188
Granada 7.5 22.7 -1.0 0.0 1.6 0.1 2.0 10.2 -0.5 179
Carazo 7.8 24.6 -1.1 0.0 1.3 0.2 0.3 78 -0.5 197
Rivas 4.3 15.5 -0.8 0.7 2.6 -0.0 2.0 9.2 -0.6 188
Rfo San Juan 7.2 22.7 -1.1 1.0 2.9 0.2 1.0 9.2 -0.5 86
RAAN 10.6 312 -1.4 0.9 i.7 01 2.2 14.0 -0.9 418
RAAS 10.6 26.4 -1.2 0.9 34 -0.1 1.6 11.5 -0.8 263
Nivel de educacién
Sin educacion 15.1 379 -1.6 1.0 2.6 0.0 3.2 17.6 -0 1,383
Primaria 1-3 i2.2 31.6 -1.4 0.6 34 0.1 2.6 16.9 08 1,257
Primaria 4-6 9.3 25.8 -1.2 0.3 1.9 0.1 1.8 12.3 -07 1,807
Secundaria 32 11.7 0.7 03 13 0.1 0.7 59 -04 1,844
Superior 33 6,5 -0.4 0.0 0.9 0.4 0.5 2.6 0.1 206
Total 9.2 24.9 -1.2 0.5 2.2 0.1 1.9 12.2 =07 6497

Nota: Cada fndice se expresa en términos de desviaciones estdndar (DE) de la mediana de la poblacidn de referencia intemacional
recomendada por NCHS/CDC/WHO. Los nifios se clasifican como desnutridos si se encuentran 2 o més desviaciones estdndar (-2 DE)
por debajo de la mediana de 1z poblacidn de referencia.

Desnutricion severa.

Total de desnutridos.
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9.2.2 Desnutricién Aguda o Emaciacién

El indice Peso/Talla, este indice refleja el estado nutricional actual o desnutricién aguda. Un bajo
peso para talla mide el efecto del deterioro en la alimentacién y la presencia de enfermedades en el pasado
inmediato. Como se aprecia en los Cuadros 9.5 y 9.6, el adelgazamiento exagerado parala talla, efecto tipico
del sometimiento a hambrunas, no es prevalente en Nicaragua pues sélo un 2.2 por ciento de los nifios
menores de 5 afios se pueden clasificar con algiin grado de desnutricién aguda ( de estos, 0.5 por ciento de
los nifios presentaron desnutricién severa). Asi mismo el valor promedio de este indicador (0.1) refleja que
en "promedio”, los nifios nicas no tienen desnutricién aguda.

No se identifican grandes diferencias en la proporcién de desnutridos agudos por sexo, edad, orden
de nacimiento o intervalo intergenésico. Salvo para los nifios de un afio de edad, cuyo porcentaje se eleva
al 4 por ciento. Un bajo peso/talla es comtin en nifios menores de un afio y medio, reflejando la alta
prevalencia de desnutricién actual en este grupo de edad, efecto muchas veces del destete. Este estado
deficiente, los especialistas, lo consideran reversible. Con un tratamiento dietético adecuado y manejo
adecuado de las enfermedades infecciosas, el nifio puede recuperar un peso para talla normal.

La instruccién insuficiente de la madre (menos de 4 afios de estudios), marca alguna diferencia, as{
como la residencia en los departamentos de la RAAS, Rio San Juan y Matagalpa; un punto porcentual de
diferencia, con el promedio del pais.

Grafico 9.3
Indicadores del Estado Nutricional de los Nihos
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9.2.3 Desnutricion Global o General

Medida por el indice Peso/edad, refleja el estado nutricional actual y/o pasado del nifio, aunque no
permiite hacer distincién entre casos de desnutricién cronica y desnutricién aguda. EI MINSA haconsiderado
este indicador suficientemente sensible para monitorear el crecimiento de los nifios por medio del programa
de Crecimiento y Desarrollo y para tomar medidas urgentes al primer sintoma de pérdida o retardo de
ganancia de peso. Segtin el valor promedio del indicador (-0.7), no hay problemas de nutricién en Nicaragua,
ya que se encuentra en el intervalo permitido (-1 DS y 4+ 1 DS), tal como se dijo antes, Sin embargo se
encontraron el 12 por ciento de los nifios por debajo de 2 DS, es decir en algiin grado de desnutricién
global y 2 por ciento tienen desnutricién global severa.

El perfil de la desnutricién global estd segin las variables socio-demogrificas estrechamente
determinado por el perfil de la desnutricién crénica (ver Cuadros 9.5 y 9.6). Mayor prevalencia en el sexo
masculino, en los nifios de 1 afio, con intervalos intergenésicos cortos, residentes del drea rural y con
instruccién insuficiente.

Segiin la combinacién de estos tres indicadores, el nific promedio nica serfa clasificado como que
tiene una alimentacién normal, pero que tiene antecedentes de desnutricién. Desgraciadamente, como sucede
con otros indicadores, el nifio promedio no refleja las grandes disparidades entre las subpoblaciones.

9.3  NUTRICION DE LAS MADRES

A pesar que las mujeres representan la mitad de la poblacién mundial, debido a la discriminacién
histérica que han sufrido, se encuentran entre las mas afectadas por la pobreza, por el deterioro del medio
ambiente o por las crisis econémicas. Particularmente, en paises como Nicaragua, donde la poblacién tiene
ademds, limitado acceso a la educacién y la salud, y donde hay una alta prevalencia de enfermedades
infecciosas y anemias.

El estado nutricional de las mujeres refleja no solamente el estado de salud de la mujer, sino el grado
de desarrollo de la sociedad. Uno de los factores de riesgo de la desnutricién es la pobreza y desencadena
un circulo vicioso intergeneracional, Algunos estudios han encontrado, que existe una gran probabilidad de
que el hijo de una madre desnutrida, sea desnutrido é! mismo.

Sin embargo, la desnutricién de las mujeres, ha comenzado a ser planteada como un problema
prioritario de salud, en las conferencias mundiales de los noventa, pero la falta de conocimiento adecvado
del estado nutricional de las mujeres en los paises menos desarrollados, por la escasez de datos existentes,
ha sido uno de los obstaculos para la planificacién de actividades sobre el tema. Por esto, una de las
principales contribuciones de las DHS, ha sido haber incluido, desde su tercera fase (DHS-II), las
mediciones de peso y talla de las mujeres en edad fértil. Estas han permitido la creacién de un banco de
datos antropométricos de las mujeres, comparables internacionalmente.

En la ENDESA-98, se incorpord la medicién del peso y de la talla de las mujeres de 15 a 49 afios.
Los resultados (Cuadro 9.7) muestran que las mujeres nicaragiienses son bastantes pequefias de estatura, en
promedio 154.1 cm (con una desviacién estindar de 6 cm) y 59.6 kg de peso promedio (12.1 kg de DE), lo
que implica un Indice de Masa Corporal (IMC) de 24.9; es decir, estatura corta y sobrepeso que, en cierta
forma, indican que sufrieron retardo en el crecimiento. Se han excluido de los célculos las mujeres
embarazadas y mujeres que tuvieron nacimientos en los dos meses anteriores a la encuesta.
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Cuadro 9.7 Indicadores antropométricos de las madres

Distribucién de las mujeres con hijos en los cinco afios anteriores a |a encuesta, con hijos antes de los cinco afios, de aquellas sin hijos segfin
indicadores antropométricos y promedio de: talla, peso, ¢ indice de masa corporal (IMC), Nicaragua 1998

Con hijos en Con hijos
los dltimos 5 afios antes de los 5 afios Sin hijos Total

Excluyendo Incluyendo Excluyendo Incluyendo Excluyende Incluyende Excluyendo Incluyendo
casos sin casos sin casos sin ¢asos sin casos sin casos sin casos sin  casos sin

informa- informa- informa- informa- infroma- infroma- informa- informa-.
Caracter{stica cién cién cién cién cién cibén cién ¢ién
Talla
Promedio de talla 153.7 NA 154.0 NA 1547 NA 154.1 NA
Desviacién estdndar 6.0 NA 5.9 NA 6.0 NA 6.0 NA
Distribucion (cm)
130-134 0.0 0.0 0.1 0.1 0.1 0.1 0.1 0.1
£35-139 0.8 0.8 0.4 0.4 0.7 0.7 0.7 0.6
140-144 54 52 49 4.7 3.2 31 46 44
145-149 19.9 193 19.1 184 16.4 157 18.6 18.0
150-154 329 31.9 323 31.1 314 30.0 23 3.1
155-159 2715 26.6 284 274 29.8 28.5 28.5 274
160-164 10.5 10.1 11.5 11.1 14.0 13.4 11.8 114
165-169 22 22 2.5 2.5 is 33 2.7 2.6
170-174 0.4 04 05 0.5 0.8 0.8 0.6 0.5
175-179 0.1 0.1 0.1 0.1 0.0 0.0 0.1 0.1
180+ 0.2 0.2 0.1 0.1 0.1 0.1 0.1 0.1
Sin informacién NA 32 NA a7 NA 4.4 NA 37
Nimero de mujeres 5413 5,593 3,898 4,048 3,818 3,993 13,128 13,634
Peso
Promedio 584 NA 64.4 NA 55.1 NA 59.3 NA
Desviaci6n estdndar 114 NA 129 NA 9.9 NA 12.1 NA
Distribucidn en kg
<40 1.2 1.2 0.9 0.8 1.7 1.6 1.3 1.2
40-49 219 21.2 10.0 9.6 30.8 29.5 20.8 20.0
50-59 39.0 377 29.6 284 42.5 40.6 371 35.7
60-69 23.8 23.0 29.7 28.6 177 16.9 238 229
70+ 142 13.7 29.8 28.7 7.2 69 17.0 16.3
Sin informacién NA 32 NA 3.9 NA 4.5 NA 38
Nitmero de mujeres 4,806 4,964 3,775 3,928 3,573 3,740 12,154 12,632
Indice de masa corporal
Promedio 247 NA 27.1 NA 23.0 NA 249 NA
Desviacién estéindar 45 NA 5.2 NA 3.8 NA 4.8 NA
Distribucion
<16.0 {(severa) 0.1 0.1 0.3 03 0.5 0.5 0.3 0.3
16.0-16.9 (moderada) 04 04 04 04 1.3 1.2 0.7 0.6
17.0-18.4 (leve) 33 32 1.0 1.0 6.1 5.8 34 3.3
18.5-20.4 (normal) 10.9 10.6 58 5.6 17.7 16.9 11.3 10.9
20.5-22.9 (normal) 25.2 243 13.6 13.1 318 303 235 226
23.0-23.9 (normal) 10.2 9.8 16 73 10.5 10.0 9.5 9.1
24.0-26.9 (sobrepeso) 24.6 238 253 243 20.0 19.1 235 226
27.0-28.9 (sobrepeso) 10.4 10. 149 14,3 56 54 10.4 10.0
29.0-29.9 (sobrepeso) 33 32 6.4 6.2 1.8 1.7 38 37
30.0+ (obesa) 11.6 11.2 24.5 23.5 4.8 4.6 13.6 13.1
Sin informacién NA 34 NA 39 NA 4.6 NA 4.0
Ndmero de mujeres 4,793 4,964 3,773 3,928 3,566 3,740 12,132 12,632

NA: No aplicable

9.3.1 Estatura de las Madres

La estatura de la mujer es un indicador indirecto de su situacién social. En mujeres de 15 a 49 afios,
la talla es particularmente importante, por que en conjunto con el peso, es un indicador asociado con el
comportamiento reproductivo. Se ha encontrado asociacién entre talla materna y complicaciones del
embarazo y parto (por trabajo prolongado particularmente), y peso al nacimiento; lo que acarrea mayores
riesgos para la supervivencia infantil y materna.
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La medicién de la talla es considerada bastante adecuada (aunque un poco menos en menores de 20
afios), dado que en aduitos, por haber finalizado el crecimiento fisico, una sola medicién de la estatura es
suficiente para valorar con confiabilidad el estado nutricional, en lo referente al crecimiento lineal. Se
considera que el punto de corte, en las mujeres, para la determinacién de los grupos de riesgo fluctiia entre
los 140 y los 150 cms. Por lo que en las encuestas DHS se toma como valor critico, 145 crs.

Entre el 96 por ciento de mujeres de 15 a-49 aiios, medidas en la ENDESA-98, 1a estatura promedio
encontrada de 154.1 cm, no ha experimentado casi cambios entre las generaciones de 1949 a 1983 (Cuadro
9.7). Pero si se observan mayores diferencias por departamento de residencia y nivel de instruccién de la
mujer (Cuadro 9.8). Por édrea se observa un centimetro de diferencia, 154.2 cm en el 4rea urbana contra
152.9 cm en el 4rea rural. Por departamento, 1a estatura promedio oscila desde 151.7 cm en Jinotega hasta
155.5 cm en la RAAS. Ademas de Jinotega, 1os departamentos con mujeres de estatura promedio més baja
son Madriz, Matagalpa y Nueva Segovia (152.6 cm o menos). Por nivel de instruccién, se observan los
mismos 4 cm de diferencia entre las mujeres con estudios superiores y las mujeres sin instruccién alguna.

Cuadro 9.8 Diferenciales de antropometr{a materna

Para las mujeres con hijos en los cinco afios anteriores a la encuesta, promedio y porcentaje por debajo del punto de corte para
talla, indice de masa corporal (IMC), y valor Z-estandar DHS, por caracteristicas seleccionadas, Nicaragua 1998

Talla para la edad Indice de Masa Corporal (IMC) Valor Z-estandar
Por- Nimero Por- Por- Nimero Por- Nimero
Valor  centaje de Valor  centaje  centaje de centaje de
Caracteristicas promedio < 145cm  mujeres promedic < 18.5 30+ mujeres Promedio <-2DE  mujeres
Edad
15-19 153.1 6.7 710 227 7.1 2.6 573 -0.1 09 573
20-24 153.9 5.2 1,443 237 3.8 5.8 1,222 0.2 0.7 1,221
25-29 153.7 5.5 1,318 249 35 12.1 1,186 0.1 2.3 1,183
30-34 154.1 6.7 994 255 3.9 16.5 914 0.1 4.0 909
35-49 153.1 8.0 948 26.3 22 15.4 898 0.1 4.0 895
Area
Urbana 154.2 49 3,021 252 4.2 14.4 2,712 0.2 2.3 2,704
Rural 152.9 79 2,392 241 33 1.9 2,083 -0.1 24 2,077
Departamento
Nueva Segovia 152.6 8.7 205 23.6 5.0 7.1 180 -0.2 21 179
Jinotega 151.7 10.2 353 234 3.1 2.6 302 -0.3 0.9 299
Madriz 152.0 11.6 134 237 22 7.1 121 -0.3 1.3 120
Estelf 154.4 6.3 223 24,1 2.8 7.8 208 0.0 2.5 208
Chinandega 154.3 4.2 450 25.1 37 14,1 405 0.2 34 403
Leén 154.0 4.4 412 243 5.8 10.4 365 0.0 47 364
Matagalpa 152.5 9.5 478 243 33 9.3 413 0.0 14 413
Boaco 153.3 6.7 172 239 1.6 6.9 158 0.1 2.0 158
Managua 154.2 4.9 1,497 253 4.8 152 1,345 0.3 2.7 1,343
Masaya 153.8 69 276 24.9 2.4 10,7 243 0.1 1.7 242
Chontales 1538 6.6 167 250 29 12.5 144 0.2 24 143
Granada 153.0 7.0 151 254 4.7 16.6 135 0.3 1.0 135
Carazo 1542 53 157 244 23 10.4 141 0.0 1.8 140
Rivas 1539 6.0 157 25.0 52 i4.8 143 0.2 2.6 143
Rio San Juan 154.3 33 76 242 3.7 8.0 68 -0.1 3.7 68
RAAN 1534 6.1 295 25.0 0.9 12.3 247 0.2 0.6 247
RAAS 155.5 35 209 249 42 13.0 176 0.2 2.3 175
Nivel de educacién
Sin educacién 152.0 9.8 1,052 244 32 10.1 916 -0.1 3.0 911
Primaria 1-3 152.9 94 978 24.6 38 114 850 0.0 2.7 849
Primaria 4-6 153.6 5.6 1,465 245 39 10.8 1,274 0.1 2.2 1,270
Secundaria 154.9 33 1,710 250 4.4 13.2 1,558 0.2 2.2 1,555
Superior 156.5 1.3 208 254 1.5 11.3 196 0.2 0.0 196
Total 1537 6.2 5413 247 3.8 11.6 4,794 0.1 2.3 4,781
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Por debajo de 145 cm, es decir de mujeres con retardo en el crecimiento y en riesgo, se encuentra
al 6 por ciento de las mujeres nicaragiienses. Disminuyendo esta proporcién conforme desciende la edad, el
porcentaje de mujeres de 35 a 49 aifios por debajo de 145 cm, asciende a 8 por ciento, mientras que el de las
mujeres de 15 a 19 afios, es menor al 5 por ciento.

Las diferencias entre 4reas y departamentos de residencia asi como las diferencias por nivel de
instruccién, se mantienen de manera similar a la talla promedio. En el drea rural, el porcentaje de mujeres
por debajo de 145 cm, llega a mds del 7 por ciento, mientras que en el 4rea urbana, es de apenas un poco més
del 4 por ciento. Los departamentos de Madriz y Jinotega tienen 10 por ciento de mujeres por debajo de 145
cm, y Nueva Segovia 9 por ciento. Mientras que las mujeres con instruccién superior no llegan al 2 por
ciento, las mujeres sin instruceién con muy baja estatura, sobrepasaban el 10 por ciento.

9.3.2 Pesoy Masa Corporal de las Madres

El estado nutricional de la mujer antes del embarazo es un determinante para el desarrollo del
embarazo y la culminacién del parto. El peso pregestacional, también, ha sido identificado como unindicador
sensible para pronosticar los altos riesgos de bajo peso al nacer y de mortalidad infantil. As{ mismo, la
ganancia moderada de peso durante el embarazo es un buen indicador del grado de crecimiento y desarrollo
del nifio, pero ello depende del peso anterior de la mujer, ya que las mujeres muy delgadas necesitan ganar
mucho mis peso durante la gestacién, para asegurar un embarazo viable y mejores probabilidades de
sobrevivencia para los hijos.

En la ENDESA-98 se registr6 el peso de las mujeres de 15 a 49 afios, lograndose informacién para
el 96 por ciento de éstas. Se encontré que el peso promedio es de 59,3 kg con una desviacién estdndar de
12,1 kg. Como se ve en el Cuadro 9.7, el 22 por ciento de las mujeres tienen menos de 50 kg (110 libras)
y el 17 por ciento supera los 70 kg (154 libras). Como el peso es muy sensibie a la edad y sobre todo a la
estatura, es conveniente controlarlo con la talla. Las diferentes combinaciones de pesoftalla/edad y
particularmente la relacién peso/talla es muy usada para medir la desnutricién, pero requiere de tablas de
referencia que, en el caso de las mujeres, atin estdn en proceso de definicién. Una medida altemativa es la
basada en el Indice de Masa Corporal (IMC), cuya variante mds utilizada, el Indice de Quetelet, se calcula
dividiendo el peso (en kilogramos) entre la talla (en metros, al cuadrado),

Este indice ha sido utilizado para medir la desnutricién (valores inferiores a 18.5), el sobrepeso
(valores entre 24 y 29.9) y la obesidad (valores de 30 y mds), ya que controlando la talla, provee informacion
acerca de las reservas de energia y es una aproximacién a la composicién corporal, ante la falta de otros
elementos para medirla. Una de sus ventajas radica en que no requiere de una tabla de referencia, aunque
algunos cuestionan su validez como indicador de riesgo. Adn asi, ha sido de mucha utilidad para establecer
relacién significativas con otros indicadores, por ejemplo entre el IMC y el bajo peso al nacer y la mortalidad
perinatal.

Siguiendo las indicaciones de "Intermational Dietary Energy Consulative Group", en esta
investigacién, se ha utilizado el valor 18.5 como punto de corte. Lo que indicaria, a modo de ejemplo, que
la mujer promedio nicaragiiense, entrevistada por la ENDESA-98, de 154.1 cms de estatura estaria en el
grupo de riesgo si su peso fuera menor de 44 kg, mientras que el valor de 24.9, que presenta, refleja un
sobrepeso (ver Cuadro 9.7).

Los resultados de la ENDESA-98, muestran que el IMC tiende a incrementarse con el avance de la
edad de la mujer. Pasando de 22.7, entre las adolescentes a 26.3, entre las mujeres de 35 a 49 afios. A partir
del grupo 25-29 afios, el IMC muestra un sobrepeso, 24.9 (Cuadro 9.7). El 51 por ciento de las mujeres
entrevistadas estdn sobre el peso normal y 14 por ciento con obesidad. En general se observa sobrepeso en
los valores promedio del IMC de todas las categorias seleccionadas (Cuadro 9.8), oscilando entre 24 y 27.3
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(salvo las menores de 25 afios). Por el otro lado, el porcentaje de mujeres desnutridas, o sea con menos de
18.5 de IMC, representa un poco més del 4 por ciento del total de mujeres medidas. Se observé descenso
de la proporcién de desnutridas, conforme aumentaba la edad, las adolescentes de 15 a 19 afios resultan las
més afectadas, con un 7 por ciento, en riesgo (aunque este grupo se encuentra alin en proceso de
crecimiento). Entre las mujeres de 35 a 49 afios, esta proporcién desciende a 2 por ciento.

No se observaron grandes diferencias entre dreas de residencias, aunque si se observaun porcentaje
un poco mayor de mujeres en riesgo, en Nueva Segovia, Rivas, Leén y Managua (+ del 5 por ciento). La
proporcién de mujeres con un IMC, menor que 18.5, aumenta con el nivel de instruccién de la mujer, hasta
la secundaria, cambiando el sentido en las mujeres de educacién supertor.

Recientemente, las DHS han desarrollado un patrén empirico antropométrico para los paises menos
desarrollados. El patrén se basa en un grupo de mujeres “élite” con hijos menores de 5 afios en 12 paises’,
donde se realizaron DHS y se tomaron datos antropométricos de las mujeres, entre 1991 y 1993. Estas
mujeres debian tener un nivel de instruccién secundario, como minimo, provenir de hogares que poseen
vehiculo a motor y de viviendas que tienen luz eléctrica y refrigerador. La comparacién con este modelo,
permite identificar la desnutricién (relacién pesoftalla menor al 80 por ciento) y la obesidad (peso/talla,
mayor al 120 por ciento) entre las mujeres. Segin este patrén de referencia, el porcentaje de mujeres
nicaragiienses con problemas de nutricién (por debajo de 2 DS) sélo llegaria al 2 por ciento. No se observan
grandes diferencias entre las diferentes categorias.

Podria decirse que las mujeres nicaragiienses de 15 a 49 afios, tienen una gran proporcién de corta
estatura y con una baja proporcién de mujeres por debajo de un IMC, menor al 18.5 o por debajo de 2 DS
del modelo DHS, presentando un retardo en el crecimiento. Perfil nutricional bastante similar al patrén
latinoamericano, encontrado en las encuestas DHS.

9.3.3 Situaciéon Nutricional y Comportamiento Reproductivo

Para poder identificar mejor los grupos de mujeres con riesgos obstétricos potenciales, debido a su
situacién nutricional, se han desglosado los resultados para 3 grupos de mujeres, que presentan distinta
situacién reproductiva y diferentes estructuras etireas:

a) Mujeres con hijos en los dltimos cinco afios, cerca de un 70% de mujeres de 20 a 34 afios.

b) Mujeres con hijos, pero con ninglin nacimiento en los tltimos cinco afios, con el 67% de mujeres
con 35 afios y mds.

c) Mujeres sin hijos, 85% de mujeres menores de 25 afios.

9.3.3.1 Mujeres con Hijos en los Ultimos 5 Afos

Medidas en un 97 por ciento de su totalidad, este grupo representa una prioridad para los programas
de atencién integral de la mujer, dado que es formado en su mayoria por las mujeres que en la actualidad
tienen las m4s aitas tasas de fecundidad—70 por ciento de mujeres de 20 a 34 afios. Este subgrupo presenta
una estatura promedio ligeramente inferior al promedio del total de mujeres, teniendo una mayor desviacién
estandar y una mayor proporcién de mujeres con retardo en el crecimiento. Los valores promedio del peso
y del IMC, aunque ligeramente inferiores al del total de mujeres, tuvieron practicamente la misma proporcién
de mujeres con sobrepeso y obesas (50 por ciento y 12 por ciento respectivamente), que el total (ver Cuadros
9.7y 9.8).

'Burkina Faso, Repiblica Dominicana, Egipto, Kenia, Malawi, Marruecos, Perd, Namibia, Nigetia, Senegal,
Tanzania y Zambia,
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A partir de los 25 afios, el sobrepeso represent$ un problema en este subgrupo de mujeres, el que
ademds se fue incrementando, a medida que se avanzaba en edad. Solamente los departamentos de Jinotega,
Nueva Segovia, Madriz y Boaco no presentaron sobrepeso en su IMC promedio. Se necesitarfa un anélisis
miés profundizado sobre las consecuencias gineco-obstétricas, que puedan tener, el sobrepeso y la obesidad
en este grupo de mujeres en plena fase procreativa. Estas mujeres tienen potencialmente mayores riesgos
obstétricos. Se ha encontrado que la obesidad, se relaciona con complicaciones durante el embarazo
(hipertensién y diabetes transitoria), el parto (labor prolongada) y 1a sobrevivencia del nifio (macrosémicos).

9.3.3.2 Madres sin Nacimientos en los Ultimos 5 Afios

Grupo compuesto en su totalidad por mujeres mayores de 20 afios—85 por ciento tenfan 30 o més
afios de edad—lo que se destaca es su gran proporcién de mujeres obesas—una de cada cuatro—y de
sobrepeso (71 por ciento). El 30 por ciento de las mujeres medidas (96 por ciento), pesaron 70 kilogramos
0 més. La proporcién de mujeres desnutridas, fue la més baja de todos los subgrupos (11 por ciento), no
presentan mayores disparidades geogréficas, aunque los departamentos, mas afectados por la desnutricién,
resultaron ser Nueva Segovia, la RAAN y Madriz,

Si bien estas mujeres han superado en su mayoria su etapa reproductiva, el alto porcentaje de
sobrepeso y de obesidad, muy seguramente estar contribuyendo a aumentar los riesgos de contraer algunas
enfermedades crénico-degenerativas (ver Cuadros 9.7 y 9.8).

9.3.3.3 Mujeres sin Hijos

Compuesto en un 85 por ciento por mujeres menores de 25 afios—65 por ciento de 15 a 20 afios—y
habiendo sido medidas en un 96 por ciento, es el dnico subgrupo que no presenté sobrepeso en general y
exceptuando las mujeres de los grupos de edades 30-34 y 35 afios y mis, pricticamente no se presenté en
ninguna de las categorfas. Por el contrario, presentaron los més altos porcentajes de desnutridas (8 por
ciento) y en promedio tuvieron la estatura m4s alta (154.7 cm), asi como el menor porcentaje de mujeres con
menos de 145 cm (4 por ciento).

Este grupo también se caracterizé por tener mayor proporcion de mujeres que habian recibido al
menos instruccién secundaria, y fue entre las mujeres mas jévenes y mds instruidas, precisamente, donde se
encontraron, mayores porcentajes de desnutridas. Teniendo en cuenta que, segin los datos de la misma
ENDESA-98, el 62 por ciento de mujeres de 15 a 19 afios y el 52 por ciento de las de 20 a 24 afios, quieren
tener mas hijos, es muy importante este alto porcentaje de desnutridas en este grupo, que en un corto o
mediano plazo, estardn requiriendo cuidados matemos (ver Cuadros 9.7 y 9.8).
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CAPITULO 10

CONOCIMIENTOS Y FORMAS DE PREVENCION DEL SIDA

En los cuestionarios individual de mujeres y de hombres se incluy6 un grupo de preguntas para el
estudio de aspectos relacionados con el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirido, SIDA. Este capitulo
contiene la informacién sobre el conocimiento general que posefan las(os) entrevistadas(os) acerca de estas
enfermedades, las principales fuentes de informacién sobre SIDA, y los cambios de conducta sexual, entre
otros aspectos.

16.1 CONOCIMIENTO SOBRE EL SIDA

En el Cuadro 10.1 se presentan los porcentajes de mujeres en edad fértil que conocen el SIDA y los
medios a través de la cual se han informado segiin caracteristicas seleccionadas. Practicamente todas las
mujeres entrevistadas, sin importar su edad, estado conyugal, nivel de educacién o residencia, han oido
hablar sobre el SIDA., El conocimiento de las diferentes enfermedades es més elevado conforme aumenta la
edad de la mujer. Con relacién a la situacién conyugal, las mujeres solteras presentan menores niveles de
conocimientos que las algunas vez casadas o unidas. Segiin residencia, las mujeres de las zonas urbanas y
las de Managua poseen un mayor conocimiento. Como es de esperarse, el mayor nivel educativo estd
asociado con un conocimiento més elevado sobre esta enfermedad.

10.2 MEDIOS DE INFORMACION SOBRE EL SIDA

La radio y la televisién o en los principales medios a través de los cuales las mujeres entrevistadas
han aprendido més sobre el SIDA. El 64 por ciento de las entrevistadas sefial6 la radio como principal fuente
de informacién, seguida por la televisién (59 por ciento), prensa escrita (18 por ciento), panfletos, amigos
o parientes (cada uno con 12 por ciento respectivamente), y trabajadores de la salud (11 por ciento, ver
Cuadro 10.1).

En la zona rural, la radio, la televisi6n, y los amigos o parientes son los medios mis importantes en
la transmisién de conocimientos acerca del SIDA. Los demés medios han tenido mayor receptividad en las
zonas urbanas. De acuerdo al departamento de residencia, la televisién es la principal fuente de informacién
en Managua, Ledn, Masaya y Granada (entre 60 y 80 por ciento), mientras que en el resto de departamentos
1a radio fue reconocida mayormente como la principal fuente de informacién sobre el SIDA. Los periddicos,
revistas, folletos han jugado un papel muy importante en el aprendizaje acerca del SIDA en Managua,
Masaya, Carazo, Leén, Matagalpa, Chinandega, y Nueva Segovia. En tanto, los amigos y parientes han
aportado al conocimiento mayormente en todos los departamentos menos en Managua, Masaya y Boaco.

10.3 FORMAS DE PREVENCION

Las cifras del Cuadro 10.2 presentan las respuestas dadas por las entrevistadas a la pregunta sobre
cémo evitar el SIDA. Proporciones considerables de mujeres mencionaron formas correctas de evitar la
enfermedad: usar el condén (56 por ciento), tener un sélo compafiero sexual (25 por ciento), abstenerse de
sexo (9 por ciento) o no tenerlo con prostitutas (9 por ciento), y evitar inyecciones o transfusiones de sangre
(8 y 7 por ciento respectivamente). El 17 y el 6 por ciento de las entrevistadas respondié que no sabe qué
hacer o que no se puede hacer nada para prevenir el SIDA respectivamente.
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Hay también un 6 por ciento de [as mujeres que dieron respuestas inadecuadas o incorrectas sobre
Ias formas de evitar o prevenir el SIDA tales como “evitar picaduras de mosquitos", “evitar besos”, "evitar
bafios piblicos", "no compartir comidas con enfermos de SIDA", "no tocar los enfermos de SIDA", etc. Las
mujeres de la zona urbana, de Madriz, Estelf y Granada, nuncaen unién y con mayores niveles de educacién
son las que sefialan, con més frecuencia, ideas equivocadas sobre la prevencién y transmisién de esta

enfermedad.

Cuadre 10.1 Conocimiento de SIDA: Muijeres

Porcentaje de mujeres entrevistadas por conocimiento de SIDA por fuente de conocimiento, segiin caracteristicas seleccionadas, Nicaragua 1998

Fuente de conocimiento

Reunidn Pro-
Perid- Trabajador co- Ami- Lugar Nimero medio
Conoce dico/ Pan- de Igle- muni- gos/Pa- de  Otras  de de
Caracter{sticas SIDA Radio TV Revista fletos salud sia Escuela taria rientes trabajo fuentes mujeres fuentes
Edad
15-19 940 572 566 156 122 82 06 237 22 107 1.1 29 3307 20
20-24 953 634 589 185 139 109 07 104 24 123 1.6 38 2423 21
25-29 9.5 679 586 209 135 131 1.1 4.8 18 126 330 30 2153 21
30-39 96.5 659 608 208 122 133 11 23 a1 1.7 3.1 23 3561 20
40-49 960 659 573 160 93 115 1.0 1.4 29 128 3.2 3.1 2190 19
Estado marital actual
Actualmente unida 955 654 559 166 105 126 09 33 22 126 22 27 8045 19
Soltera no tuvo sexc 96.1 656 626 191 111 124 08 38 27 121 38 26 2373 20
Nunca en unién 953 580 622 222 176 713 09 278 3.1 100 1.8 39 3216 23
Area
Urbana 98.2 645 737 243 153 115 08 IL5 2.5 9.5 29 33 8853 22
Rural 90.7 62.1 305 7.5 6.6 110 1.1 49 25 163 13 24 4781 le
Departamento
Nueva Segovia 959 672 385 145 118 179 00 70 41 152 30 38 42 L9
Jinotega 80.2 554 203 6.6 6.5 9.8 0.9 34 1.9 134 1.6 26 639 L5
Madriz 94.1 663 269 9.0 112 174 07 114 39 106 1. 6.2 330 1.7
Esteli 970 697 467 139 140 130 1.7 126 39 145 4,0 3.0 578 20
Chinandega 97.0 608 584 134 106 112 08 69 28 152 27 26 1,058 19
Ledn 96.9 6235 632 1435 9.7 116 06 109 40 i26 24 25 1,088 20
Matagalpa 933 656 424 117 9.4 6.5 0.5 58 24 126 1.9 2.4 1,046 L7
Boaco 934 705 435 111 79 713 0.5 4.4 24 17 1.3 29 400 17
Managua 99.1 629 819 293 167 2.9 09 108 1.8 64 20 34 439 23
Masaya 957 664 714 255 164 115 0.7 9.7 23 96 43 28 764 23
Chontales 9.6 741 486 106 7.4 9.8 0.8 6.8 27 103 1.3 1.0 432 18
Granada 97.2 693 692 166 9.5 10.7 0.3 9.5 14 118 20 23 457 21
Carazo 974 663 649 217 155 166 1.1 133 39 170 39 30 424 23
Rivas 973 645 592 122 80 41 t2 102 27 221 1.7 1.4 365 20
Rfo San Juan 922 651 268 6.7 78 126 0.5 5.4 21 126 1.1 24 155 16
RAAN 81.7 440 98 5.3 47 178 1.0 65 1.6 24.8 1.6 2.8 548 L5
RAAS 952 683 271 3.6 8.8 148 37 118 27 255 4.6 37 513 19
Nivel de educacién
Sin educacidn 856 582 255 25 26 8.9 14 05 1.7 171 1.8 1.9 2118 14
Primaria 1-3 94.0 635 414 6.1 55 109 1.0 1.4 19 171 22 24 2052 16
Primaria 4-6 957 649 559 141 77 120 05 40 21 132 1.6 22 3459 19
Secundaria 996 656 763 279 178 120 08 177 2.3 7.7 25 32 5118 24
Superior 999 610 849 467 368 115 16 188 5.5 7.1 6.2 81 886 29
Total 956 637 585 184 122 113 09 92 25 119 24 3.0 13,634 20
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Cuadrp 10.2 Conocimiento de formas para evitar el SIDA; Mujeres

Porcentaje de mujeres con conocimiento de formas para evitar el SIDA, segiin caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998

No Evitar sexo con Evitar No
puede  Abstenerse Un Evitar Evitar picad.  Consultar conoce Des-
hacerse de Usar solo Pros- Homo- trans- inyec~ Evitar de curan- como infor-
Caracteristicas nada sexo condén compafiero titutas  sexuales  fusi6n ciones besos mMosq. dero Otro evitar macién Total
Edad
15-19 7.2 9.0 519 204 7.7 1.7 6.7 7.3 07 02 0.1 54 22.0 6.3 3,108
20-24 54 79 59.2 249 7.9 1.3 6.7 78 0.6 0.1 0.0 5.5 164 6.2 2,309
25-29 33 7.9 59.8 26.3 9.6 18 7.6 8.6 0.8 0.3 0.0 5.6 14.0 6.7 2,078
30-39 49 94 577 274 9.6 21 7.6 7.9 0.8 0.2 0.1 4.3 143 52 3,435
40-49 52 93 530 253 10.5 1.5 6.7 8.7 1.1 0.3 0.1 53 18.2 6.6 2,104
Estado marital actual
Actualmente unida 3.6 7.5 56.8 26.1 9.4 1.5 6.7 7.5 0.7 0.1 0.0 4.1 16.9 3.0 7,686
Alguna vez en unién 55 107 578 218 7.8 2.0 6.3 72 1.1 0.4 0.0 3.5 165 6.3 2,281
Nunca en unién 6.0 i0.7 534 235 89 21 838 9.8 0.8 03 0.2 74 179 8.5 3,066
Area
Urbana 45 10.1 61.3 27.0 9.8 22 89 9.9 0.8 0.2 0.1 6.0 11.2 7.0 8,698
Rural 79 6.1 45.7 203 7.4 08 35 4.2 0.8 02 0.1 34 288 43 4,336
Departamento
Nueva Segovia 39 100 66.7 18.5 8.2 1.8 4.7 7.3 03 02 0.0 5.7 14.1 6.1 424
Jinotega 8.0 6.2 46.4 15.6 54 0.5 22 39 07 02 0.0 50 317 59 513
Madriz 7.1 54 61.9 18.3 2.1 0.2 47 59 1.9 0.5 03 8.0 19.0 10.0 310
Estelf 6.5 8.5 60.1 255 7.0 29 9.1 7.7 1.3 0.9 0.1 6.6 144 8.6 561
Chinandega 56 6.6 56.7 229 10.4 23 6.1 58 1.3 0.1 0.0 3.6 15.7 50 1,026
Ledn 58 10.2 542 224 8.1 24 74 84 0.8 0.3 ¢.1 52 17.2 6.4 1,054
Matagalpa 73 7.8 459 19.7 7.9 1.4 3.6 39 0.8 0.3 0.1 42 28.7 53 976
Boaco 74 10.2 47.5 20.6 11.6 1.7 33 36 03 0.3 0.2 4.0 252 4.8 374
Managua 42 113 59.2 291 10.4 1.7 94 11.8 0.8 0.1 0.1 59 10.0 6.7 4,356
Masaya 7.1 58 56.7 26.6 12.4 1.7 11.2 9.7 0.7 0.1 0.0 5.1 179 59 731
Chontales 53 11.0 56.7 17.8 8.0 0.8 3.3 42 0.5 0.5 0.0 23 18.6 33 417
Granada 6.5 79 61.2 27.0 52 0.8 57 52 0.6 0.0 0.2 71 15.8 79 445
Carazo 6.2 8.5 59.7 35.7 94 4.0 12.7 10.8 14 0.3 0.0 54 14.1 6.8 413
Rivas 5.1 37 64.9 25.2 9.8 1.0 44 4.7 0.5 0.0 0.0 5.1 13.5 54 355
Rio San Juan 6.1 3.3 47.4 209 2.0 0.3 58 35 03 0.0 0.0 0.6 279 0.9 143
10.1 2.8 43.6 11.5 37 0.9 26 23 0.2 02 0.0 4.5 423 4.9 447
RAAS 39 7.4 51.1 312 99 17 52 5.0 0.7 0.8 0.2 22 203 35 488
Nivel de educacién
Sin educacién 9.4 59 384 18.6 74 0.7 16 27 0.7 0.2 0.0 24 371 3.3 1,813
Primaria 1-3 76 . 6.8 48.3 183 8.5 1.3 3.0 39 08 0.3 0.1 2.6 26.2 3.6 1,928
Primaria 4-6 74 8.3 56.0 209 7.4 12 49 52 1.0 0.2 0.1 39 18.9 4.9 3,311
Secundaria 32 10.3 63.5 28.8 9.9 22 10.0 11.0 0.7 0.1 0.0 7.0 78 78 5,096
Superior 1.7 11.8 68.0 42.5 *13.9 4.2 19.2 204 1.1 0.7 03 104 26 12.3 826
Total 57 8.8 56.2 248 9.0 L7 7.1 3.0 0.8 02 0.1 5.1 17.1 6.1 13,033




104 PERCEPCIONES SOBRE EL SIDA

Cuando se les pregunté a las entrevistadas si una persona que parece saludable puede tener SIDA,
solo el 81 por ciento contestd afirmativamente (Cuadro 10.3). Las menos informadas son las adolescentes
y de menor instruccion, de la zona rural y de la RAAN y Jinotega.

Al preguntarles si la gente que tiene SIDA puede morir a causa de esa enfermedad el 84 por ciento
contestd que e] SIDA es casi siempre o siempre una enfermedad fatal, un 9 por ciento respondié que algunas
veces y el 1 por ciento dijo que casi nunca mueren de esa enfermedad. Ese conocimiento sobre 1a Jetalidad
de esta enfermedad pareciera ser independiente de la edad y el estado conyugal de la mujer, Sin embargo
se observa un menor porcentaje de este conocimiento entre las mujeres de las dreas rurales y sin ningiin nivel
de instruccidn,

Cuadro 10.3 Percepcitn del riesgo del SIDA: Mujeres
Percepcidén que las mujeres tienen del riesgo del SIDA y riesgo sentido de contraer SIDA segin caracter{sticas scleccionadas, Nicaragua 1998
Una persona saludable El SIDA €s una Posibilidades que
puede tener SIDA enfermedad mortal tiene de adquirir ¢l SIDA
Total
NS/ Casi Algunas Casi Siem- NS/ Nin- Pe- Mo- Gran- Tiene NS/ de
Caracter{sticas No Si SI' nunca veces siempre pre sr! guna queiias derada des SIDA st mujeres
Edad
15-19 117 781 102 15 9.1 272 554 67 738 133 37 73 06 L3 3108
20-24 107 798 95 11 95 266 567 61 662 175 352 88 08 14 2309
25-29 74 841 85 18 83 274 576 51 592 232 61 96 07 12 2078
30-39 74 830 97 14 91 270 567 57 583 224 65 105 04 1.8 3,435
40-49 86 801 113 09 64 269 589 70 647 195 64 76 03 14 2104
Estado marital actual
Actualmente unida 97 794 109 13 85 262 575 65 599 222 62 96 06 15 7,686
Alguna vez en unién 73 831 95 14 83 274 572 56 662 170 5@ 91 07 18 2,281
Nunca en unién 92 832 75 1.3 90 288 553 56 750 126 41 66 04 12 3,066
Area
Urbana 63 80 56 15 84 306 556 38 625 200 63 98 05 10 8698
Rural 150 667 183 10 89 198 596 108 689 171 40 69 08 24 4336
Departamento
Nueva Segovia IL.5 80.0 8.5 26 129 165 60.1 80 688 153 6.5 5.7 0.0 3.6 424
Jinotega 164 650 186 07 87 223 575 109 729 116 354 1717 10 LS5 513
Meadriz 87 806 107 14 93 164 680 48 702 133 52 90 02 21 310
Estel 11.1 808 81 22 128 190 604 54 632 204 67 81 01 15 561
Chinandega 99 789 112 11 87 197 635 70 630 190 52 114 06 09 1,026
Leé6n 101 796 103 13 719 231 602 74 655 188 60 82 09 08 1054
Matagalpa 10.6 716 179 16 82 266 524 1.1 665 173 59 80 09 1.4 976
Boaco 169 698 133 07 74 261 561 97 687 202 29 71 03 07 374
Managua 52 903 45 15 77 397 483 28 615 215 61 100 03 06 4,35
Masaya 9.8 834 6.7 05 119 213 621 42 696 169 5.1 74 01 0.8 731
Chentales 113 724 163 22 60 198 634 87 602 206 68 85 10 28 417
Granada 2.0 798 112 05 46 148 741 60 590 213 35 8.7 33 4.3 445
Carazo 74 838 g8 L1 87 202 649 51 652 204 51 70 03 2.0 413
Rivas 11.7 822 6.1 1.6 110 173 664 37 659 184 47 103 0.2 0.5 355
Rio San Juan 11.9 692 189 1.2 84 221 581 102 706 195 3.2 s 0.3 2.6 143
RAAN 22,1 549 230 16 92 138 624 131 643 141 4.4 89 0.5 7.8 447
RAAS 60 786 154 07 92 216 3591 9.4 707 166 3.7 6.7 0.7 1.7 488
Nivel de educacién
Sin educacitn 140 595 265 1.1 83 216 535 154 706 149 42 6.5 09 3.0 1,813
Primaria [-3 149 684 167 08 .88 226 568 11.1 673 166 47 84 09 20 1928
Primaria 4-6 118 776 107 13 81 251 600 55 661 172 47 96 05 19 3311
Secundaria 51 926 23 16 91 3.0 559 24 626 200 59 94 04 06 509
Superior 13 979 09 1.8 80 320 579 03 522 281 107 8.3 0.1 0.7 886
Total 92 810 938 1.4 86 270 569 6.1 646 19.0 5.5 8.8 06 1.5 13,033
I'NS/SI= No sabe o sin informacién
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10.5 RIESGO SENTIDO DE CONTRAER SIDA

En el Cuadro 10.3 se presentan también las proporciones de mujeres segtn el riesgo sentido de
adquirir SIDA. Dos de cada tres mujeres (65 por ciento) contestaron que no tenfan ninguna posibilidad de
contraer la enfermedad, 19 por ciento se consideran en riesgo bajo, el 6 por ciento reconocié una
probabilidad moderada y el 9 por ciento una probabilidad grande. Las que consideran que tienen algtin
riesgo moderado o grande son mujeres de 20 afios y mds, actualmente unidas, del drea urbana, de
Chinandega, Chontales, Managua y Rivas, y con educacién secundaria y més.

10.6 CAMBIOS EN EL COMPORTAMIENTO SEXUAL

A las entrevistadas se les pregunt6 si desde que se enteraron de la existencia del SIDA han cambiado
su conducta sexual y qué han hecho. (Cuadro 10.4). El 59 por ciento con o sin relaciones sexuales no ha
cambiado su comportamiento sexual o sus decisiones acerca de sus relaciones sexuales. Entre las respuestas
a las medidas tomadas un 20 por ciento informé que conservé su virginidad, el 6 por ciento resolvié tener
un solo compaiiero sexual, el 5 por ciento se abstuvo de tener relaciones sexuales, el 2 por ciento comenz6
a usar condén, y el 6 por ciento le exigié fidelidad a su esposo.

Las mujeres que més han cambiado su comportamiento sexual son las que se sienten en riesgo
moderado o grande, sea que sepan o no que el SIDA es fatal, las algunas vez unidas, las residentes de Rio
San Juan y Carazo, y las de menor nivel de educacién. Las que dejaron de tener relaciones sexuales son
principalmente mujeres alguna vez casadas o unidas (25 por ciento), el 73 por ciento de las solteras que no
han tenido relaciones sexuales resolvié no tenerlas, en mayor medida las adolescentes (51 por ciento) y
aquellas con estudios secundarios o m4s (28 por ciento). ‘

10.7 CONOCIMIENTO Y USO DEL CONDON

En el Cuadro 10.5 se presenta la proporcién de mujeres que declararon conocer sobre el SIDA, han
tenido relaciones sexuales, que conocen dénde pueden conseguir los condones o preservativos, la proporcién
de las que usaron condones en lailtima relacién, y la proporcién que los usan como método de planificacién
familiar, Casi la totalidad de las mujeres entrevistadas (95 por ciento) indicaron conocer el condén, siendo
este menor en el irea rural, Jinotega, Rio San Juan, y la RAAN, y entre las mujeres sin educacién (menos
de 90 por ciento).

Las centros de salud piiblicos son la fuente mis importante mencionada por el 42 por ciento de este
grupo de entrevistadas, seguida por las farmacias (28 por ciento). E1 2 por ciento de las mujeres consideradas
usé condones en la tltima relacién o los ha usado como método de planificacién familiar. Aunque los
centros de salud son la principal fuente del condén, es de destacar la alta participacién de las farmacias en
el drea urbana, principalmente en Managua, Masaya, Granada, y Esteli; y entre aquellas més educadas.
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Cuadro 10.4 Comportamiento para prevenir el SIDA: Mujeres

Porcentaje de mujeres segiin cambio en el comportarniento para evitar el SIDA, de acuerdo a percepcién del riesgo del SIDA y
caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998

No Con-  Dejo de Sexo con Redujo el
cambié  servd tener  Empezé una ndmerode Pidié Niimero
comporta-  virgi- rela- a usar sola compafieros fidelidad  Otras de
Caracterfsticas miento nidad ciones condén persona sexuales alesposo razones mujeres
Percepcifn del SIDA
Cree que el SIDA es fatal
Sin riesgo o pequeiio 572 23.1 3.0 14 73 03 46 32 2,882
Riesgo moderado/grande 62.3 13.2 4.8 2.6 1.7 0.7 7.3 5.1 618
No sabe/Sin informacién 60.8 9.1 38 52 10.9 0.0 32 102 22
Cree que el SIDA no es fatal
Sin riesgo o pequefio 58.8 214 56 1.6 57 0.2 58 24 8,016
Riesgo moderado/grande 63.0 11.6 38 3.6 6.9 0.5 9.7 31 1,325
No sabe/Sin informacién 63.1 194 36 03 4.8 0.0 2.8 27 169
Edad
15-19 384 51.4 24 1.1 30 0.1 21 22 3,108
20-24 60.1 19.0 4.1 2.1 74 03 6.0 2.6 2,309
25-29 65.4 il.5 37 2.5 78 04 77 5 2,078
30-39 69.2 6.3 54 23 79 02 8.1 30 3435
40-49 65.8 7.8 11.7 0.9 58 0.4 6.3 29 2,104
Estado marital actual
Actualmente unida 76.8 05 0.9 22 9.1 0.3 9.0 35 7,686
Alguna vez unida 472 17.0 249 24 4.1 0.4 3.4 24 2,281
Nunca en unién 235 726 13 03 0.7 0.0 0.0 14 3,066
Area
Urbana 56.1 223 59 21 6.5 03 58 3.0 8,698
Rural 652 16.4 39 1.3 5.8 0.1 6.3 23 4,336
Departamento
Nueva Segovia 51.7 19.5 6.2 24 104 03 6.8 4.7 424
Jinotega 63.5 152 52 1.7 6.4 00 4.7 4.0 513
Madriz 597 26.6 4.5 1.6 22 0.0 4.8 1.0 310
Estell 58.9 222 6.1 1.5 21 03 82 22 561
Chinandega 64.8 14.3 47 1.6 6.0 0.2 8.0 1.7 1,026
Leén 56.9 24.1 4.6 12 5.5 0.0 7.3 1.5 1,054
Matagalpa 62.6 18.7 52 13 4.6 0.0 6.4 28 976
Boaco 63.4 174 55 19 6.7 0.2 48 14 374
Managua 55.1 21.5 55 2.6 8.0 0.4 5.6 4.0 4,356
Masaya 64.7 24.5 4.1 08 1.3 0.2 4.6 0.7 731
Chontales 634 16.6 38 2.3 6.7 0.3 5.2 32 417
Granada 56.8 21.1 4.6 21 8.7 0.3 6.6 27 445
Carazo 65.2 20.1 5.1 1.5 2.9 0.3 4.8 2.0 413
Rivas 56.5 18.4 6.6 1.0 8.0 0.7 75 16 355
Rio San Juan 71.2 140 2.3 0.9 6.4 0.0 44 15 143
RAAN 62.9 15.0 64 0.0 73 0.5 59 2.3 447
RAAS 588 24.8 6.4 05 52 0.0 27 2.0 488
Nivel de educacién
Sin educacién 70.3 9.1 7.3 0.7 59 0.2 54 2.7 1,813
Primaria 1-3 67.4 123 6.3 1.0 55 03 52 28 1,928
Primaria 4-6 60.2 17.7 56 1.9 6.1 0.3 6.9 28 3,311
Secundaria 524 27.9 4.0 2.1 64 0.2 6.0 27 5,096
Superior 527 27.6 43 33 8.6 0.2 4.5 33 886
Total 59.1 20.4 52 1.8 6.3 02 59 2.8 13,033
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Cuadro 10.5 Conociriento de fuente para condones v uso de ellos: Mujeres

Porcentaje de entrevistadas gue han tenido relaciones sexuales por conocimiento de fuentes v uso de condones, segin la
percepci6n del riesge del SIDA y caracteristicas seleccionadas, Nicaragua 1998

Fuente para condones Us6 condones
Sin Para plani- Nidmero
Conoce Privada Otra  infor- Ultima ficacién de
Caracteristicas _ condones Piblica médica Farmacia fuente macién relacién familiar mujeres
Percepcion del SIDA
Cree que el SIDA es fatal 96.6 40.5 6.8 30.9 0.8 21.1 1.4 20 2,154
Sin riesgo o pequefic 976 48,2 6.4 30.3 0.8 14.4 1.2 22 514
Moderado/Grande 100.0 39.6 0.0 249 0.0 355 6.7 0.0 17
Cree que el SIDA no es fatal 93.3 414 5.1 26.3 0.5 26.7 1.7 2.3 6,188
Sin riesgo o pequefio 97.2 484 51 28.2 0.6 17.7 22 1.2 1,117
Moderado/Grande 85.0 43.2 11 13.8 1.0 40.9 0.0 1.6 140
Edad
15-19 92,7 44.1 3.8 19.5 0.6 32.0 1.6 24 1,122
20-24 96.0 46.5 54 25.6 0.7 218 1.7 2.0 1,759
25-29 95.9 43.6 6.2 28.5 0.4 21.3 14 2.8 1,867
30-39 95.3 42.1 6.2 30.1 0.4 21.2 2.0 2.0 3,310
40-49 92.0 373 45 28.5 1.0 28.8 1.1 1.5 2,072
Estado marital actual
Actualmente unida 94.1 428 5.6 26.6 0.6 24.4 0.7 2.7 7,686
Alguna vez en unidn 95.7 414 4.8 303 06 22.8 42 0.2 2,281
Nunca en unién 98.2 36.5 57 29.8 0.8 272 7.3 04 164
Area
Urbana 97. 387 5.6 36 0.7 .5 2.1 24 6,592
Rural 88.9 49.2 5.2 10.8 0.4 34.5 0.7 L5 3,539
Departamento
ueva Segovia 97.3 63.3 32 14.8 1.0 17.7 2.3 23 337
Jinotega 874 45.8 104 13,4 0.6 29.8 0.8 28 430
Madriz 96.0 65.7 1.0 13.1 0.5 19.8 1.7 1.9 225
Estel{ 96.0 389 5.1 31.5 0.5 24.0 12 1.9 426
Chinandega 93.6 46.9 4.4 22.5 0.8 254 1.8 1.9 833
Le6n 95.7 492 24 23.1 1.0 243 1.5 2.2 805
Matagalpa 89.8 442 7.6 18.6 0.6 29.0 1.3 1.5 773
Boaco 90.2 46.8 7.6 19.5 0.2 26.0 1.3 2.0 289
Managua 97.8 38.0 5.8 39.1 0.4 16.7 23 2.5 3,369
Masaya 96.5 29.7 5.1 34.1 0.3 30.8 0.9 1.2 542
Chontales 91.9 41.6 8.8 23.6 0.2 25.8 0.4 1.5 315
Granada 95.2 34.7 42 31.8 0.2 29.1 1.5 2.9 337
Carazo 96.5 41.0 6.3 29.2 0.6 229 0.8 24 313
Rivas 98.4 50.5 83 212 0.5 19.6 2.0 2.9 276
Rfo San Juan 86.6 47.5 2.1 11.6 0.7 38.0 0.0 0.7 118
RAAN 81.5 42.1 27 59 1.9 474 0:2 1.7 370
RAAS 91,7 36.6 4.2 19,7 0.7 38.8 1.1 0.7 373
Nivel de educacion
Sin educacidn 85.1 40.5 3.4 12.1 0.6 43.4 0.6 1.9 1,698
Primaria 1-3 91.9 46.3 35 15.6 0.8 33.7 12 1.7 1,719
Primaria 4-6 96.2 47.8 4.8 23.8 0.6 23.1 14 1.5 2,740
Secundaria 98.4 40.6 7.3 38.1 0.4 13.6 2.2 2.8 3,388
Superior 99.9 20.9 9.3 63.6 0.1 52 32 2.6 585
Cambio en el
comportamiento sexual
No cambié el comportamiento 93.9 414 52 27.2 0.5 25.7 1.0 2.0 7,070
Censervd virginidad 95.6 40.0 5.1 27.5 0.0 274 3.7 0.0 448
Dej6 de tener Ias relac. sexvales 955 426 33 270 0.7 26.4 44 0.0 669
Empez6 a usar condén 100.0 46.0 58 41.0 0.3 6.9 14.7 17.1 231
Sexo con un sélo compafiero 96.5 44.2 7.6 293 0.9 18.0 0.6 2.1 809
Redujo los compafieros sexuales 100.0 348 9.0 40.3 0.0 15.9 0.0 0.0 32
Otras respuestas 96.4 489 6.5 27.3 0.9 16.4 1.3 1.8 1,058
Total 94.6 42.4 54 27.5 0.6 24.1 1.6 21 10,131
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10.8 RESULTADOS DEL CUESTIONARIO DE HOMBRES
10.8.1 Conocimiento y Prevencién de]l SIDA

En el Cuadro 10.6 se presentan los porcentajes de hombres que conocen el SIDA segiin
caracteristicas seleccionadas, Al igual que con las mujeres, la gran mayoria de los hombres (98 por ciento),
sin importar la edad, estado conyugal, nivel de educacién o 4rea de residencia, conoce del SIDA. Los
hombres del 4rea urbana poseen un mayor conocimiento sobre esta enfermedad de transmisién sexual (100
versus 96 por ciento para los de la drea rural). Como es de esperarse, el mayor nivel educativo est4 asociado
con un conocimiento mis elevado sobre cada una de estas enfermedades.

Cuadro 10.6 Conocimiento de SHDA: Hombres
Porcentaje de hombres entrevistados por conocimiento de SIDA por fuente de conocimiento, segiin caracterfsticas seleccionadas,
Nicaragua 1998
Fuente de conocimiento
Traba- Reunién
Perid- jador co-  Ami- Nimero
Conoce dico/  Pan- de Igle- muni- gos/Pa- Otras de
Caracter{sticas SIDA Radic TV  Revista fletos salud sia  Escuela taria rientes fuentes hombres
Edad
15-19 96.6 73.6 69.0 332 17.2 53 0.4 24.7 3.6 249 1.7 696
20-24 995 788 694 364 226 86 14 144 38 256 1.6 509
25-29 986 806 678 341 173 106 0.6 46 33 306 2.4 372
30-39 993 857 747 382 162 74 07 36 49 231 20 630
40-49 986 817 68.8 358 14.5 62 1.2 1.1 4,1 274 1.5 453
50-59 970 805 618 305 116 29 0.6 13 51 295 3.1 252
Estado marital actual
Actualmente unido 9883 827 689 353 163 N 08 29 43 263 22 1724
Soltero no tuvo sexo 99.3 747 69.7 33.1 136 6.4 16 53 52 284 1.5 219
Nunca en unién 912 1759 706 353 190 5.7 06 238 35 255 1.6 968
Area
Urbana 99.5 799 832 465 22.7 7.2 1.0 13.2 38 227 2.7 1,788
Rural 963 798 476 17.1 8.0 6.5 0.5 5.1 45 3.7 07 1,124
Departamento
Nueva Segovia 100.0 864 524 231 129 122 14 27 14 361 14 87
Jinotega 951 774 329 12.8 11.0 104 12 55 9.8 19.5 12 150
Madriz 99.2 814 55.8 13.2 9.3 85 0.0 4.7 6.2 23.7 0.0 70
Estelf 99.4 716 484 232 155 155 06 135 32 542 1.3 116
Chinandega 1000 816 808 308 152 44 0.8 100 44 W16 2.0 257
Ledn 99.1 796 844 324 107 1.6 04 138 27 324 1.3 228
Matagalpa 928 793 562 274 9.1 4.3 1.9 53 34 212 0.5 247
Boaco 977 848 629 311 106 5.3 0.0 83 08 159 0.8 85
Managua 99.5 822 88.5 570 282 3.6 1.0 10.4 4.3 137 2.5 878
Masaya 995 702 713 348 152 116 00 217 20 414 1.5 163
Chontales 974 739 53.9 243 16.5 7.0 0.9 52 6.1 19.1 6.1 92
Granada 10000 768 768 319 174 8.0 0.7 101 36 196 14 93
Carazo 980 684 664 322 224 6.6 07 125 33 230 4.6 91
Rivaes 993 926 794 199 103 74 0.0 2.2 0.0 456 0.7 87
Rio San Juan 97.5 937 39.2 13.9 11.4 3.8 0.0 3.8 6.3 39.2 25 37
RAAN 943 804 259 13.9 5.1 10.1 0.0 9.5 7.0 29.7 1.3 118
RAAS 985 774 36.8 20.3 4.5 15.8 0.8 16.5 4.5 42.1 23 114
Nivel de educacién
Sin educacién 946 1762 376 6.0 37 48 0.2 0.2 5.0 315 09 503
Primaria 1-3 97.7 796 514 182 6.5 6.6 1.1 0.8 29 323 11 473
Primaria 4-6 987 801 73.8 319 131 6.7 0.6 6.1 50 263 0.9 780
Secundaria 998 812 87.1 528 27.2 8.8 1.1 218 36 183 29 929
Superior 1000 821 908 738 40.3 54 0.5 16.4 33 19.6 56 227
Total 983 799 69.5 35.1 17.0 6.9 0.8 10.1 4.1 26.2 19 2912
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10.8.2 Medios de Informacion sobre el SIDA

En el Cuadro 10.6 se presentan las fuentes o medios de informacién mediante los cuales los hombres
entrevistados declararon haberse informado sobre el SIDA. Al igual que con la informacién de las mujeres
entrevistadas, la principal fuente de informaci6n ha sido la radio (80 por ciento), seguida por la televisién (70
por ciento), la prensa escrita (35 por ciento), los amigos y parientes (26 por ciento) y los panfletos (17 por
ciento). Como es de esperarse, la television y los periédicos y revistas han llegado mds a los hombres
residentes en el drea urbana. En el 4rea rural en cambio, la radio y los parientes y amigos son los de mayor
receptividad. Se observan también importantes diferenciales segin nivel de educacién, principalmente en lo
que respecta a la televisién, prensa escrita, afiches, y amigos y patientes.

10.8.3 Formas de Evitar el SIDA

En el Cuadro 10.7 se presenta el conocimiento o compresion que tiene los hombres entrevistados
sobre las medidas para evitar la transmisién de esta enfermedad. Se observa que un alto porcentaje de los
entrevistados mencioné formas correctas de proteccién frente al virus del SIDA, como usar condones (65 por
ciento), evitar sexo con prostitutas (31 por ciento), ser fiel a su pareja (22 por ciento), evitar inyecciones (12
por ciento), o transfusiones (11 por ciento).

Sin embargo, hay que destacar que 7 por ciento de los entrevistados mostraron estar en cierta medida
desinformados al ofrecer respuestas inverosimiles: evitar besos, evitar picadura de mosquitos, etc. Las
concepciones erréneas son més frecuentes entre los hombres residentes en el area rural y en las personas de
edades mis avanzadas. Finalmente, es importante destacar que entre 6 y el 10 por ciento de los entrevistados
con estudios secundarios y superiores tienen ideas equivocadas sobre la transmisién y prevencién de esta
enfermedad. Finalmente, note que 3 por ciento de los hombres considera que no hay nada que se pueda hacer
para evitar el SIDA y otro 11 por ciento no sabe que hacer. Estos porcentajes son mayores entre aquellos
grupos de hombres generalmente menos favorecidos.

10.8.4 Percepciones sobre el SIDA

El 84 por ciento de los entrevistados sabe que una persona de apariencia saludable puede ser
seropositiva (véase Cuadro 10.8). Los que tienen menor informacién al respecto son aquellos sin instruccién
(67 por ciento). Ighalmente un porcentaje elevado de hombres informé que casi siempre o siempre el SIDA
es una enfermedad fatal (85 por ciento) y un 10 por ciento dijo que solo algunas veces puede ser una
enfermedad fatal, menos del 6 por ciento respondi6 que nunca o que no sabe.

10.8.5 Riesgo Sentido de Contraer SIDA

El 41 por ciento de los hombres respondié que no tiene ninguna posibilidad de contraer el SIDA (ver
Cuadro 10.8), un poco més de uno de cada cuatro hombres (27 por ciento) se considera con riesgo bajo, el 11
por ciento informé tener una probabilidad moderada y 20 por ciento reconocié una alta probabilidad de
contagiarse con SIDA, Los que se consideran en riesgo moderado o alto de contraer el SIDA son aquellos que
tienen 25-29 afios, aquellos nunca en unién y los de residencia urbana. Segiin nivel educativo el mayor
porcentaje de hombres con riesgo moderado o alto son aquellos con 4 o més afios de educacién.
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Cuadro 10.7 Conocimiento de formas para evitar ¢] SIDA: Hombres

Porcentaje de hombres con conocimiento de formas para evitar el SIDA, segiin caracteristicas seleccionadas, Nicaragua 1998

No Evitar sexo con Evitar No
puede  Abstenerse Una Evitar Evitar picad. conoce
hacerse de Usar sola Pros- Homo- trans- inyec- Bvitar de como
Caracterfsticas nada sexo condén compafiera titulas  sexuales  fusion ciones besos mosq. evitar
Edad .
15-19 3.2 7.7 70.1 131 283 58 10.6 11.2 0.5 0.0 6.3 119
20-24 39 9.2 659 24.9 29.1 37 7.5 11.2 18 02 54 10.4
25-29 35 7.1 61.3 21.0 325 82 144 136 0.2 0.6 7.1 10.7
30-39 1.7 10.0 64.8 27.0 304 7.3 144 13.1 1.7 02 5.0 7.5
40-49 30 110 60.6 248 315 4.9 9.1 114 1.6 04 37 10.3
50-59 0.4 92 551 253 36.5 7.8 10.3 79 25 0.7 50 14.3
Estado marital actual
Actalmente unida 2.5 8.8 61.5 27.3 321 6.8 1L.1 119 1.2 0.4 49 10.2
Alguna vezenunién 2.7 114 706 143 273 4.5 10.1 9.4 2.5 0.0 9.1 82
Nunca en unién 33 9.0 701 14.5 28.8 54 114 11.8 1.2 0.1 57 11.5
-Area
Urbana 25 9.3 702 23.5 335 8.4 142 14.8 17 0.2 6.9 6.6
Rural 32 8.6 56.6 197 259 23 6.0 66 0.7 04 31 16.8
Departamento
Nueva Segovia 2.0 6.1 70.1 218 27.2 14 5.4 75 0.7 0.0 6.1 8.2 6.8
Jinotega 2.6 19 55.1 173 244 0.6 1.9 5.8 0.0 0.0 1.7 256 1.7
Madriz 3.9 289 516 22.7 227 47 16.4 133 0.8 08 3.1 12.5 31
Esteli 1.9 39 66.9 17.5 377 104 6.5 12.3 26 0.0 1.7 6.5 30
Chinandega 2.0 11.6 69.2 172 328 6.0 9.2 1.6 0.0 0.0 24 72 2.4
Letn 40 139 619 17.5 247 36 8.1 117 1.8 0.4 27 13.9 4.5
Matagalpa 3.1 43 534 212 2589 26 9.8 13 0.5 00 4.1 171 33
Boaco 3.1 1.6 61.2 364 426 5.4 8.5 9.3 3.1 0.0 2.3 10.1 5.4
Managua 2.0 9.0 71.9 271 36.8 9.7 17.9 17.1 15 03 7.2 5.4 9.0
Masaya 2.5 6.1 53.8 173 41.6 11.7 16.3 20.3 5.1 1.0 9.1 8.1 14.7
Chontales 3.6 54 60.7 21.4 23.2 2.7 5.4 5.4 1.8 0.9 4.5 89 7.1
Granada 0.7 36 65.9 304 29.0 5.8 36 4.3 07 0.7 9.4 58 10.1
Carazo 4.0 7.4 63.1 20.1 34.2 6.0 11.4 6.7 07 0.0 47 10.1 54
Rivas 07 28.1 822 14.8 10.4 15 3.9 22 L5 0.0 44 52 52
Rio San Juan 3.9 2.6 59.7 22.1 260 6.5 2.6 7.8 0.0 0.0 0.0 19.5 0.0
RAAN 27 19.5 718 168 13.4 0.0 6.7 34 0.0 0.0 2.0 14.8 2.0
RAAS 9.2 31 527 183 214 31 4.6 8.4 00 0.8 0.0 29.0 0.8
Nivel de educacién
Sin educacién 29 7.4 437 19.5 29.5 37 2.8 3.2 1.2 0.2 26 238 44
Primaria 1-3 58 6.7 517 18.6 257 3.6 4.2 7.3 0.3 04 3.4 17.7 3.9
Primaria 4-6 32 8.8 682 18.5 309 54 10.0 9.3 1.8 0.4 43 10.1 6.3
Secundaria 12 10.0 74.7 24.3 320 8.2 177 16.5 14 0.2 74 2.6 8.7
Superior 1.3 19.9 74.5 38.0 367 10.3 19.9 26.7 16 0.0 1.5 1.3 13.1
Total 2.8 5.0 65.0 21 30.6 6.1 111 11.7 13 03 .5 10.5 65




Cuadro 10.8 Percepcitn del riesgo del SIDA: Hombres

Percepcion que los hombres tienen del riesgo del SIDA y riesgo sentido de contraer SIDA segtn caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998

Una persona saludable El SIDA es una Posibilidades que
puede tener SIDA enfermedad mortal tiene de adquirir el SIDA
Total
NS/ Casi Algunas Casi NS/ Nin- Pe- Mo- NS/ de
Caracterfsticas No Si S’  nunca veces stempre Siempre SI' guna quefias derada Grandes SI' hombres
Edad
15-19 109 798 93 2.4 89 280 571 37 40 248 103 194 15 672
20-24 69 852 79 1.6 99 209 635 42 421 249 108 217 04 506
25-29 87 821 9.2 1.3 118 223 3590 57 415 247 136 196 07 366
30-39 58 883 5.8 1.7 97 192 654 40 398 284 95 217 0.7 626
40-49 98 833 6.9 02 107 228 631 32 376 300 107 201 1.5 447
50-59 61 815 124 0.0 59 221 642 78 442 267 142 143 07 245

Estado marital actual

Actualmente unido 8.0 840 8.0 13 96 205 637 49 427 264 107 192 10 1,703
Alguna vez en unidn 72 863 6.4 03 112 289 559 37 369 316 107 208 00 218
Nunca en unitn 38 823 8.9 18 94 254 598 36 401 257 116 213 12 941
Area
Urbana 56 899 4.5 2.1 99 230 618 31 30 296 120 211 03 L779
Rural 126 733 141 0.2 92 223 619 6.5 487 216 94 182 20 1,083
Departamento
Nueva Segovia 109 B16 7.5 0.0 82 265 626 27 558 265 122 34 20 87
Jinotega 96 718 186 0.6 77 135 647 135 603 250 N 58 13 143
Madriz 94 836 7.0 060 242 211 531 1.6 36 133 117 406 08 69
Bsteli 162 747 9.1 06 130 221 610 3.2 513 251 78 136 1.9 115
Chinandega 56 840 104 0.4 84 128 720 64 332 312 108 228 20 257
Ledn 81 819 8.1 00 99 238 614 49 336 332 126 197 09 226
Matagalpa 135 772 9.3 1.6 41 295 606 41 308 249 78 295 10 229
Boaco 62 837 101 1.6 62 194 667 62 512 225 93 163 08 83
Managua 46 91.8 3.6 kN 90 271 586 23 358 320 120 202 Q0 874
Masaya 122 792 8.6 0.0 61 152 756 3.0 335 244 132 284 05 162
Chontales 7.1  86.6 63 0.9 71 179 679 63 589 179 71 143 1.8 89
Granada 87 817 3.6 22 94 17. 66.7 43 638 239 8.0 29 14 93
Carazo 47 899 54 0.7 9.4 94 765 40 504 215 60 141 20 90
Rivas 67 874 59 07 178 422 385 07 281 244 141 326 07 86
Rio San Juan 104 766 130 13 7.8 117 727 65 519 273 65 117 26 36
RAAN 81 718 201 60 275 34, 29.5 8.1 456 87 221 228 07 111
RAAS 19.1 634 176 0.8 69 153 710 6.1 51.1 145 92 221 3.1 112
Nivel de educacién
Sin educacién 148 673 179 0.0 80 151 68.0 9.0 506 244 84 141 25 475
Primaria 1-3 108 756 136 04 9.6 187 0643 70 463 267 108 146 15 402
Primaria 4-6 8.1 828 9.1 1.0 94 243 o6l4 38 398 233 112 248 1.0 770
Secundaria 55 931 1.5 24 98 272 588 1.9 390 281 118 21.0 02 928
Superior 08 979 1.3 34 139 235 517 1.5 278 363 131 228 0.0 227
Total 82 836 8.2 14 97 228 618 44 414 266 110 200 1.0 2,862

I NS/SI= No sabe o sin informacién
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10.8.6 Cambios en el Comportamiento Sexual

En el Cuadro 10.9 se presentan las respuestas dadas por los entrevistados cuando se les pregunt6
si habfan cambiado su comportamiento sexual después que se enteraron de la existencia del SIDA y qué
medidas de precauci6n tomaron. Se observa que un 25 por ciento no ha cambiado su comportamiento sexual.
En relacién a las medidas tomadas, una tercera parte informé que tiene relaciones sexuales con una sola
pareja, el 25 por ciento comenzé a usar condones, 14 redujo el mimero de parejas y, el resto dio otras
respuestas,

Cuadro 10.9 Comportamiento para prevenir el SIDA: Hombres
Porcentaje de horbres segiin cambio en el comportamiento para evitar ¢l SIDA, de acuerdo a percepeién del riesgo del SIDA y caracteristicas
seleccionadas, Nicaragua 1998
No Con-  Dejdde Sexocon Redujo Bvita contacto con:
cambié  servd tener Empezé  una niémerp ——-———— Nimero
comporia-  virgi- rela- ausar sola compafieras Homo-  Prosti- Otras de
Caracteristicas miento  pidad ciones condén persona sexuales sexuales  tuta razones hombres
Percepcitn del SIDA'
Cree que el SIDA es fatal
Sin riesgo o pequefio 304 8.1 1.1 174 294 153 0.0 20.1 34 395
Riesgo moderado/grande 5.4 3.9 0.6 53.9 56.5 154 21 17.1 35 255
Cree que el SIDA nv es fatal
Sin riesgo o pequefio 3L9 5.6 08 19.1 26.2 140 03 226 5.1 1,552
Riesgo moderado/grande 11.9 35 1.0 31.1 379 1.1 139 41.2 13.1 633
No sabe/Sin informacién 34.6 159 0.0 2.3 346 1.0 0.0 10.7 10.1 26
Edad
15-19 27.0 16.8 0.6 297 17.2 6.4 3.0 20.8 6.6 672
20-24 18.8 4.6 0.7 331 294 18.1 37 267 6.9 506
25-29 24.1 22 0.0 23.0 373 15.8 43 273 6.7 366
30-39 20.3 0.9 0.5 22.6 39.7 19.1 i9 Kl i) 6.9 626
40-49 283 0.5 22 16.6 41.8 125 22 24.7 5.0 447
50-59 39.5 1.7 1.4 134 324 89 3.7 220 73 245
Estado marital actual
Actualmente unida 259 0.3 0.7 189 41.8 16.1 35 27.4 6.5 1,703
Alguna vez unida 24.0 25 20 30.2 224 171 27 25.1 4.2 218
Nunca en unién 23.5 15.4 0.9 33.1 16.5 83 34 229 72 941
Area
Urbana 21.1 5.6 09 23.7 31.6 153 4.1 27.8 7.0 1,779
Rural 313 52 0.8 17.4 327 108 2.3 22.4 5.8 1,083
Departamento
Nueva Segovia 28.6 9.5 2.7 14.3 25.2 17.0 0.0 26.5 54 87
Jinotega a2l 51 0.6 14.7 28.2 17.3 0.0 224 6.4 143
Madriz 14.1 4.7 0.8 29.7 50.0 6.3 9.4 3.6 8.6 69
Estelf 279 3.2 0.0 20,1 24.7 14.9 58 292 9.7 115
Chinandega 340 40 04 17.2 316 11.6 44 224 52 257
Leén 29.1 4.0 13 233 318 143 6 193 9.4 226
Matagalpa 238 4.1 1.0 18.7 29.0 10.4 47 27.5 9.3 229
Boaco 22.5 7.0 0.8 25.6 349 15.5 1.6 28,7 7.0 83
Managoa 18.7 7.9 1.0 31.2 33.2 17.1 31 28.6 54 874
Masaya 223 2.0 0.0 20.3 24.4 9.6 152 40,1 157 162
Chontales 24.1 2.7 09 20.5 33.9 12.5 0.0 21.4 3.6 89
Granada 233 36 0.7 239 26.8 159 0.0 26.1 94 93
Carazo 309 8.1 0.7 20.1 195 12.8 0.0 25.5 6.7 90
Rivas 23.0 30 0.0 31.9 47.4 14.8 0.0 104 0.7 86
Rio San Juan 46.8 0.0 0.0 9.1 299 6.5 39 20.8 26 36
RAAN 26.8 13 1.3 35.6 523 8.7 0.0 15.4 20 111
RAAS 305 7.6 0.8 244 26.7 23 0.3 198 0.0 112
Nivel de educacién
Sin educacién 4.2 1.8 0.6 13.9 35.1 8.5 2.1 239 5.1 475
Primaria 1-3 29.6 3.2 1.0 17.1 309 117 28 28.0 4.6 462
Primaria 4-6 23.1 74 1.3 24.7 328 14.4 39 26,8 6.4 770
Secundaria 18.9 7.7 0.6 31.8 29.5 17.5 4.0 247 1.8 928
Superior 27.5 2.0 03 307 35.2 9.9 34 25.9 8.8 227
Total 25.0 5.4 0.8 24.5 320 13.6 3.4 25.8 6.5 2,862
! Se excluyen 2 casos sin informacién
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Enloque serefiere a los cambios de conducta sexual segtin caracteristicas sociodemogrificas se nota
que los hombres residentes en el 4rea urbana y de mayor nivel de instruccién y los que se sienten en riesgo
moderado o grande de contraer la enfermedad han recurrido mas a Ia idea de tener sexo con una sola
compafiera y al uso de condones. Igualmente nétese que hay una proporcién mayor de hombres que no han
cambiado su comportamiento sexual desde que ellos supieron de esta enfermedad en Rio San Juan, Jinotega,
la RAAS, Carazo y Chinandega (30 por ciento o més de los hombres).

10.8.7 Conocimiento y Uso del Condén

De los hombres que han tenido relaciones sexuales el 7 por ciento usa condones para planificacion
familiar y 17 por ciento lo usaron en su iltima relacién (Cuadro 10.10). Generalmente los hombres
nicaragiienses usan mayormente los preservativos para prevencion de enfermedades de transmisién sexual
y SIDA, y en menor medida para evitar embarazos. Como se observa, 1os hombres nunca unidos del 4rea
urbana, en Madriz, Matagalpa, Boaco, Managua, Chontales, Granada, y Carazo un porcentaje considerable
de hombres usaron el cond6n en su uitima relacién para evitar el SIDA.

En cuanto a las fuentes de suministro del condén, y a diferencia de las mujeres, las farmacias son
la fuente para condones m4s importante ya que fueron mencionadas por el 48 por ciento de los hombres que
conocen del SIDA y que han tenido relaciones sexuales, seguidas por los Centros de Salud del MINSA (30
por ciento). El lugar de residencia de los hombres analizados muestra que 1os centros de salud del MINSA
tienen la mayor participacién en las dreas rurales (40 por ciento) y las farmacias en las urbanas (63 por ciento
de los casos). Nétese sin embargo el alto porcentaje de casos clasificados como “no sabe o sin informacién”
para el 4rea rural, el cual se puede observar también en aguellos departamentos con una alta proporcion de
poblacién rural (Jinotega, Matagalpa, Rio San Juan, RAAS, y RAAN).
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Cuadro 10.10 Conocimiento de fuente para condones y uso de ellos: Hombres

Porcentaje de hombres entrevistados que han tenido relaciones sexuales por conocimiento y uso de condones, segiin
la percepcion del riesgo del SIDA y caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998

Fuente para condones Us6 condenes
Para
Sin lani- Nimero
Conoce Privada Otra  infor- Ultima ficacién  de
Caracterfsticas condones Pdblica médica . fuente macién relacién familiar hombres
Percepcion del SIDA
Cree que el SIDA es fatal 99,2 30.0 487 33 18.0 21.9 9.4 349
Sin riesgo 0 pequefio 100.0 337 507 1.7 13.9 23.0 6.3 227
Moderado/Grande 100.0 0.0 53.4 46.6 0.0 0.0 0.0 2
Cree que el SIDA no es fatal 99.2 313 2.4 2.7 239 14.4 54 1,392
Sin riesgo o pequefio 99.2 229 60.3 2.1 15.0 19.6 8.9 578
Moderado/Grande 100.0 24.0 6.4 4.0 49.6 2.9 2.9 20
Edad
15-19 99.7 335 47.0 4.1 16.1 38.6 12.4 406
20-24 99.5 34.0 437 4.5 17.9 22.7 7.8 485
25-29 99.7 30.5 51.0 2.7 15.9 16.1 8.1 361
30-39 99.2 3L5 49.5 1.3 17.8 10.9 4.8 624
40-49 99.7 24.4 482 1.6 26.0 8.5 4.6 446
50-59 97.3 15.2 48.2 1.1 35.5 4,5 26 243
Estado marital actual
Actualmente unido 992 29.7 46. 1.8 4 6.6 38 1,703
Alguna vez en unién 98.8 24.2 54.3 39 17.5 22,9 7.6 218
Nunca en unién 99.7 30.2 49.8 4.2 16.1 43.3 14.5 646
Area
Urbana 99.8 229 62.7 2.6 12.0 22,1 83 1,594
Rural 98.4 39.9 23.6 2.6 34.1 9.3 4.4 973
Departamento
ueva Segovia 98.4 54.4 19.2 2.4 24.0 11.2 6.4 74
Jinotega 97.1 429 22.9 2.1 321 13.6 5.0 128
Madriz 100.0 65.2 16.1 0.9 17.9 23.2 8.9 61
Estelf 100.0 33.2 45.8 2.1 139 20.1 97 108
Chinandega 100.0 27.4 46.5 2.8 22.8 19.5 8.8 221
Leén 100.0 31.8 48.5 2.5 17.2 24.7 106 200
Matagalpa 98.9 29.0 335 34 34.7 9.1 1.7 209
Boaco 99.2 37.3 38,1 1.7 22.9 11.9 34 76
Managua 99.4 17.9 67.8 2.3 12,5 20.2 6.8 784
Masaya 100.0 14.0 71.3 1.8 14.0 18.1 11.7 141
Chontales 100.0 41.9 333 3.8 219 13.3 2.9 84
Granada 100.0 27.6 40.2 7.1 25.2 20.5 3.9 86
Carazo 98.4 33.0 419 1.6 18.6 17.3 7.0 78
Rivas 100.0 385 41.0 1.6 18.9 11.5 5.7 78
Rio San Juan 95.7 52.9 12.9 1.4 329 5.7 57 33
RAAN 97.2 41.5 21.1 5.6 303 7.0 4.9 106
RAAS 100.0 24.4 41.2 0.8 33.6 15.1 7.6 102
Nivel de educacién
Sin educacién 96.9 30.8 21.1 25 45.6 7.0 1.9 453
Primaria 1-3 99.2 38.2 30.5 2.5 28.8 12.5 43 422
Primaria 4-6 99.9 358 43.7 3.6 17.7 18.1 8.1 677
Secundaria+ 1000 24.1 64.7 2.2 9.0 11.9 8.8 790
Superior 100.0 9.1 87.3 1.0 2.1 11.2 10.2 225
Cambio en el
comportamiento sexual
No cambié el comportamiento 98.6 24.6 41.7 0.8 32.8 9.5 2.9 603
Conservé virginidad 100.0 26.8 533 2.3 17.7 26.5 0.0 45
Dejé de tener las relac, sexuales  100.0 27.6 42.1 42 26.1 14.1 0.0 24
Empez6 a usar condén 100.0 322 55.5 38 8.7 38.1 152 678
Sexo con una s6lo compafiera 99.4 33.2 44.7 2.0 19.9 13.0 5.9 888
Redujo los compaiteros sexuales  100.0 29.9 52.8 23 15.0 12.7 4.3 384
Otras respuestas 99.5 20.2 64.4 3.1 13.4 13.5 5.8 222
Total 99.3 29.4 479 2.3 204 17.2 68 2,567
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CAPITULO 11

VIOLENCIA DOMESTICA Y RELACIONES EN EL HOGAR

En la ENDESA-98 se incluyd, por segunda vez en este tipo de encuestas, un médulo especial sobre
relaciones en el hogar, el cual fue aplicado a una sola mujer de cada hogar, con la condicién de que la mujer
esté o haya estado alguna vez en unién. El médulo sobre relaciones en el hogar tenia como objetivo obtener
informacién sobre:

. El acceso de la mujer a recursos financieros y materiales, asf como su participacién en la
toma de decisiones al interior del hogar.

. Las opiniones de mujeres y hombres acerca de la equidad en las relaciones de pareja y el uso
de violencia fisica.

. La prevalencia de violencia conyugal hacia la mujer, durante el dltimo afio y alguna vez en
su vida, a nivel nacional y por departamento.

. Experiencias de abuso fisico y sexual por otras personas que no fueran el esposo.

. Las caracteristicas principales sociales y demogréficas de las mujeres que sufren violencia,
y consecuencias fisicas de la violencia.

. Los servicios més utilizados por las mujeres que sufren violencia.
. Larelacién entre la violencia conyugal y otros problemas de salud de las mujeres y 1a nifiez.

Se ha reconocido internacionalmente que la investigacién sobre el tema de violencia hacia la mujer
conlleva riesgos particulares para la seguridad de las mujeres entrevistadas, asi como para el equipo de
investigacién. El hecho de divulgar su situacién puede exponer a una mujer que sufre violencia al peligro
de represalias, si el agresor llega a enterarse de su participacién en un estudio sobre esta problematica.
También, se ha encontrado en algunos casos que el recuerdo de hechos dolorosos puede ocasionar
sufrimiento emocional a las entrevistadas. Por este motivo la Organizacién Mundial de 1a Salud ha elaborado
recientemente una serie,de recomendaciones éticas y metodol6gicas para proteger la seguridad de
informantes e investigadores que estudian viclencia. La ENDESA incorporé la mayoria de estas
recomendaciones en el disefio e implementacién de laencuesta. Para mantener la confidencialidad se aplicé
esta seccién de la encuesta inicamente a una mujer por hogar, seleccionada de manera aleatoria. También
se incluy$ una versién reducida de esta seccién en la encuesta de hombres, Sin embargo, con el fin de
proteger la privacidad de las mujeres del mismo hogar que participaron en la encuesta, no se incluyeron
preguntas sobre el tema de violencia en la encuesta de hombres. Se conté ademés con el apoyo de la Red
de Mujeres contra la Violencia para impartir una capacitacién especial a las encuestadoras, asi como la
entrega de materiales informativos en los casos que ameritaban apoyo. En este capitulo se presentan los
principales resultados obtenidos.

11.1  PARTICIPACION SOCIAL

Se les pregunt6 a todas las mujeres y los hombres si participaban en algin grupo, asociacién u
organizacién que se redne frecuentemente, y a las personas que respondieron afirmativamente se les indagé
sobre el tipo de organizacién a que pertenecian. En el Cuadro 11.1 se observa una baja participacién social
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Cuadro 11.]1 Participacién social
Porcentaje de mujeres y hombres que participan en alguna organizacidn polftica, gremial o social,
por tipo de gmpo, Nicaragua 1998

Mujeres Hombres
Tipo de participacidn Total Urbano Ruzal Total Urbano Rural
No participa 79.5 814 76.5 75.1 75.9 73.8
Nimero 8,507 5,268 3,239 1,944 1,152 792
Profesional 0.7 0.9 04 33 4.1 23
Grupo de crédito 39 44 33 59 2.1 10.9
Organizacién de mujeres 5.0 4.8 5.1 NA NA NA
Sindicato 2.6 3.7 1.3 4.1 4.5 3.6
Grupo religioso 74.7 73.0 76.9 52.2 48.5 57.1
Organizacién comunitaria 9.9 8.5 1.7 17.5 18.6 15.9
Organizacidn politica 1.6 2.3 0.6 31 4.5 1.3
Niimero 1,700 980 720 476 278 198
NA = No aplica

tanto en hombres como mujeres. El 80 por ciento de las mujeres y el 75 por ciento de ios hombres no
participan en ningin tipo de organizacién. Las personas que participaban en algin grupo refirieron con
mayor frecuencia a los grupos religiosos (casi 75 por ciento de mujeres y 52 por ciento de hombres), seguido
por las organizaciones comunales (10 por ciento de las mujeres y 18 por ciento de los hombres) y los grupos
de crédito (4 y 6 por ciento respectivamente). El cinco por ciento de las mujeres, que pertenecian a algin
grupo, mencionaron ser miembros de una organizacién de mujeres. En general, 1a participacién social fue
mayor en el drea rural. Se observé que los hombres rurales participan en mayor proporcién en grupos
religiosos y grupos de crédito y menos en organizaciones comunitarias y politicas y en sindicatos que los
hombres urbanos. En cambio las mujeres rurales participan en mayor grado en organizaciones comunales,
religiosas, y grupos de mujeres que las mujeres urbanas.

11.2 OPINIONES SOBRE LLAS RELACIONES DE PAREJA

Con el objetivo de conocer las actitudes sobre los derechos de hombres y mujeres al interior de la
familia se incluyé en esta seccién una serie de preguntas sobre la toma de decisiones y las opiniones acerca
de las relaciones de pareja. Se pregunté a mujeres y hombres quien tenfa la dltima palabra en su familia en
torno a una serie de actividades y decisiones cotidianas, como por ejemplo, lacompra de bienes, la educacién
de los nifios, y la decisién de buscar atencién médica para un nifio enfermo.

Por otro lado, se les preguntd si consideraban que una esposa o un esposo podria tener una buena
razén para buscar divorcio o separacién en diferentes situaciones tales como “nunca le escucha,” “él la
golpea frecuentemente” “ella no realiza bien las labores del hogar,” y *ella no puede tener hijos.”
También se indagé sobre posibles justificaciones para que una esposa negara a tener relaciones sexuales con
su marido, en ¢l caso, por ejemplo, que “ella estd con la regla,” “no quiere salir embarazada”, “si €l tiene
relaciones con otras mujeres” é *“si €l la golpea”, entre otras. A las mujeres se les pregunté adem4s si
consideraban que un esposo tendria razén en pegarle a su esposa/compaiiera en alguna de las siguientes

L LT -4 EEI 1]

situaciones: “si ella descuida la casa o los nifios”, “si se niega a tener relaciones sexuales con €17, “si sale
sin avisar a su esposo”, o “si él sospecha de que ella anda con otro”,

En cuanto a la toma de decisiones la mayoria de mujeres y hombres sefialaron que la dltima palabra
en las decisiones cotidianas la tenfa la pareja en su conjunto (Cuadro 11.2). Sin embargo, se encontraron
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Cuadro 11.2 Opiniones sobre las decisiones familiares

Respuestas de mujeres y hombres sobre “quién tiene la Gltima palabra” en la toma de decisiones familiares, Nicaragua 1998

Mujeres Hombres

Decisiones Esposa Bsposo Ambos Otre Nimero Esposa Esposo Ambos Otro Nimero
Visitar amigos y familia  15.2 21.9 60.8 2.1 6,791 34 20.6 72.7 3.2 1,944
Comprar algo caro 11.8 273 55.8 5.1 6,791 57 25.1 66.0 3.2 1,944
Cuando un nifio debe

recibir atencién médica  32.1 12.3 49.6 6.0 6,791 14.8 9.6 67.7 7.8 1,944
Sobre educacién de hijos  16.8 11.1 63.1 9.0 6,791 6.0 89 74,4 10.7 1,944
Qué alimentos cocinar 56.6 8.1 31.7 35 6,791 46.8 8.7 40.1 4.4 1,944
El uso de anticonceptivos  26.3 9.5 47.3 16,9 6,791 14.4 6.5 64.1 15.0 1,944
Cémo disciplinar los hijos 159 8.8 67.8 75 6,791 4.6 76 783 9.4 1,944

algunas discrepancias entre las percepciones de hombres y mujeres. Mientras los hombres se refirieron con
mayor frecuencia a decisiones conjuntas, las mujeres distinguian claramente cudles eran los 4mbitos en que
les tocaba incidir con mayor autonomfa. Las mujeres indicaron tener mayor control en las decisiones

relacionadas con la seleccién de los alimentos (57 por ciento), el cuidado de Ia salud de los nifios/as (32 por
ciento), y el uso de anticonceptivos (26 por ciento), mientras reconocieron tener menos control sobre la
decisi6n de recibir o hacer visitas sociales (15 por ciento), la educacién y disciplina de los hijos (17 y 16
por ciento), y la compra de bienes mayores (12 por ciento).

En relaci6n a las justificaciones para el divorcio o separacién, se encontré bastante coincidencia
entre hombres y mujeres, pues la mayoria, en ambos casos consideraban justificada la separacién en todas
las situaciones expuestas (Cuadro 11.3). La situacién que segiin los entrevistados menos ameritaba que una
esposa se separara de su marido es aquella de “ el no aporta suficiente dinero para la casa”, En el caso de
las razones de que un hombre tendria para divorciarse de su esposa, la razén que menos se consideré como
justificacién era si ella no podia tener hijos (Cuadro 11.4),

Cuadro 11.3 Opiniones sobre cuando divorciarse
Porcentaje de hombres y mujeres que consideran que una esposa puede tener una buena razén para buscar
divorcio o separaci6n bajo diferentes situaciones, Nicaragua 1998

Mujeres Hombres
Situaciones Total Urbano Rural Total Urbano Rural
El nunca le escucha 77.9 80.3 74.0 78.9 78.5 79.4
El golpea a los nifios 80.7 83.9 75.4 84.0 82.9 85.5
El no aporta suficiente dinero 700 7.7 67.2 70,6 68.3 73.9
El 1a golpea frecuentemente 90.5 923 87.5 90.8 89.3 93.0
El anda con otra 823 83.1 81.1 83.2 82.1 849
Si para todas las razones 55.6 56.3 54.4 55.6 52.8 59.7
No para todas las razones 5.5 38 3.2 5.0 57 3.9
Nimero de casos 8,507 5,268 3,240 1,944 1,152 791
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Cuadro 11.4 Opiniones sobre el divorcio
Porcentaje de hombres y mujeres que consideran que un esposo puede tener una buena razén para buscar divorcio
o separacién bajo diferentes situaciones, Nicaragua 1998

Mujeres Hombres
Situaciones Total Urbane Rural Total Urbano Rural
Ella nunca le escucha 79.1 79.3 78.7 82.7 80.8 85.3
Ella no puede tener hijos 45.7 43.6 4972 35.6 33.7 384
Ella no realiza bien las labores del hogar 62.2 59.5 66.4 71.6 66.9 78.5
Ella no cuida bien y golpea a sus hijos 82.4 83.2 81.0 83.0 81.0 86.0
Ella anda con otro 90.0 90.8 88.8 93.6 92.6 95.1
Si por todas las razones 38.0 352 42.5 320 29.5 358
No por todas las razones 6.5 54 8.2 5.2 59 4.2
Nimero 8,507 5,268 3,240 1,944 1,152 791

En cuanto al derecho de una mujer a negarse a tener relaciones sexuales con su esposo/compafiero,
mas del 90 por ciento de hombres y mujeres opinan que las mujeres tienen el derecho de negar el sexo en
cada una de las circunstancias mencionadas, con la excepcién del caso en que ella “no quiere salir
embarazada” (Cuadro 11.5).

Cuadro 11.5 Opiniones sobre ciiando negar sexo
Porcentaje de mujeres y hombres que creen que una esposa tiene razén de negar el sexo a su esposo bajo diferentes
situaciones, Nicaragua 1958

Mujeres Hombres
Situaciones Total Urbano Rural Total Urbano Rural
Ella esté con la regla 94.6 95.1 93.8 954 94.3 97.1
No quiere salir embarazada 75.5 74.9 76.4 68.1 66.0 71.2
Si él 1a golpea 93.8 95.4 91.3 95.2 94.6 96.1
Si €l estd borracho 92.0 932 90.2 91.7 90.8 93.1
Si &l tiene relaciones con otras mujercs 93.1 93.9 91.8 92.1 91.7 52.7
Si ella estd recién parida 96.5 97.3 95.4 97.9 97.2 98.9
Si ella est4 cansada o no tiene ganas 91.7 93.0 89.6 89.8 89.5 90.2
Si para todas las razones 68.5 68.0 69.2 59.1 56.8 62,5
No para todas las razones 1.8 1.4 24 0.9 1.3 0.3
Nimero de casos 8,507 5,268 3,240 1,944 1,152 791

La gran mayoria de las mujeres (68 por ciento) opinan que ningtin motivo justifica que un marido
golpee a su esposa. Sin embargo, cerca de la tercera parte de las mujeres consideraban que por lo menos
alguna de las circunstancias mencionadas podifa ameritar el castigo fisico (Cuadro 11.6). Entre las
situaciones en que se consideraba justificado el uso de la violencia se mencionaron: si €l sospecha que ella
anda con otro (26 por ciento), seguido por el descuido de la casa o de los nifios (19 por ciento), y si ella sale
sin avisarle (15 por ciento). La tinica razén que tuvo menos aceptacién como justificacién para la violencia
era si ella se niega a tener relaciones sexunales con él. En cada uno de los casos se encontré una mayor
tolerancia hacia la violencia entre mujeres del drea rural.
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Cuadro 11.6_Circunstancias para la violencia
Porcentaje de mujeres que creen que un esposo puede tener una buena razén
para golpear a sus esposa bajo diferentes situaciones, Nicaragna 1998
Mujeres
Circunstancias Total Urbano Rural
Ella descuida la casa ¢ los nifios 18.6 14.7 25.1
Ella se niega a tener relaciones
sexuales con el 6.8 47 10.2
El sospecha de que anda con otro 25.6 217 31.8
Ella sale sin avisarle 15.3 10.8- 22.6
Alguna otra situacién 3.4 24 5.0
Todas las razones 4.5 3.0 7.1
Ninguna razén 67.6 72.3 59.9
Niimero 8,507 5,268 791

11.3 ACCESO Y CONTROL DE RECURSOS

El acceso directo y control sobre los recursos financieros y materiales es un factor que determina en
gran medida el grado de autonomia de las mujeres, y por ende, influye en su bienestar material. En esta
seccidn se pregunté a las mujeres sobre su tenencia, de manera individual o en conjunto con otra persona,
sobre una serie de bienes, incluyendo tierra, casas u otras propiedades, empresas, animales grandes o
pequetios y bienes duraderos (televisidn, etc.). Ya que el hecho de poseer una propiedad no necesariamente
indica la posibilidad de disponer de ella, se pregunt$ ademés a aquéllas mujeres que tenfan alguna posesioén
si, en el caso de necesitar dinero, tenfan la posibilidad de vender el recurso con o sin permiso de alguien,
o si no podian venderlo de ninguna manera.

Se encontrd que casi una tercera parte de las mujeres indicaron no poseer ningtin tipo de propiedad
(Cuadro 11.7). Los bienes a que tienen mayor acceso las mujeres son las casas (43 por ciento), bienes
duraderos (46 por ciento) y animales pequefios (23 por ciento). Los recursos a que las mujeres menos
acceden son la tierra (15 por ciento), animales grandes (9 por ciento) y empresas (9 por ciento). Se
observaron diferencias importantes por educacién y drea de residencia, en el sentido que las mujeres rurales
mencionaron con mayor frecuencia la propiedad de animales y tierra, mientras que las mujeres vrbanas y
aquellas con un nivel educativo més alto indicaron tener mayor acceso a casas, empresas, y bienes duraderos.

Al preguntar sobre el derecho de disponer de los bienes en caso de necesidad se evidenci6 el hecho
de que para muchas mujeres el titulo de propiedad no implica necesariamente un control real sobre los
bienes, pues de 10 a 25 por ciento de la mujeres que poseian alguna propiedad indicaron que no podrian
venderla bajo ningina circunstancia.
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Cuadro 11.7 Acceso ¥ control de recursos materiales vy financieros

Porcentaje de mujeres que poseen propiedad con alguien o sola, por tipo de recurso y porcentaje que puede vender el recurso con o sin permiso de alguien segiin caracterfsticas
seleccionadas, Nicaragua 1998

Tierra (asa o propiedad Empresa Animales grandes  Animales pequefios  Bienes duraderos
No posee Puede Puede Puede Pucde Puede Puede
Caracterfsticas nada Posee vender Posee vender Posee vender Posee vender Posee vender Posee vender Total
Area
Urbano 28.0 11.4 842 448 771 11.3 88.6 3.7 88.7 10.5 91.5 574 89.7 5,268
Rural 329 21.0 717 41.1 72.2 4.3 83.0 18.3 83.9 43.3 91.4 274 84.9 3,240
Departamento
Nueva Segovia 273 16.2 75.6 434 71.3 104 86.7 124 81.3 37.3 88.2 384 849 283
Jinotega 219 26.9 70.0 40.7 66.5 7.8 84.2 19.7 81.3 51.2 89.5 275 74.5 412
Madriz 314 24 78.3 459 61.2 84 71.5 10.2 842 36.0 91.7 292 79.7 202
Estelf 282 170 79.0 52.8 76.4 82 84.7 116 80.1 242 89.6 4315 86.5 365
Chinandega 372 12.8 81.9 34.8 119 8.2 91.2 8.6 86.7 23.1 90.6 39.0 87.3 695
Le6n 351 12.8 85.1 40.4 71.5 83 89.3 110 85.3 229 87.8 42.1 90.1 691
Matagalpa 29.9 16.8 74.5 419 13.5 74 778 129 232 36.4 91.9 36.8 829 673
Boaco 26.1 19.8 83.6 440 754 6.6 85 21.0 88.1 46.9 93.6 30.0 85.0 254
Managua 21.6 9.8 86.9 46.3 71.5 9.9 88.6 3.7 83.0 10.7 93.6 65.4 904 2,595
Masaya 352 125 85.5 437 829 13.7 85.5 59 23.5 8.9 97.9 526 91.7 474
Chontales 38.0 14.4 85.6 38.9 81.9 4,7 94.5 13.0 820 254 89.9 372 87.9 269
Granada 33.7 14.8 76.8 42.3 69.4 6.6 83.1 29 100.0 15.6 91.5 48.1 86.8 270
Carazo 44.6 14.2 834 39.8 76.8 8.0 94.1 50 857 13.2 92.8 6 90.4 276
Rivas 30.9 11.5 79.8 36.1 75.4 6.4 92.2 12.2 89.5 35.1 94.9 370 93.3 251
Ric San Juan 31.2 20.0 85.9 422 79.7 3.6 100 29.4 90.4 443 90.0 26.1 86.2 103
RAAN 40.9 25.5 71.8 36.4 753 1.3 87.83 14.6 83.5 31.3 95.2 17.3 87.3 357
RAAS 34.2 29.4 80.4 54.0 73.5 6.8 85.2 18.1 86.1 289 89.5 356 91.6 337
Nivel de educacién
Sin educacién 356 19.0 73.2 424 722 4.8 81.3 14.8 81.3 254 90.4 25.7 87.0 1,593
Primaria 1-3 322 17.6 78.1 457 73.9 6.0 79.6 13.1 81.8 344 £9.3 320 83.5 1,444
Primaria 4-6 30.7 14.0 84.0 43.2 75.2 9.5 91.1 9.6 87.5 25.0 93.4 44.1 87.8 2,282
Secundaria 215 11.5 84.0 41.2 78.0 10.4 83.1 4.6 91.9 11.7 92.4 61.1 90.6 2,724
Superior 12.8 19.6 90.2 524 766 150 §9.8 51 90.5 52 1000 79.7 839 465
Total 299 150 80.8 434 753 8.6 874 93 85.1 232 91.5 46,0 88.6 8,507

Nota: El ndmero de mujeres que pueden o no vender sus bienes es un porcentaje de aquéllas mujeres que poseen la propiedad mencionada.




11.4 PREVALENCIA DE VIOLENCIA SEXUAL, FISICA Y EMOCIONAL

No obstante las opiniones negativas sobre el uso de la violencia hacia la mujer, estudios recientes
realizados en Ledn y Managua indican que en promedio la mitad de las mujeres alguna vez en unién han
sufrido algin tipo de abuso fisico o sexual en su vida (Ellsberg et al., 1998, 1999; Morrison et al., 1997).
Estos mismos estudios encontraron que la cuarta parte de las mujeres entrevistadas habian sufrido algiin
maltrato fisico o sexual durante el dltimo afio. Los resultados de la ENDESA-98 indican que a nivel nacional
el 29 por ciento de las mujeres alguna vez en unién ha recibido algtn abuso fisico o sexual alguna vez en su
vida por parte de sus compafieros (Cuadro 11.8), valor este, que aunque es menor que el observado por
Ellsberg y colaboradores, se ubica en niveles de violencia considerablemente altos. Se puede concluir de
estos datos que como minimo, una de cada tres mujeres ha sido maltratada alguna vez por su esposo o
compafiero.

En relacién al abuso sexual, se encontré que una de cada diez mujeres alguna vez en unién ha
experimentado algiin episodio de violencia sexual por parte de su esposo o compafiero, 4 por ciento durante
el idltimo afio y 6 por ciento en el pasado. El abuso fisico ha sido clasificado entre actual y pasado
dependiendo si el incidente sucedi6 durante el \iltimo afio o antes, y entre severo y leve. La prevalencia de
abuso fisico en algin momento de la vida fue reportado por el 28 por ciento de las mujeres entrevistadas.
De éstas, 43 por ciento reportaron al menos un episodio de violencia durante los dltimos 12 meses (8 y 4 por
ciento), mientras que el 57 por ciento restante lo reportaron en el pasado (13 y 3 por ciento). Cuando se
analiza el abuso fisico segin la severidad, 69 por ciento de las mujeres con violencia reciente (tltimos 12
meses) indicaron violencia severa (8 por ciento), mientras que entre aquéllas que indicaron violencia en el
pasado, dicho porcentaje es de 81 por ciento (13 por ciento). El abuso fisico leve (empujones y bofetadas)
fue reportado por el 7 por ciento (4 por ciento actual + 3 por ciento anterior) de las mujeres abusadas.

En general la violencia o maltrato a la mujer en sus distintas manifestaciones, presenta una relacién
inversa en lo que respecta al nivel de educacién (a menor nivel corresponde mayor abuso). También se
encontré un mayor nivel de violencia entre mujeres viviendo en las zonas urbanas en comparacién con las
mujeres rurales. Finalmente, se observa que la prevalencia de violencia fisica o sexual aumenta con el

‘mimero de hijos declarados por las mujeres, pasando de 18 por ciento entre aquéllas sin hijos a 35 por ciento
entre aquéllas con 4 o ms hijos nacidos vivos.
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Cuadro 11.8 Prevalencia de violencia conyugal ffsica v sexual hacia lag mujeres

Porcentaje de mujeres alguna vez en unidn que recibieron algiin tipo de violencia fisica o sexual en el \iltimo afio, anteriormente
¥y en total, segiin caracterfsticas seleccionadas, Nicaragua 1998

Violencia fisica

Violencia sexual

Violencia
fisica y sexual

Actual Anterior
Total Total  Porcen- Ndmero de
Caracterfsticas Severa  Leve  Severa  Leve fisica  Actual Anterior sexual taje  mujeres
Edad
15-19 10.9 63 5.6 1.7 24.5 49 32 8.1 258 737
20-24 9.8 50 7.5 24 24.6 4.1 4.1 8.2 258 1,373
25-29 8.9 43 1.0 35 27.6 35 5.1 8.7 28.1 1,635
30-34 9.3 3.0 136 3.0 289 5.0 63 11.3 302 1,612
35-39 6.1 29 16.2 3.9 29.1 4.0 82 12.2 30.9 1,408
40-44 7.7 2.4 16.4 3.0 204 38 8.6 12.3 304 1,022
45-49 39 1.9 19.1 2.6 27.6 1.1 9.4 104 28.0 719
Area
Urbano 8.6 4.3 13.0 32 29.1 44 7.0 11.4 30.2 5,268
Rural 7.7 26 12.2 27 25.2 31 52 83 262 3,240
Departamento
Nueva Segovia 62 37 109 49 257 35 10.0 135 28.0 283
Jinotega 9.1 25 11.6 2.1 25.2 35 6.2 9.7 26.9 412
Madriz 6.8 1.6 12,7 49 26.0 24 6.8 9.2 27.9 202
Estell 8.0 32 11.8 52 28.2 29 5.0 8.0 29.3 365
Chinandega 7.0 33 16.8 22 29.3 32 6.7 9.9 303 695
Leén 6.9 33 11.8 2.7 246 2.5 50 15 255 691
Matagalpa 7.8 4.0 8.3 1.8 21.8 31 4.0 7.1 220 673
Boaco 8.9 4.0 9.8 2.0 24.7 4.5 4.8 9.3 249 254
Managua 9.4 50 10.5 33 282 5.5 6.0 11.6 29.5 2,595
Masaya 9.1 1.3 19.1 33 327 2.5 102 12.7 332 474
Chontales 10.6 34 14.8 33 32.0 6.0 6.5 12.5 33.0 269
Granada 9.3 58 14.0 1.6 307 63 8.2 14.5 325 270
Carazo 5.0 1.4 15.2 33 24.9 24 104 12.8 273 276
Rivas 6.6 26 17.3 2.8 292 21 53 7.4 29.7 251
Rio San Juan 4.8 3.6 10.5 24 213 2.0 4.0 6.0 21.7 103
RAAN 9.9 23 16.2 33 316 31 5.1 82 323 357
RAAS 6.8 3.0 16.8 25 29.2 23 6.5 88 302 337
Nivel de educacifn
Sin educacién 9.7 29 16.3 23 316 4.0 6.2 10.2 323 1,593
Primaria 1-3 8.8 26 15.8 23 29.5 39 74 11.3 31.5 1,444
Primaria 4-6 9.0 4.1 13.0 23 28.4 4.2 6.9 11.1 29.3 2,282
Secundaria 7.3 4.6 9.8 35 25.1 38 5.6 9.4 26.4 2,724
Superior 3.7 2.3 6.1 6.1 18.2 2.7 47 7.5 18.4 465
Hijos vivos
Ningung 5.0 58 6.1 02 17.2 33 32 6.6 17.8 561
I 6.6 32 5.6 39 9.3 30 3.7 6.8 20.5 1,507
2 7.6 4.1 9.6 2.6 24.1 35 56 9.1 25.7 1,624
3 82 4.3 13.4 3.5 29.5 39 6.9 10.8 30.5 1,385
4+ 9.8 30 18.0 3.0 338 4.6 8.1 126 347 3,432
Total 8.3 37 127 3.0 276 39 6.3 10.2 28.7 8,507
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11.4.1 Caracterfsticas de la violencia

En el Grafico 11.1 se describen los diferentes actos de violencia conyugal que mencionaron las
mujeres segin se lo sufrié en el dltimo afio o anteriormente. Los actos mas comunes fueron empujones y
sacudidas (mencionado por el 78 por ciento de las mujeres que habian sufrido alguna vez violencia), golpes
con ¢l puiio o con algo que pudo hacerle dafio (68 por ciento) bofetadas o brazos torcidos (60 por ciento),
patadas o arrastradas y amenaza o uso de un machete, artna de fuego u otro tipo de arma, con 32 por ciento
respectivamente. El 20 por ciento de las mujeres fueron obligadas a tener relaciones sexuales utilizando la
fuerza fisica cuando ella no deseaba, y el 24 por ciento de estas mujeres expresaron que sus €Sposos o
compafieros habian tratado de estrangularlas o quemarlas a propésito.

El 77 por ciento de las mujeres sufrieron més de un tipo de acto de violencia, mientras que una
tercera parte (32 por ciento) sufrieron cinco o mas actos diferentes. En cuanto a Ja frecuencia, se encontrd
que el B0 por ciento de las mujeres sufrieron actos de violencia en mds de una ocasién, mientras que el 52
por ciento de las mujeres recibieron violencia més de 5 veces (en el caso de violencia en el dltimo afio) o
“muchas veces” en el caso de violencia anterior.

A aguellas mujeres que indicaron haber sufrido de algiin episodio de violencia fisica o sexual se les
pregunté sobre las circunstancias en que dichos episodios ocurrieron: la presencia o no de nifios/as y si fue
golpeada estando embarazada. También se les pregunté si alguna vez ella lleg6 a defenderse o a golpear
primero a su esposo o compafiero.

Griéfico 11.1

Actos de Violencia Conyugal Experimentados por las

Mujeres (n=2439 Mujeres que han Sufrido Violencia

Conyugal Alguna Vez)

émpu]d, sacudié o le tiré algo
Bofetadas, o le torcié el brazo
Golpes con el pufie o algo
Le pated o arrastré
Tratd de estrangulania o quamarta
Amenazé o usé arma
Obligsé con fuerza fisica a tener relaciones

Amenazd a tener relaciones sexuales

Obligé a un acto sexual que no querfa

0 10 20 30 40 50
Porcantaje

EActual EAnterlor

Los resultados indican que los hijos e hijas de las mujeres maltratadas también sufren los efectos de
la violencia, pues casi el 60 por ciento de mujeres que recibieron violencia reportan que sus hijos/as
generalmente estuvieron presentes o escucharon cuando él 1a golpeaba (ver el Gréfico 11.2). Los porcentajes
de abuso fisico y/o sexual en presencia de los hijos es mayor entre mujeres del drea urbana (59 por ciento),
de menor nivel educativo (64 por ciento para mujeres sin educacion}, y entre aquéllas con un mayor nimero
de hijos nacidos vivos (66 por ciento para aquéllas con 4 o mdés hijos) (Cuadro 11.9).
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: Gréfico 11.2
Porcentaje de Mujeres Cuyos Hijos Estaban Presentes
Cuando Fueron Golpeadas Segtn Caracteristicas

AREA
Urbana
Rumal F

EDUCACION
Sin educacitn E
Prmaria 1-3 E

Primaria 4-6 §

Secundaria B

Superor

NUMERQ DE HIJOS
i E
2 E

3§
44+ E

TOTAL §
1] 10 20 30 40 50 80 70 80
Porcantaje con hijos presentas

Cuadro 11.9 Caracteristicas de la violencia

Porcentaje de mujerés que reportan presencia de sus nifios durante 10s episodios de
violencia o c&ue han sido golpeadas cuando estaban embarazadas y acciones ejecutadas,
Nicaragua 1998

Caracterfsticas ‘ Porcentaje ~ Ndmero

Mujeres que reportan gue los nifios estin _
presentes generalmente durante la violencia 593 2,324

Mujeres que han sido golpeadas

durante por o menos un embarazo; 36.0 2,377%%
Un embarazo 18.7 2,317
2-3 embarazos 11.9 2,311
4 0 més embarazos 52 2,317

Mujeres que reportaron haberse

detendido generalmente 44.7 2,439%%%

Mujeres que reportaron haber

golpeado primero algtina vez 152 2,439

* Mujeres con niflos
** Mujeres que han tenido algin embarazo
**+ Mujeres que han sufrido violencia flsica o sexual

Quiz4s una de las cifras més alarmantes es que el 37 por ciento de mujeres recibieron golpes durante
uno o mis embarazos {ver Cuadro 11.9 y Grifico 11.3). El 19 por ciento recibieron golpes en un embarazo
o més. Esta proporcién no presenta diferencias importantes por 4rea de residencia, pero es mucho mayor
entre las mujeres sin educacién (38 por ciento) y con 4 hijos 0 més nacidos vivos (42 por ciento). El 45 por
ciento de las mujeres reportaron haber usado violencia para defenderse contra la violencia, y el 15 por ciento
reportaron haber golpeado primero en alguna ocasién.
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Griéfico 11.3
Porcentaje de Mujeres que Fueron Golpeadas Estando
Embarazadas Segin Caracteristicas

AREA
-Urbana
Rural

EDUCACION
Sin educacién
Primaria 1-3
Primaria 4-6
Secundarla
Superlor

NUMERO DE HIJOS

0 S 10 15 20 25 30 35 40 45
Porcentaje que estaba embarazeda

1.4.2 Lesiones producidas por la violencia

Entre las mujeres que experimentaron alguna vez violencia, el 57 por ciento reportaron haber sufrido
por lo menos una lesién producto de la violencia conyugal (Cuadro 11.10). Casi una de cada cinco mujeres
sufrieron lesiones més de cinco veces. La mayoria de las lesiones consistian en moretones y dolores (43 por
ciento), mientras el 14 por ciento recibieron lesiones mds severas, incluyendo heridas y fracturas. A pesar
de que la mayoria de las mujeres tuvieron por lo menos una lesién, apenas el 13 por ciento recibieron alguna
atencién médica a raiz del maltrato. La decisién de acudir al médico o centro de salud varfa significativa-
mente segiin la severidad de las lesiones, de 14 por ciento en mujeres con lesiones leves a 49 por ciento en
mujeres que recibieron lesiones més severas. De estas mujeres el 13 por ciento acudieron més de cinco veces
a la atencién médica. No obstante, cabe sefialar que la mitad de estas mujeres nunca recibieron atencién
médica a pesar de haberse lesionado gravemente.

Cuadro 11,10 Lesiongs producidas por violencia

Porcentaje de mujeres que alguna vez vivieron violencia conyugal y que sufrieron alguna lesién producto de la misma, por severidad
y frecuencia, y porcentaje que tuve que recibir atencién médica a rafz del maltrato, Nicaragua 1998

Tuvo que ir al médico o centro

Lesiones fisicas de salud a rafz del maltraato
Lesiones Mujeres Mujeres con

Frecuencia/ Alguna leves l.zsionef Alguna con lesiones lesiones
Pedodo lesién Gnicamente severus vez Ieves severns
Frecuencia

Una vez 19.2 113 7.9 6.6 7.0 24.1

Algunas veces (2-4) 19.2 159 3.3 3.8 4.6 11.7

Muchas veces (>5) 18.5 154 3l 29 21 13.2
Periodo

Actual (12 meses) 222 17.3 4.9 49 53 16.3

Anterior 34.8 254 9.4 84 8.5 32.7
Total 570 427 . 14.3 133 137 49.0
Ndmero de mujeres 2,439 2,439 2,439 2,439 1,028 349

; Incluye moretones, dolores e inflamaciones
Incluye her
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11.4.3 Qué hace la mujer que sufre violencia?

En Nicaragua en_ I_OS ultimos _a‘ﬁos ha aumentado Cuadre 11.11 Qué hace la mujer que sufre viplencia?
enormemente la disponibilidad de servicios y recursos para Porcentaie de mu acit
mujeres y nifios que sufren violencia intrafamiliar. | ; aiguien o que buscaron 3;33;?‘§?C§}‘a§§‘;af;9'§
Ademds de l.as Cormsam}s de la Mu_]far y la. I?Tlnei?, U1 [ Accion tomada Total Urbano Rural
proyecto conjunto del gobierno y la sociedad civil, existen

y ; 54 Conté a alguien?
nuMerosos ce{ltros en el. pais dedx.cados‘a la atencién a No conté a nadic 367 339 419
mujeres que viven situaciones de violencia. Por otro lado | Cont6 a amigas 278 308 221
se ha iniciado una mejoria en el acceso de las mujeres ala | SOMG 2 sus lamiliares 338 326 36.1
justicia a través de reformas legislativas tales como laLey | Otros 5.0 7.0 3.7
150 sobre delitos sexuales y la Ley 230 de Reformas al | Buses ayuda?

i i i ; i En ninguna parte 79.0 749 B6.B
pédlgo .P.enal para prevenir y sancionar la violencia Comisarta de Ta mujer 5.0 70 3
intrafamiliar. Con el objetivo de valorar el alcance de estos |  Policia 11.8 14.6 6.6

£ ; Hospital 3.7 4.5 2.3
esfuerzos, se les ' pre.gunté a aquellas’ mujeres que Casg’ de la mujer 32 43 10
reportaron violencia si alguna vez habian contado su | Centrode salud 37 3.7 3.6
situacién a alguien, y si habian buscado ayuda en algiin | (azgade 32 39 2.8
centro de mujeres o institucién del estado. Se encontrd que
0. Jeres o . © . ° °q Nimero mujeres 2,439 1,589 850
las mujeres que sufren violencia generalmente aguantan su

situacion en silencio. Mas de una tercera parte de las

mujeres (37 por ciento) sefialaron que nunca contaron a nadie lo que le estaba pasando (Cuadro 11.11). Las
mujeres que se atrevian a hablar o buscar ayuda més frecuentemente buscaron a sus familiares (34 por ciento)
y a sus amigas (28 por ciento). El 79 por ciento indicaron no haber buscado ayuda en ningiin centro de
mujeres, o institucién del estado. Las mujeres acudieron con mayor frecuencia a la policia y comisarfas de
la mujer (17 por ciento), aunque esta cifra fue considerablemente menor en el drea rural (8 por ciento) que
en el drea urbana (22 por ciento), evidenciando las dificultades de las mujeres rurales para acceder a servicios
que proporcionan atencién a mujeres violentadas. Este dato coincide con estudios anteriores sobre violencia
doméstica en Nicaragua, en que las mujeres sefialaron la vergiienza y el miedo a represalias como razones
que les impedian buscar ayuda (Ellsberg et al., 1998).

11.4.4 Violencia y la salud de las mujeres

Se encontraron una serie de indicadores de salud que variaban de manera significativa segiin las
experiencias de violencia fisica y sexual. Por ejemplo, 1as mujeres que han sufrido violencia conyugal
reconocen en mayor proporcién haber pensado en quitarse la vida (17 por ciento, ver el Grafico 11.4) y haber
intentado quitarse la vida (10 por ciento) que mujeres que no han vivido violencia (5 y 2 por ciento
respectivamente). Esto coincide con numerosas investigaciones internacionales y estudios realizados en
Nicaragua que indican que la violencia doméstica es una importante causa de depresion y problemas de salud
mental en las mujeres (Walker, 1996, Ellsberg et al., 1999).
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Se encontraron algunas caracteristicas familiares comunes con mayor frecuencia, en las familias de
mujeres que vivian con violencia, Por ejemplo, las mujeres que vivian con violencia reportaron en mucho
mayor frecuencia que sus esposos se emborrachaban por lo menos una vez por semana (12 por ciento)
comparado con el 4 por ciento de las mujeres que no reportaron violencia. Muchas investigaciones
internacionales han encontrado relacién con el alcohol y la violencia doméstica, aunque sefialan que el uso
de alcohol no puede set considerada como la principal causa de 1a violencia, pues muchos esposos violentos
no toman alcohol con frecuencia. ' :

Al igual que muchos otros estudios se encontr6 que un factor de riesgo para la violencia es tener
antecedentes familiares de violencia. El nimero de mujeres que manifiestan que su madre fue golpeada por
su padre o que su suegra fue golpeada por su suegro es mucho mayor entre mujeres que han vivido violencia
comparado con mujeres que no la han vivido. Esto sugiere que el comportamiento violento se aprende en la
nifiez. Mientras las hijas de las mujeres violentadas corren mayor riesgo de ser victimizadas més adelante,
los hijos varones tiene mayor probabilidad de ser agresores como adultos. El vinculo entre la
irresponsabilidad paterna y la violencia conyugal se evidencia en el Gréfico 11.4 que revela que una mayor
proporci6n de los hijos e hijas de mujeres violentadas no llevan el apellido de su padre, y no reciben apoyo
econémico de su padre, comparado con los hijos de mujeres que no sufren violencia conyugal.,

1145 Comportamiento controlador por parte de los esposos

Un elemento esencial de la autonomia fisica y emocional de las personas es el derecho de movilizarse
con libertad y de ejercer control sobre sus relaciones sociales y laborales, Con el fin de medir el grado de
autonomia que 1as mujeres nicaragiienses gozan dentro de sus relaciones de pareja se incluyeron preguntas
en torno al control ejercido por sus esposos. Como resultado se encontr6 que en el caso de requerir atencién
médica, casi la cuarta parte de las mujeres casadas o en unién (23 por ciento) expresan no poder recibir dicha
atencién sin permiso previo de su esposo. Casi la mitad de las mujeres manifestaron que sus esposos eran
celosos y se enojaban si ella conversaba con otro (47 por ciento) y que €l insiste siempre en saber dénde estd
(52 por ciento) (Cuadro 11.12). Se observé una relaci6n estrecha entre el control marital y la violencia
conyugal, pues en cada uno de los casos mencionados las mujeres que vivian con violencia experimentaban
mucho més control que las mujeres que no estaban en esta situacién.

Cuadro 11.12 Comportamiento controlador del marido semin experiencia de violencia
conyug:

Porceﬁtaje de mujeres con y sin violencia 801‘ tipo de comportamiento controlador por
parte del espaso o compariero, Nicaragua 1998

Mujeres Mujeres
Comportamiento controlador por Total _con _sin
parte del esposo o compafiero mujeres violencia violencia

Su esposo/compaiiero es celoso o se enoja si

cotversa con otro hombre 46.5 64.4 39.3
El la acusa constantemente de serle infiel 18.8 36.9 115
El le impide que visite o le visiten amigas 19.8 34.7 13.8
El trata de limitar su relacién con su familia 16.7 30.6 11.1
El insiste siempre en saber d6nde estd eila 519 65.1 46.6
El le oculta su ingreso cuando eila le pregunta 22.8 39.8 16,0
Comportamiento

Ningin comportamiento 30.1 16.4 35.7

1-5 comportamientos 64.8 71.5 62,1

Todos los comportamientos 5.1 319 2.2

Niimero de casos 8,507 2,439 6,069
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11.4.7 Abuso sexual en la nifiez y adolescencia Cuadro 11.13 Abuso sexual fuera de la pareja
P . . Porcentaje de mujeres que sufrieron abuso sexual antes o
Ademésdeexgenencms de violenciaconyugal, después de los doce gﬁos, y caracterfsticas del abuso,
se les pregunté especificamente a las mujeres si habian | Nicaragua 1998
tenido alguna experiencia de abuso sexual por algin - icas del dAnfes D&’S ués
4 vt 1 aracteristicas de ¢ los € [0S
nfdp.rfduo que no fuera su pareja. Es_ta pregunta se | —ZracterSila Zaves 12 afes
dividi6 en dos, preguntindose en primer lugar por -
experiencias después de los 12 afios de edad, y después Al ﬁlgle?gunfgj:gsua] 8,5%%‘ 8,5.%§I
por experiencias antes de los 12, para diferenciar el ién fue?
asalto en la adolescencia y la adultez del abuso infantil. ‘;'d?e ue 4.1 42
i i i i Padrastro 16.4 9.4
Casi una de cada dxez_ mujeres (? por ciento) Ot iar 35¢ 180
reconocieron haber sufrido algln tipo de abuso | Conocido 26.5 a1l
(Cuadro 11.13). El 4 por ciento de mujeres reportaron | Desconocido 125 210
abuso antes de los 12 afios, mientras que el 5 lo Eag mediana cuimdo comenz6 10.0 14.3
sufrieron después de los 12. La gran mayoria de los | Fdad mediana del agresor 31.0 26.7
agresores fueron miembros de la familia o personas %yé tanto le afect en su
. . h . ienestar emocional o fisico?
conocidas. Apenas 13 por ciento del abuso infantil y | "Mucho 554 60.6
21 por ciento de mujeres mayores lo cometieron | Foco 252 23
personas desconocidas. El ofensor de abuso infantil | No sabe/sin informacién ) 1.8
n-lés comiin ?‘ue un miembrq de la fami.lia (53 por | nimero mujeres 351 406
ciento), seguido por un conocido (27 por ciento). En el

caso del abuso después de los 12 afios, el ofensor més

frecuente siempre se encuentra dentro de la familia (32 por ciento), seguido por un conocido de la familia
(31 por ciento), y un desconocido de la familia (21 por ciento). La mitad de las mujeres que sufrieron abuso
infantil indicaron que inicié antes de los 10 afios de edad, mientras en las mujeres donde el abuso inicié
después de los 12, la edad mediana fue 14.3 afios, En cambio, los agresores en ambos casos eran mucho
mayores, con una mediana de edad de 31 afios para abuso infantil y 26.7 afios para el abuso después de los
12 afios. La mayoria de las mujeres de ambos tipos de abuso sefialaron que el abuso les habia impactado
mucho en su bienestar fisico y emocional. '

Aunque estos datos demuestran que el problema de abuso infantil afecta un sector grande de la
poblacién, cabe sefialar que la realidad podria ser aiin més grave. Investigaciones internacionales han
encontrado que el método de entrevistas directas para indagar sobre €l abuso sexual tiende a producir cifras
més bajas que estudios que utilizan métodos que garantizan el anonimato del informante. Esto se debe a que
muchas victimas de abuso, sobre todo cuando esto ocurre a tempranas edades, sufren sentimientos de
profunda vergiienza y culpabilidad y por tanto no se sienten en confianza de compartir sus experiencias en
el contexto de una encuesta, Por este motivo los datos aqui presentados deben ser considerados como una
cifra minima, ya que la prevalencia verdadera de abuso sexual en la nifiez y en la adolescencia podria ser
mucho mayor.

11.4.8 Campaitas de sensibilizacién sobre la violencia

En los dltimos afios se han lievado a cabo una serie de campatfias masivas de educacién piblica en
Nicaragua para sensibilizar a la poblacién sobre la violencia doméstica. Algunas han sido implementadas
por instituciones del gobierno, y otras por organizaciones de la sociedad civil.

Con el objetivo de conocer el alcance que estas campaiias educativas han tenido, se incluyeron en
la ENDES A-98 algunas preguntas sobre los mensajes de comunicacién. En el Cuadro 11.14 se observa que
las mayoria de las mujeres reconocen haber escuchado alguna vez un mensaje sobre la violencia
intrafamiliar. Los medios més reconocidos fueron en primer lugar la television, seguido por la radio. Esto
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difiere por é4rea, ya que en el 4rea rural se
mencioné con mayor frecuencia haber conocido ) ) . L
Porcentaje de mujeres que han escuchado o visto en el dltimo afio

el mensaje a través de la'radio. Los mensajes | un mensaje sobre violencia intrafamiliar, Nicaragua 1998
que fueron recordados con mayor frecuencia son :

Cuadro 11.14 Campaas de sensibilizacién

Mensajes sobre

“Quiero vivir sin violencia” (campaiia de la Red | violencia intrafamiliar- © Total Urbana Rural
de Mu_lerles contra la V101_enc1a), “Ni golmpes que | Eseucharon algin mensaje 561 679 369
duelen ni palabras que hieren” (campafia de la’ | Nimero mujeres 8507 5268 3,240
Coordinadora de la Infancia), y “La préxima vez | Donde lo escucharon?
1 ud » | Radio 49.7 44.7 64.9
que te levanten la mano, que sea para saludarte” | Talevision . 432 821 467
(campaiia de la Fundacién Puntos de Encuentro.} | Folleto 6.0 6.4 4.6
. \ . Otro 9.8 10.2 8.7
Aunque no es posible medir el impacto de los ¢ doct ]
mensajes a través de este tipo de encuesta, se Q§uig§f:i:ilrg};n3§ﬁ;cia ' 201 221 138
uede concluir que los mensajes educativos | Ni golpes que duelen ni .
P 9 J IVOS | alabies que hicreu 141 160 86

sobre la violencia son escuchados por un sector a proxima vez que levanten .
importante de la poblacién. la mano que sea para saludarte 11.1 1};? 8.6

No hay excusas parte la violencia 7.4 . 43
: Otro . 8.8 10.2 4.5
Nuimero de mujeres 4770 3,576 1,194

En los resultados de la encuesta se -
observaron actitudes relativamente favorables hacia la igualdad en las relaciones de pareja, compardndose
con encuestas similares realizadas en Egipto y Uganda (Blanc et al., 1996; El-Zanaty et al, 1996). Sin
embargo, estas actitudes entran en directa contradiccién con los hechos reportados por las mismas mujeres
en relacién a su acceso real a recursos materiales, y su derecho a la integridad fisica y emocional.

Se encontr6é que una de cada tres mujeres no posee ningtin tipo de propiedad, una de tres ha sido
violentada fisica o sexualmente por su esposo, y la mitad de las mujeres deben informar a sus esposos dénde
estdn en cada momento. Estos resultados nos obligan a buscar una explicacién que permita interpretar la
contradiccién aparente entre las actitudes y los hechos.

Por un lado es importante sefialar que la informacién que arrojan las encuestas de opinidn tiende a
reflejar mAs las normas culturales predominantes, que las opiniones y comportamientos verdaderos de las
personas. Es decir, si la violencia se considera como un comportamiento inaceptable en una sociedad,
entonces las personas encuestadas tendrdn mayor probabilidad de dar opiniones consideradas como
“socialmente deseables” en contra de la violencia, aunque ellos mismos ejercen violencia. Por otro lado, las
teorfas de cambio social indican que las actitudes de las personas pueden cambiar mucho antes que.los
cambios reales de su comportarniento.

No se cuenta con datos previos sobre la opinién piiblica en este campo, sin embargo, se constaté que
un importante sector de la poblacién reconoce haber escuchado mensajes publicos contra la violencia. En
este sentido una posible interpretacion es que el estado de opinién piblica actual ha sido influenciado por
las numerosas intervenciones a nivel nacional y local para prevenir y sancionar la violencia intrafamiliar,
pero que este cambio todavia no se ve reflejado en cambios de comportamiento.
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APENDICE A

DISENO Y COBERTURA DE LA MUESTRA

A1l DISENO DE LA MUESTRA

Eldisefio de la muestra para la ENDESA-98 proporciona una muestra probabilistica a nivel nacional,
la cual es estratificada y bietdpica, donde la estratificacién se realizé a nivel de diferentes subdivisiones
geogréficas (regiones naturales, dentro de cada regién por departamento y dentro de cada departamento por
lugar de residencia urbano-rural). En una primera etapa, las denominadas Areas Censales fueron
consideradas como las unidades primarias de muestreo (UPM); y los hogares particulares listados en las
UPMs seleccionadas fueron establecidos como las unidades secundarias de muestreo.

La muestra de laENDESA-98 fue disefiada para proveer andlisis a diferentes niveles de subdivisién
geogriéfica tales como la residencia actual de la poblacién (urbano o rural), para cada categoria de la
regionalizacién geogréfica (Pacifico, Central y Atl4ntico) y de la actual divisién departamental del pais.

El marco muestral utilizado para el disefio y selecci6n de la muestra de la ENDESA-98 fue el listado
de las dreas censales que mantiene el Instituto Nacional de Estadisticas y Censos (INEC) a partir de
informacién y material del dltimo Censo de Poblacién y Vivienda de 1995, el total de sectores censales para
la ENDESA-98 fue de 601 en todo el pais. En el cuadro siguiente se observa la distribucién del mimero de
areas censales para cada departamento y cada nivel de residencia actual.

Cuadro A.1 Poblacién censal 1995, mimero esperado de entrevistas completas y el mimero de sectores seleccionados, ENDESA
1998
Esperado no.

Poblaci6n de entrevistas
Departamento Total Urbano Rural Censal 95 completas
Nueva Segovia 29 14 15 148,492 714
Madriz 24 7 17 107,567 607
Estelf 31 18 13 174,894 714
Chinandega 44 26 18 350,212 1,096
Leén 43 25 18 336,894 1,075
Managua 7 68 9 1,093,760 1,937
Masaya 36 21 15 241,354 910
Granada 29 18 11 155,683 731
Carazo 29 17 12 149,407 716
Rivas 28 10 18 140,432 694
Boaco 27 8 19 136,949 685
Chontales 28 15 13 144,635 704
Jinotega 38 8 3o 257,933 940
Matagalpa 46 16 30 383,776 1,147
RAAN 33 9 24 192,716 813
RAAS 39 16 23 272,252 966
Rfo San Juan 20 5 15 70,143 490
Total 601 301 300 4,357,099 15,000
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La mejor distribucién de la muestra fue hecha en términos en forma proporcional a la raiz cuadrada
de la poblacién censal con el fin de incrementar el tamaiio de muestra en los departamentos pequefios. Debe
recalcarse que la distribucién fue establecida para alcanzar informacién para cada uno de los 17
departamentos, de alli que la muestra fue disefiada a ser autoponderada dentro de cada uno de ellos y por lo
tanto se hace necesario hacer uso de factores de ajustes para el anélisis a niveles de agregacién may6res como
por ejemplo regional, urbano nacional, rural nacional y total de pais.

Finalmente para cada una de estas UPMs se actualizé el material cartografico y los listados de
hogares antes de la seleccién de hogares y de las entrevistas correspondientes.

A2 TAMANO DE LA MUESTRA

El presupuesto de la ENDESA-98 para el cuestionario individual fue estimado para un tamafio de
muestra de aproximadamente 15,000 entrevistas completas. Al fijar la distribucién esperada de MEF por
departamento se establecierén las fracciones de muestreo a emplearse con una pérdida muestral de hasta 15
por ciento por motivos de la no respuesta y la posible inaccesibilidad de ciertos conglomerados por razones
de clima y seguridad.

La distribucién de la muestra segiin los departamentos respondi6 a la consideracion de representar
a cada departamento como un dominio de estudio, ya que se queria obtener estimadores confiables a nivel
departamental. La mejor distribucién de la muestra segiin el criterio de asignacién éptima fue establecido
entre los departamentos con la informaci6n censal de 1995. (Vease Cuadro A.1)

A continuacién se distribuy6é el nimero estimado de entrevistas a tomarse en cada nivel
departamental segiin urbano y rural en forma proporcional al niimero estimado de la poblacién total. Luego
se fij6 el mimero de unidades primarias de muestreo a seleccionarse. El muestreo fue bietdpico: primero la
seleccién de UPMs, y luego la seleccién de hogares listados. La experiencia de otras encuestas ha sefialado
la conveniencia de seleccionar conglomerados de aproximadamente 15 a 30 hogares por UPM, Para la
ENDESA-98 se fijé este niimero promedio de 25 hogares seleccionadas por UPM. La seleccién de UPMs
se hizo utilizando probabilidad proporcional al tamafio estimado. En total se seleccionaron 601
conglomerados (UPMs), 301 en el drea urbana y 300 en el 4rea rural.

Para la recoleccién de informacién en la ENDESA-98 se utilizaron 3 cuestionarios:
« Un cuestionario de hogares en cada uno de los hogares visitados en la muestra total,

e Un cuestionario individual para las mujeres de 15 a 49 afios de edad en la muestra de esos
hogares,

« Un cuestionario individual para los hombres de 15 a 59 afios de edad en una submuestra de un tercio
de esos hogares en la muestra total. -Se incluyé una seccién sobre violencia domestica para solo una
mujer casada o unida en cada uno de los hogares visitados en la muestra total.

A.3 RENDIMIENTO DE LA MUESTRA

Los Cuadros A.2 y A.3 se presentan las tasas de respuesta para hombres y mujeres en la muestra
por departamento. De los 12,783 hogares que fueron seleccionados para la entrevista individual, 12,106
estaban presentes y en 11,530 se logré realizar la entrevista, para una tasa de respuesta del 95.2 por ciento
al excluir del cdlculo las viviendas desocupadas, destruidas o temporales, en alquiler/venta y otras. De un
total de 14,807 mujeres elegibles se logré entrevistar 13,637, obteniéndose una tasa de respuesta de 92.1 por
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ciento. La tasa de respuesta combinada fue del 87.7 por ciento, bastante satisfactoria para este tipo de
encuesta. A nivel departamental, las mayores tasas se obtuvieron en Nueva Segovia, Madriz y Masaya (92.5
a 92.7 por ciento) y las menores en Managua y Matagalpa (82 por ciento).

Para los hombres, de un total de 3,147 hogares seleccionados en la submuestra, 2,987 estaban
presentes y en 2,876 se logro completar el cuestionario de hogar con una tasa de respuesta de hogares del
96.2 por ciento. De un total de 3,579 hombres elegibles se logro entrevistar 2,913, obteniendose una tasa de
respuesta del 81.4 por ciento. La tasa de respuesta combinada fue del 78.2 por ciento, bastante satisfactoria
para este tipo de encuesta. A nivel departamental, las mayores tasas se obtuvo en Nueva Segovia (90.5 por
ciento) y las menores en Chontales y Rio San Juan (65.3 a 67.2 por ciento).

A4 FACTORES DE PONDERACION

A pesar que la muestra de la ENDESA-98 no es autoponderada dentro de cada departamento, se han
obtenido factores de ponderacién los cuales restituyen la participacién real de cada departamento dentro del
total muestral.

Para la muestra de ia ENDESA-98, el conjunto de ponderaciones finales para hogares consiste
basicamente de dos componentes: el valor inverso de la fraccién de muestreo y el valor inverso de la tasade
respuesta de hogar, donde esta tasa es calculada como ¢l porcentaje de hogares completos entre los hogares
contactados al momento de la entrevista. El producto de éstas dos componentes arroja el peso bruto para los
hogares de la muestra bisica. Es importante resaltar que la primera componente es la mis importante en
cuanto a su magnitud. Los pesos finales se calcularon haciendo un ajuste por UPMs que no se pudieron
completar y estandarizando los factores para que replicaran el total de hogares completos.

Similarmente, el conjunto de ponderaciones finales de las entrevistas individuales (a mujeres de 15
a 49 afios con residencia de facto) es el producto de las ponderaciones de hogares con el inverso de 1a tasa
de respuesta individual. Para esta encuesta se tuvo un total de 12,591 viviendas seleccionadas que resulté
del listado con un total 11,936 hogares ocupados y de 11,533 hogares completos, para una tasa de respuesta
de hogar del 96.6 por ciento (11,533/11,936). Dentro de los hogares completos se identificaron 14,807
mujeres elegibles (mujeres 15 a 49 afios de edad) con un total de 13,637 entrevistas completas, es decir una
tasa de respuesta individual de 92.1 por ciento (13,637/14,807).
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Cuadro A.2 Tasas de respuesta: Mujeres

Tasas de respuesta en la encuesta de hogares y en la encuesta individual de mujeres por departamento y 4rea de residencia, Nicaragua 1998

Departamento Area
Nueva Chinan- Mata- Mana- Chon- Ric San
Resultado Segovia Jinotega Madriz Estell dega Leén galpa Boaco gua Masaya tales Gramada Carazo Rivas Juan RAAN RAAS Urbane Rurmal Total
Hogares potenciales
Entrevista completa 924 87.7 931 916 936 922 878 86.7 89.2 93.1 37.9 8838 927 935 84.5 87.7 83.6 91.3 88.3 90.2
" No respond. adecuad. 00 0.7 0.0 0.0 0.1 00 1.0 07 09 04 06 0.3 0.3 00 07 0.5 0.5 0.5 04 04
Ausente 20 54 1.7 22 22 20 59 48 4.0 1.1 54 31 L7 23 31 4.0 12 26 3.7 32
Pospuesta 0.0 0.0 0.0 0.1 0.0 0.1 0.0 0.0 0.1 0.0 0.0 0.0 0.0 00 0.0 0.0 0.0 0.1 0.0 0.0
Rechazo 08 0.7 04 0.4 08 09 0% L5 2.1 0.6 1.6 1.1 0.0 0.3 0.0 0.5 0.6 L1 0.7 09
Vivienda vacia 36 1.6 3.6 35 26 38 28 38 1.6 32 2.8 4.5 34 3.0 72 4.7 6.4 2.6 42 34
Vivienda destruida 0.0 0.1 0.2 0.3 0.1 0.1 01 0.2 0.1 0.5 0.8 0.0 0.5 0.2 0.7 0.5 05 02 04 03
Vivienda ternporal 0.2 0.0 0.2 0.1 0.0 01 0.3 02 0.0 0.5 0.0 0.0 03 0.2 0.7 0.0 0.6 02 0.2 0.2
Otro 1.0 37 09 1.6 0.6 0.7 1.0 23 21 0.6 09 2.1 L2 05 29 2.3 16 1.4 1.6 1.5
Total 100.0 1000 100.0 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 100.0 1000 1000 1000 1000 - 1000 1000 100.0 1000 100.0
Niimero de hogares 591 684 534 682 963 991 958 607 1,742 306 634 618 656 603 414 657 643 6911 5872 12,783
Tasa de respuesta 97.0 927 978 97.0 968 968 91.7 92.6 92.7 97.8 92.1 951 979 972 956 947 974 955 948 952
Mujeres elegibles
Entrevista completa 95.6 90.6 946 937 934 942 900 897 88.5 924.6 903 914 947 955 87.1 90.7 95.0 921.8 924 92.1
Ausente 22 6.3 39 32 37 29 5.8 55 59 34 48 4.1 31 29 86 5.5 32 44 45 45
Pospuesta 0.4 02 0.0 0.0 0.1 0.5 02 0.1 03 0.0 a1 0.3 0.0 0.0 0.2 0.1 0.0 0.2 0.1 0.2
Rechaze 08 13 03 0.6 1.0 10 ig 2.5 2.8 0.8 26 1.5 0.7 Q.3 Q9 Q9 08 1.6 1.1 14
Incompleta 03 02 00 04 0.3 02 0.7 0.3 0.3 0.1 0.9 0.3 0.0 0.2 0.9 0.5 0.2 03 04 0.3
Incapacitada 0.6 0.9 0.8 20 I.1 1.0 0.8 1.3 0.7 0.7 1.3 14 1.1 0.8 19 14 08 1.0 1.0 1.0
Otro 0.1 04 0.5 0.0 0.3 02 0.6 0.6 1.5 03 0.0 1.0 0.3 0.2 0.2 0.3 0.2 [12] 04 0.5
Total 1000 1000 100.0 1000 1000 100.0 1000 100.0 1000 1000 100.0 1000 100.0 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000
Nimero de mujeres 721 821 649 831 1,147 1,155 1,027 691 221 967 689 713 701 616 428 715 660 8,542 6265 14,807
Tasa de respuesta 956 906 946 937 934 942 900 897 88.5 94.6 203 914 947 955 87.1 90.7 95.0 918 924 92.1
Tasa de respuesta total 92.7 840 926 91.0 904 912 825 831 82.1 925 83.1 870 927 928 833 859 926 87.7 876 87.7
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Cuadro A3 Tasas de respuesta: Hombres

Tasas de respuesta en la encuesta de hogares y en Ia encuesta individual de hombres por departamento y drea de residencia, Nicaragna 1998

Departamento Area
Nueva Chinan- Mata- Mana- Chon- Rio San
Resultado Segovia Jinotega Madriz Esteli dega Ledén gaipa Boaco gua Masaya tales Granada Carazo Rivas ITunan RAAN RAAS Urbano Rural Total
Hogares potenciales
Entrevista completa 923 923 952 901 947 919 8.9 910 910 919 879 914 931 947 903 893 907 925 901 914
No respond. adecuad 0.0 06 0.0 0.0 04 0.0 04 0.0 12 0.5 13 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.6 0.1 03
Ausente 14 36 0.8 12 20 1.6 46 21 32 15 5.1 20 06 20 19 53 0.6 1.7 33 24
Pospuesta 0.0 00 0.0 0.0 0.0 04 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 00 00 0.0 0.0 01 00 0.0
Rechazo 0.0 0.6 0.0 12 04 12 21 14 22 00 19 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.9 0.8 0.8
Vivienda vacia 49 0.6 16 58 2.0 4.5 4.6 28 1.0 4.0 1.3 53 44 2.6 6.8 1.8 74 29 39 34
Vivienda destruida 0.0 06 0.8 0.0 00 0.0 0.0 0.0 0.0 1.0 00 0.0 0.6 0.0 0.0 12 0.6 0.1 04 03
Vivienda temporal 0.0 0.0 00 06 0.0 0.0 0.8 0.0 00 0.5 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 00 06 0.1 02 0.2
Otro 14 18 16 1.2 04 0.4 0.4 2.3 1.5 0.5 2.5 1.3 13 0.7 1.0 24 0.0 1.1 1.2 12
Total 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 100.0
Nimero de hogares 143 168 126 172 245 247 237 144 412 198 15 152 160 152 103 169 162 1,693 1454 3,147
Tasa de respuesta 985 951 992 975 911 966 924 963 933 978 914 979 993 980 979 944 993 966 956 962
Hombres elegibles
Entrevista completa 919 749 838 838 809 843 770 781 7917 8.5 714 831 894 834 687 859 806 815 813 814
Ausente 25 215 97 9.2 168 8.6 15.9 154 110 96 174 9.0 6.5 1i.0 287 125 115 117 13.6 12.6
Pospuesta 0.0 00 0.0 0.0 0.0 0.0 04 0.0 0.6 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 02 0.0 0.1
Rechazo 0.0 0.0 0.0 0.5 0.0 04 04 0.0 0.0 04 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.2 0.0 0.1
Incompleta 44 1.8 0.6 3.8 1.0 3.0 5.9 3.0 4.5 1.3 5.0 24 06 25 17 0.5 0.6 34 19 2.7
Incapacitada 0.6 00 19 1.6 00 07 04 24 02 13 12 12 2.4 1.2 0.9 0.5 1.2 08 1.0 09
Otro 0.6 1.3 39 1.1 13 30 00 12 41 09 5.0 42 12 1.8 0.0 0.5 6.1 23 21 22
Total 100.0 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000
Nitmero de hombres 160 219 154 185 309 267 270 169 493 229 161 166 170 163 115 184 165 1,936 1,643 3,579
Tasa de respuesta 919 749 838 838 809 843 770 781 797 865 Ti4 831 894 834 687 859 806 815 813 814
Tasa de respuesta total 905 712z 831 817 785 814 712 752 744 846 653 814 888 817 672 810 801 787 TIT 782
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APENDICE B

LA PRECISION DE LOS RESULTADOS:
LOS ERRORES DE MUESTREO

Por tratarse de una encuesta por muestreo, los resultados de la ENDESA-98 que se incluyen en el
presente informe son estimaciones que estin afectadas por dos tipos de errores: aquellos que se producen
durante las labores de recoleccién y procesamiento de la informacién (que se denominan usualmente errores
no muestrales} y los [lamados errores de muestreo, que resultan del hecho de haberse entrevistado sélo una
muestra y no la poblacién total.

El primer tipo de error incluye la falta de cobertura de todas las mujeres seleccionadas, errores en
la formulacién de las preguntas y en el registro de las respuestas, confusién o incapacidad de las mujeres para
dar la informacién y errores de codificacién o de procesamiento. En el presente estudio se tratd de reducir
a un minimo este tipo de errores a través de una serie de procedimientos que se emplean en toda encuesta
bien disefiada y ejecutada, como son: el disefio cuidadosc y numerosas pruebas del cuestionario, intensa
capacitacién de las entrevistadoras, supervisién intensa y permanente del trabajo de campo, revisién de los
cuestionarios en el campo por parte de las criticas, supervisién apropiada en la etapa de codificacién, y
procesarniento de los datos y limpieza cuidadosa det archivo con retroalimentacion a las supervisoras, criticas
y entrevistadoras a partir de los cuadros de control de calidad. Los elementos de juicio disponibles sefialan
que este tipo de errores se mantuvo dentro de margenes razonables en la ENDESA-98. En lo que sigue no
se har4 mas referencia a los errores ajenos al muestreo sino unicamente a Jos llamados errores de muestreo.

La muestra de mujeres estudiadas en la ENDESA-98 no es sino una de la gran cantidad de muestras
del mismo tamafio que seria posible seleccionar de la poblacién 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, el cual
no se conoce pero puede ser estimado a partir de los datos suministrados por la muestra realmente
seleccionada. El error de muestreo se mide por medio del error estdndar. El error estdndar de un promedio,
porcentaje, diferencia o cualquier otra estadistica calculada con los datos de la muestra se define como laraiz
cuadrada de la varianza de la estadistica y es una medida de su variacién en todas las muestras posibles. En
consecuencia, el error estindar mide el grado de precisién con que el promedio, porcentaje, o estadistica
basado en la muestra, se aproxima al resultado que se habria obtenido si se hubiera entrevistado a todas las
mujeres de 1a poblacién bajo las mismas condiciones.

El error est4ndar puede ser usado para calcular intervalos dentro de los cuales hay una determinada
confianza de que se encuentra el valor poblacional. Asi, si se toma cierta estadistica calculada de la muestra
(un porcentaje, por ejemplo) y se le suma y resta dos veces su error estindar, se obtiene un intervalo al cual
se le asigna una confianza de 95 por ciento de que contiene, en este caso, el porcentaje poblacional.

Si las mujeres incluidas en la muestra hubieran sido seleccionadas en forma simple al azar, podrian
utilizarse directamente las férmulas muy conocidas que aparecen en los textos de estadistica para el cdlculo
de errores estdndar y limites de confianza y para la realizacidn de pruebas de hipdtesis. Sin embargo, como
se ha sefialado, el disefio empleado es complejo, por lo cual se requiere utilizar f6rmulas especiales que
consideran los efectos de 1a estratificacién y la conglomeracién.

Ha sido posible realizar estos cdlculos para un cierto grupo de variables de interés especial,
empleando la metodologia, actualmente incorporada en ISSA, apropiado para el andlisis estadistico de
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muestras complejas como la de la ENDESA-98. Este subprograma maneja el porcentaje o promedio de
interés como una razén estadistica r = y/x, en donde tanto el numerador [y} como el denominador [x] son
variables aleatorias. El cdlculo de la varianza de r Jo hace utilizando una aproximacién lineal de Taylor con
la férmula que seguidamente se indica y el error estandar tomando la raiz cuadrada de esa varianza:

s
var(r) = 1S E T

xt aa| m-1 | A m,

endonde z), =y, - r X x;; yenforma andloga z, =y, - r X x,, el subindice h representa los estratos y varia
de 1 a H, m, es el nimero de conglomerados en el estrato A, las cantidades y,, y x,, son la suma
ponderadas de los valores de la variable y el mimero de casos (mujeres) en el conglomerado i del estrato
h, respectivamente. Finalmente, f representa la fraccién de muestreo, la cual es ignorada por este
subprograma.

Ademds del error estindar, el subprograma calcula el efecto del disefio, EFDIS, el cual se define
como la razén entre el error estindar correspondiente al disefio empleado (EE) y el error estdndar que se
obtiene tratando la muestra como si hubiera sido aleatoria simple (EEmas):

EDIS = EE/ EEmas .

Un valor de EFDIS igual a 1.0 indicaria que el disefio utilizado es tan eficiente como uno simple al
azar del mismo tamafio, mientras que un valor superior a 1.0 indicarfa 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 las variables para las cuales se han calculado los errores de muestreo. Se
indica allf el tipo de estimador utilizado y la poblacién de referencia. Los errores de muestreo para las
estimaciones de las variables seleccionadas por zona de residencia, regién y departamentos se presentan en
los Cuadros B.2 a B.21. Para cada variable se incluye el correspondiente valor estimado V (sea un promedio
0 un porcentaje), el error estandar y el nimero de casos (sin ponderar y ponderados) para los cuales se
investigé la caracteristica considerada. Ademds del error estdndar, en el cuadro aparecen también el efecto
del disefio (EFDIS), el error relativo (EE/V) y el intervalo con 95 por ciento de confianza que contenga el
verdadero valor.

El exdmen de los cuadros revela que, en general, los errores estdndar son pequefios y que por ello
la muestra puede calificarse como bastante precisa; ésto es especialmente claro en la antepeniiltima columna
donde aparecen los errores relativos. Notese que los efectos del disefio tienden a aumentar para las
clasificaciones geogrificas y a disminuir para clasificaciones que cruzan toda la muestra, como es la edad.

Para ilustrar el uso de las cifras en este Apéndice B, considérese la variable hijos nacidos vivos, que
tiene un valor estimado de 2.591 con un error estandar de 0.032 para la poblacién total de mujeres 15-49 afios
en el Cuadro B.2. Si se desea un intervalo de confianza del 95 por ciento, lo que se hace es sumarle y restarle
al promedio dos veces el error estandar: 2.591 =+ (2 x 0.032), lo que produce ¢l intervalo de 2,527 a 2.655 de
las dos ltimas columnas. Esto significa que se tiene una confianza de 95 por ciento de que el valor
promedio de hijos nacidos vivos en total de la poblacién se encuentra entre esos valores que arroja la
muestra.

220



Para las estimaciones de las tasas de fecundidad y de mortalidad en este apéndice los errores de
muestreo fueron calculados de acuerdo al proceso de estimacién de Jackknife, el cual consiste de obtener
un nimero de replicaciones igual al nimero de segmentos censales (Vease Cuadro B.22 a B.27). Una
replicacién hace uso de todos los 592 segmentos censales menos uno, es decir 591 en total. Cada replicacién
usa toda menos una siendo esta diferente de 1a usada en las replicaciones anteriores. El error estandard de
r se calcula como la rafz cuadrada de la varianza expresada como

1 _a2
var(r)-k(k_l)z (r,-n

y en dicha relaci6n se define

r,=kr- (k-I)rm
donde

r es la estimacion de la tasa usando los 592 segmentos censales,

r; es la estimacién de la tasa usando 591 segmentos censales.de la replicacién i-esima, y
k es el nidmero total de segmentos censales.
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Cuadro B.1 Variables seleccionadas para el célculo de los errores de muestreg
Variables, tipo de estimacién y poblacién base para el célculo de los errores de muestreo, Nicaragua 1998

Variable Estimacion Poblacién base
MUJERES
Residencia urbana Proporcién Mujeres de 15-49 afios
Sin instruccién Proporcién Mujeres de 15-49 afios
Educacién secundaria o mis Proporcién Mujeres de 15-49 afios
Nunca en unién Proporcién Mujeres de 15-49 afios
Actualmente unida Proporcién Mujeres de 15-49 aflos
Casada antes de 20 afios Proporci6n Mujeres de 15-49 aflos
Primera relacin antes 18 afios Proporcién Mujeres de 15-49 aflos
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 anticonceptivo Proporci6n Mujeres actualmente unidas
Conoce método moderno Proporcién Mujeres actuaimente unidas
Alguna vez usé anticonceptivos Proporcién Mujeres actualmente unidas
Actualmente usa anticonceptivos Proporcién Mujeres actualmente unidas
Usa método moderno actualmente Proporcién Mujeres actualmente unidas
Usa pildora actualmente Proporci6n Mujeres actualmente unidas
Usa DIU actualmente Proporcién Mujeres actualmente unidas
Usa inyectable actualmente Proporcién Mujeres actualmente unidas
Usa cond6n actualmente Proporcién Mujeres actualmente unidas
Usa esterilizacitn femenina Proporcién Mujeres actualmente unidas
Usa esterilizacién masculina Proporcién Mujeres actualmente unidas
Usa ritmo actualmente Proporcién Mujeres actualmente unidas
Usa retiro actualmente Proporcién Mujeres actualmente unidas
Sector pdblico como fuente del método Proporcidn Mujeres actualmente usan métodos
No desea mds hijos Proporcién Mujeres actualmente unidas
Desea esperar 2 afios o més Proporcién Mujeres actualmente unidas
Tamaiio ideal de familia Promedio Mujeres de 15-49 afios con respuesta numérica
Vacuna antitetdnica Proporcién Nacidos en los tltimos 5 afios
Atencién médica al parto Proporcion Nacidos en los tltimos 5 afios
Nifios con diarrea (iltimas 2 semanas Proporcién Niflos de 1-59 meses
Recibié tratamiento de SRO Proporcidn Nifios con diarrea 2 semanas gue precedieron la encuesta
Recibié ratamiento médico Proporcién Niios con diarrea 2 semanas (ue 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) Proporcidn 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 para la edad 2 DE por debajo Proporcién Nifios de 0-59 meses con medicién!
Talla para Ia edad 2 DE por debajo Proporcién Nifios de 0-59 meses con medicign!
Peso para la talla 2 DE por debajo Proporcién Nifios de 0-59 meses con medicién'
Abuso fisico Proporcién Mujeres alguna vez unidas
Abuso sexual Proporcién Mujeres alguna vez unidas
Cualquier tipo de violencia Proporcién Mujeres alguna vez unidas
HOMBRES
Residencia urbana Proporcidn Hombres de 15-59 afios
Sin instruccién Proporci6n Hombres de 15-59 aflos
Educacién secundaria o mds Proporcién Hombres de 15-59 afios
Nunca en unién Proporcion Hombres de 15-59 afios
Actualmente unida Praporcién Hombres de 15-59 afios
Conoce método anticonceptivo Proporcién Hombres actualmente unidos
Conoce método moderno Proporcidn Hombres actualmente unidos
Alguna vez usé anticonceptivos Proporcién Hombres actualmente unidos
Actualmente usa anticonceptivos Praoporcidn Hombres actualmente unidos
Usa método moderno actualmente Proporcién Hembres actualmente unidos
Usa pildora actualmente Proporcién Hombres actualmente unidos
Usa DIU actualmente Proporcién Hombres actualmente unidos
Usa inyectable actnalmente Proporcién Hombres actualmente unidos
Usa conddn actualmente Proporcién Hombres actualmente unidos
Usa esterilizacién femenina Proporcidn Hombres actualmente unidos
Usa ritmo actualmente Proporcién Hombres actualmente unidos
Usa retiro actualmente Proporcién Hombres actualmente unidos
No desea m4s hijos Proporcién Hombres actualmente unidos
Desea esperar 2 afios o més Proporcién Hombres actualmente unidos
Tamaiio ideal de familia Promedio Hombres de 15-59 afios con respuesta numérica
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Cuadro B.2 Errores de muestreo para 1a Repiiblica de Nicaragua

Valor estimado, error estdndar, efecto del diseflo, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Niimero de casos

Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estindar ponderar  rados disefio  relativo
Variable ) (EE) (SP) (P (EDIS) (EE/VN) V-2BE V+2EE
MUJERES
Residencia urbana 0.649 0.008 13634 13634 1.877 0.012 0.634 0.665
Sin instruccién 0.155 0.005 13634 13634 1.459 0.029 0.146 0.164
Educacién secundaria 0 mds 0.440 0.009 13634 13634 2.179 0.021 0.422 0.459
Nunca en unién 0.236 0.005 13634 13634 1.488 0.023 0.225 0.247
Actualmente unida 0.590 0.007 13634 13634 1.598 0.011 0.577 0.604
Casada antes de 20 aflos 0.658 0.008 10277 10327 1779 0.013 0.641 0.674
Primera refacién antes 18 afios 0.483 0.008 10277 10327 1.528 0,016 0.468 0.498
Promedio de nacidos vivos 15-49 2.591 0.032 13634 13634 1.358 0.012 2.527 2.655
Promedio de nacidos vivos 40-49 5.562 0.084 2192 2190 1,225 0.015 5.394 5729
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.380 0.028 13634 13634 1.320 0.012 2.324 2435
Conoce método anticonceptivo 0.983 0.002 8166 8045 1,489 0.002 0.979 0.987
Conoce método modemo 0.983 0.002 8166 8045 1.482 0.002 0.979 0.987
Alguna vez usé anticonceptivos 0.806 0.006 8166 8045 1.268 0.007 0.795 0.817
Actalmente usa anticonceptivos 0.603 0.006 8166 8045 1.122 0.010 0.591 0.616
Usa método modemno actualmente 0.574 0.006 8166 8045 1.124 0,011 0.562 0.586
Usa pildora actualmente 0.139 0.004 8166 8045 1.168 0.032 0.130 0.148
Usa DIU actualmente 0.091 0.004 8166 8045 1.233 0.043 0.083 0.099
Usa inyectable actualmente 0.052 0.003 8166 8045 1.306 0.062 0.046 0.059
Usa condén actualmente 0.026 0.002 8166 8045 1.223 0.083 0.022 0,030
Usa esterilizacién femenina 0.261 0.006 8166 8045 1.156 0.022 0.249 0272
Usa esterilizacién masculina 0.005 0.001 8166 8045 1.415 0.224 0.003 0.007
Usa ritmo actualmente 0.016 0.002 8166 8045 1.126 0.099 0.012 0.019
Usa retiro actualmente 0.010 0.001 8166 8045 1.181 0.132 0.007 0.012
Sector piiblico como fuente del método 0.620 0.009 5166 5311 1.276 0.014 0.603 0.638
No desea mds hijos 0.392 0.006 8166 8045 1.198 0.017 0.379 0.405
Desea esperar 2 afios o mis 0.181 0.005 8166 8045 1.173 0.028 0.171 0.191
Tamaiio ideal de familia 2,759 0.019 13142 13220 1.289 0.007 2,721 2,797
Vacuna antitetdnica 0.847 0.006 8454 7992 1.197 0.007 0.835 0.859
Atencién médica al parto 0.646 0.010 8454 7992 1.493 0.015 0.626 0.666
Nifios con diarrea dltimas 2 semanas 0.140 0.005 8084 7642 1.243 0.037 0.130 0.150
Recibié tratamiento de SRO 0.557 0.016 1074 1070 1.007 0.029 0.524 0.590
Recibié tratamiento médico 0.439 0.018 1074 1070 1104 0.041 0.403 0.475
Nifios con tarjeta 0.741 0.012 1564 1486 1.079 0.017 0717 0.766
Nifios que recibieron BCG 0.949 0,007 1564 1486 1.231 0.007 0.935 0.963
Niflos que recibieron DPT (3 dosis) 0.795 0.012 1564 1486 1.189 0.016 0770 0.820
Nifies que recibieron Polio (3 dosis) 0.828 0.011 1564 1486 1.091 0.013 0.807 0.850
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.856 0.011 1564 1486 1.234 0.013 0.833 0.878
Recibieron todas las vacunas 0.724 0.014 1564 1486 1.188 0.019 0.697 0.752
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.022 0.002 6829 6497 1,244 0.109 0.017 0.026
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.249 0.008 6829 6497 1.301 0.030 0.234 0.264
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.122 0.005 6829 6497 1.197 0.044 0.I11 0.132
Abuso flsico 0.276 0.006 8508 8507 1.257 0.022 0.264 0.238
Abuso sexual 0.102 0.004 8508 8507 1.195 0.038 0.094 0.110
Cualquier tipo de violencia 0.287 0.006 8508 8507 1.281 0.022 0274 0.299
HOMBRES
Residencia urbana 0.614 0.011 2912 2912 1.257 0.018 0.591 0.637
Sin instruccién 0.173 0.008 2912 2912 1.160 0.047 0.156 0.189
Educacién secundaria o més 0.397 0.014 2912 2912 1.489 0.034 0,370 0.424
Nunca en unién 0.333 0.010 2912 2912 1.168 0.031 0.312 0.353
Actualmente unida 0.592 0.011 2912 2912 1.177 0.018 0.571 0.614
Conoce método anticonceptivo 0,988 0.003 1734 1724 1.103 0.003 0.982 0.994
Conoce método moderno 0.988 0.003 1734 1724 1.103 0.003 0.982 0.994
Alguna vez usé anticonceptivos 0.832 0.010 1734 1724 1.075 0.012 0.813 0.851
Actualmente usa anticonceptivos 0.655 0.013 1734 1724 1,149 0.020 0.628 0.681
Usa método modemo actualmente 0.611 0.013 1734 1724 1.145 0.022 0.584 0.638
Usa pildora actualmente 0.180 0.010 1734 1724 1.104 0.057 0.159 0.200
Usa DIU actualmente 0.078 0.007 1734 1724 1.162 0.096 0.063 0.093
Usa inyectable actwalmente 0.057 0.006 1734 1724 1.137 0.111 0.044 0.070
Usa condén actualmente 0.037 0.005 1734 1724 1.123 0.137 0.027 0.047
Usa esterilizacién femenina 0.251 ~0.011 1734 1724 1.089 0.045 0.228 0.273
Usa ritmo actualmente 0.024 0.005 1734 1724 1.256 0,192 0,015 0.033
Usa retiro actualmente 0,018 0.004 1734 1724 1.170 0.209 0.010 0.025
No desea mds hijos 0313 0.014 1734 1724 1.246 0.044 0.285 0.341
Desea esperar 2 afios 0 mds 0.236 0.012 1734 1724 1.191 0.052 0.211 0.260
Tamafo ideal de familia 3.111 0.038 2844 2850 1.093 0.012 3.035 3.187
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Cuadro B.3 Errores de muestreo para la Repiiblica de Nicaragua - Urbano

Valor estimado, error estdndar, efecto del disefio, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Nimero de casos

—_—————— Efecto Intervalo
Valor - Error 8in Ponde- del Error de confianza

: estimado estindar ponderar  rados disefic  relaivp ———mM—

Variable V) (EE) (SP) (13 (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE
MUJERES
Residencia urbana 1.000 0.000 7844 8853 NA 0.000 1.000 1.000
Sin instruccién 0.087 0.005 7844 8853 1.583 0.058 0.077 0.097
Educacidn secundaria o mds .581 0.013 7844 8853 2.263 0.022 0.556 0.606
Nunca en unién (.258 0.008 7844 8853 1.532 0.029 0.243 0.274
Actualmente unida 0.545 .010 7844 8853 1.696 0.017 0.526 0.565
Casada antes de 20 afios 0.616 0.0]12 5941 6754 1.915 0.020 0.592 0.640
Primern relacién antes 18 afios 0.442 011 5941 6754 1.646 0.024 0.420 0.463
Promedio de nacidos vivos 15-49 2247 0.041 7844 8853 1.519 0.018 2,165 2.330
Promedio de nacidos vivos 4049 4,825 0.098 1298 1463 1.271 0.020 4.628 5.022
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.084 0.036 7844 8853 1.472 0.017 2.011 2.157
Conoce método anticonceptivo 0.995 0.001 4275 4329 1.012 0.001 0.993 0.997
Conoce método modemo 0.995 0.001 4275 4829 0.999 0.001 0.993 0.997
Alguna vez usé anticonceptivos 0.872 0.006 4275 4829 1.143 0.007 0.861 0.884
Actualmente usa anticonceptivos 0663  0.007 4275 4829 0.975 0.011 0.649 0.677
Usa métode modemo actualmente 0.628 0.007 4275 4829 0.959 0.011 0.613 0.642
Usa pfldora actualmente 0.134 0.006 4275 4829 1.219 0.047 0.122 0.147
Usa DIU actualmente 0.114 0.006 4275 4829 1175 0.050 0.103 0.125
Usa inyectable actualmente 0.054 0.005 4275 4329 1.374 0.088 0.045 0.064
Usa condén actualmente 0.032 0.003 4275 4829 1.197 0.101 0.025 0.038
Usa esterilizacién femenina 0.286 0.007 4275 4829 1.074 0.026 0.272 0.301
Usa esterilizacién masculina 0.006 0.002 4275 4829 1.366 0.265 0.003 0.009
Usa ritmo actualmente 0.021 0.002 4275 4829 1.085 0112 0.017 0.020
Usa retiro actualmente 0.011 0.002 4275 4829 1.192 0.176 0.007 0.014
Sector piiblico como fuente del método 0.593 0.011 3l 3606 1.233 0.018 0.572 0.615
No desea mds hijos 0.370 0.008 4275 4829 1.094 0.022 0.354 0.386
Desea esperar 2 afios ¢ mis 0.179 0.007 4275 4829 1.242 0.041 0.165 0.194
Tamaiio ideal de familia 2.504 0.021 7699 8719 1.345 0.009 2461 2.547
Vacuna antitetéinica 0.873 0.008 3778 4171 1.328 0.010 0.857 0.890
Atencién médica al parto 0.839 0.010 3778 4171 1.375 0.012 0.818 0.859
Niifios con diarrea iltimas 2 semanas 0.138 0.008 3642 4014 1.232 0.054 0.123 0.153
Recibid tratamiento de SRO 0.561 0.023 459 555 0.989 0.041 0.515 0.608
Recibid tratamiento médico 0.460 0.024 459 555 1.037 0.053 0.411 0.509
Nifios con tarjeta 0.745 0.017 709 732 1.051 0,023 0.710 0.780
Nifios que recibieron BCG 0.966 0.010 709 782 1.436 0.011 0.946 0.987
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.836 0.019 709 782 1.328 0.022 0.799 0.874
Niiios que recibieron Polio (3 dosis) 0.884 0.014 709 782 1.116 0.015 0.856 0911
Recibieron vacuna anfisarampionosa 0.885 0.015 709 782 1.260 0.017 0.855 0.916
Recibieron todas las vacunas 0.766 0.020 709 782 1.244 0.026 0.726 0.806
Peso para [a edad 2 DE por debajo 0.018 0.003 3083 3426 1.248 0.179 0.011 0.024
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.190 0.010 3083 3426 1.292 0.052 0.170 0.209
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.099 0.008 3083 3426 1.295 0.078 0.084 0.115
Abuso flsico 0.291 0.008 4629 5268 1.254 0,029 0.274 0.307
Abuso sexual 0114 0.006 4629 5268 1.202 0.049 0.103 0.125
Cualquier tipo de violencia 0.302 0.009 4629 5268 1.294 0.029 0.284 0.319
HOMBRES

Residencia urbana 1.000 0.000 1577 1788 NA 0.000 1.000 1.000
Sin instruccién 0.085 0.009 1577 1788 1.331 0.110 0.067 0.104
Educacidn secundaria o mds 0.564 0.017 1577 1788 1.367 0.030 0.530 0.598
Nunca en unién 0.355 0.014 1577 1788 1.188 0.040 0.327 0.384
Actualmente unida 0.569 0.015 1577 1788 1.198 0.026 0.539 0.599
Conoce método anticonceptivo 0.993 0.003 885 10i7 1.258 0.003 0.987 1.000
Conoce método modemo 0.993 0.003 885 1017 1.258 0.003 0.987 1.000
Alguna vez usé anticonceptivos 0.900 0.010 885 1017 1.025 0.011 0.879 0.921
Actualmente usa anticonceptivos 0.704 0.018 885 1017 1.155 0.025 0.669 0.740
Usa método modemo actualmente 0.652 0.018 885 1017 1.144 0.028 0.616 0.689
Usa pfldora actualmente 0.171 0.015 885 1017 1.159 0.086 0.142 0.201
Usa DIU actualmente 0,097 0.011 885 1017 1.114 0.114 0.075 0.119
Usa inyectable actualmente 0.059 0.009 885 1017 1.155 0.155 0.040 0.077
Usa condén actualmente 0.043 0.008 885 1017 1.119 0.177 0.028 0.053
Usa esterilizacién femenina 0.269 0.015 885 1017 1,033 0.057 0239 0.300
Usa ritmo actualmente 0.032 0.007 885 1017 1.246 0.230 0.017 0.047
Usa retiro actualmente 0.019 0.005 885 1017 1.146 0.277 0.008 0.030
No desea més hijos 0.302 0.020 885 1017 1.280 0.065 0.263 0.342
Desea esperar 2 afios 0 ms 0.220 0.015 885 1017 1.109 0.070 0.189 0.251
Tamaiio ideal de familia 289 0.042 1552 1762 1.005 0.015 2.806 2975

NA = No aplicable
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Cuadro B.4 Errores de muestrec para la Repiblica de Nicaragua - Rural

Valor estimado, error estdndar, efecto del disefio, error relativo € intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

MNimero de casos

—meo————  Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza

estimado estdndar ponderar  rados disefio  relativo ——

Variable W) (EE) (SP) F) (EDIS) (BE/V) V-2EE V+2EE
MUJERES
Residencia urbana 0.000 0.000 5790 4781 NA NA 0.000 0.000
$in instraceidn 0,283 0.008 5790 4781 1346 0.028 0.267 0.299
Educacién secundaria o mds 0.180 0.009 5790 4781 1.874 0.053 0.161 0.199
Nunca en unién 0.194 0.006 5790 4781 1.156 0.031 0182 - 0206
Actualmente unida 0.673 0.007 5790 4781 1.158 0.011 0.658 0.687
Casada antes de 20 afios 0,735 0.008 4336 3573 1.142 0.010 0.720 0.751
Primera relacién antes 18 afios 0.562 0.009 4336 3573 1.148 0.015 0.545 0.579
Promedio de nacidos vivos 15-49 3.228 0.041 5790 4781 0.974 0,013 3.146 3.309
Promedio de nacidos vivos 40-49 7.045 0.123 894 727 1.068 0.018 6.798 7.291
Promedio de sobrevivientes 15-49 2927 0.035 5790 4781 0.953 0012 2.856 2.998
Conoce método anticonceptivo 0.965 0.005 3891 3215 1.710 0.005 0.955 0975
Conoce método modemo 0,965 0.005 3891 3215 1.710 0.005 0.955 0,975
Alguna vez usé anticonceptivos 0.705 0.010 3891 3215 1.410 0.015 0.685 0.726
Actualmente usa anticonceptivos 0.514 0.011 3891 3215 1318 0.021 0.493 0.535
Usa método modemo actualmente 0.493 0.011 3391 3215 1.343 0.022 0.472 0515
Usa pildora actualmente 0.146 0.006 3891 3215 1.030 0.040 0.134 0.157
Usa DIU actualmente 0,056 0.004 3891 3215 1.167 0.077 0.048 0.065
Usa inyectable actualmente - 0.049 0.004 3891 s 1.059 0.075 0.042 0.056
Usa condén actualmente 0.017 0.002 3891 3215 1.109 0.133 0.013 0.022
Usa esterilizacién femenina 0.222 0.009 3391 3215 1318 0.040 0.204 0,240
Usa esterilizacién masculina 0,003 0.001 3891 3215 1.369 0.405 0.001 0.005
Usa ritmo actualmente 0.007 0.002 3891 3215 1.137 0.219 0.004 0.010
Usa retiro actualmente 0.008 0.002 3891 3215 1.053 0.186 0.005 0,011
Sector pablico como fuente del método 0.677 0.014 2034 1705 1.351 0.021 0.649 0.705
No desea més hijos 0426 0.011 3891 3215 1,333 0.025 0.404 0.447
Desea esperar 2 afios 0 més 0.182 0.006 3891 3215 0.980 0.033 0.170 0.195
Tamafio ideal de familia 3252 0.040 5443 4501 1.414 0.012 3.172 3.331
Vacuna antitetdnica 0.818 0.008 4576 3821 1.156 0.010 0.802 0.834
Atencién médica al parto 0.436 0.0l6 4676 3821 1.826 0.037 0.403 0.468
Nifios con diarrea (ltimas 2 semanas 0.142 0.007 4442 3628 1.287 0.051 0.128 0.156
Recibi6 tratamiento de SRO 0.552 0.023 615 515 1.056 0.041 0.507 0.597
Recibi6 tratamiento médico 0416 0.026 615 515 1,208 0.062 0,364 0.468
Nifios con tarjeta 0.737 0.017 855 704 1.135 0.023 0.703 0.771
Nifios que recibieron BCG 0.930 0,010 855 704 1.119 0.011 0910 0.949
Nifies que recibieron DPT (3 dosis) 0.750 0.016 855 704 1.084 0.021 0.718 0.782
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0.767 0.016 855 704 1.108 0.021 0.735 0.799
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.823 0.016 855 704 1.241 0.020 0.791 0.856
Recibieron todas las vacunas 0.678 0.018 855 704 1.143 0.027 0.642 0.715
Peso para 1a edad 2 DE por debajo 0.026 0.003 3746 3070 1.279 0.133 0.019 0.033
Talla para la edad 2 DE por debajo 0315 0.011 3746 3070 1.355 0.036 0.293 0.338
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.147 0.007 3746 3070 1.131 0,049 0.133 0.162
Abuso fisico 0.252 0.008 3879 3240 1.178 (.033 0,235 0.268
Abuso sexual 0.083 0.005 3879 3240 1.039 0.055 0.074 0.092
Cualquier tipo de viclencia 0.262 0.008 3879 3240 1.165 0.031 0.246 0.279
HOMBRES

Residencia urbana 0.000 0.000 1335 1124 NA NA 0.000 0.000
Sin instruccién 0.311 0.014 1335 1124 1.079 0.044 0.284 0.339
Educacién secundaria o mds 0.132 0.015 1335 1124 1.656 0.116 0.101 0.162
Nunca en unién 0.296 0,013 1335 1124 1.041 0.044 0.270 0.322
Actualmente unjda 0.629 0014 1335 1124 1.058 0.022 0.601 0.657
Conoce método anticonceptivo 0.979 0.005 849 707 1.062 0.005 0.969 0.990
Conoce método modemo 0.979 0.005 849 707 1.062 0.005 0.969 0.990
Alguna vez usé anticonceptivos 0.734 0.018 849 707 1.205 0.025 0.698 0.771
Actualmente usa anticonceptivos 0.583 0.020 849 707 1.187 0.034 0.543 0.623
Usa método modemo actualmente 0.552 0.020 849 707 1.172 0.036 0,512 0.592
Usa pildora actualmente 0.192 0.013 849 707 0.969 0.068 0.165 0.218
Usa DIU actualmente 0.050 0.009 849 707 1.210 0.180 0.032 0.069
Usa inyectable actualmente 0.055 0.008 849 707 1.043 0.149 0.038 0.071
Usa condén actualmente 0.029 0.006 849 - 707 1.033 0.206 0.017 0.041
Usa esterilizacién femenina 0224 0.017 849 707 1.161 0.074 0.190 0.257
Usa ritmo actualmente 0.012 0.004 849 707 1.013 0.310 0.005 0.020
Usa retiro actualmente 0.016 0.005 849 707 1.149 0.310 0.006 0.026
No desea més hijos 0.328 0.018 849 707 1.134 0.056 0.292 0.365
Desea esperar 2 afios ¢ més 0,257 0.020 849 707 1.299 0.076 0.218 0.296
Tamafio 1deal de familia 3.469 0.070 1292 1087 1.199 0.020 3.330 3.609

NA = No aplicable
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Cuadro B.5 Errores de muestreo para la Repdblica de Nicaragua - Nueva Sepovia

Valor estimado, error estdndar, efecto del disefio, error relativo € intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Nimero de casos

— Efecto Intervalo
Valor  _ Esror Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estindar ponderar rados disefio  relativo
Variable V) (EE) (SP) ® (BDIS) (EE/V) V-2ER V42BRB
Residencia urbana 0.612 0.031 689 442 1.686 0,051 0.550 0.675
Sin instruccién 0.205 0,024 689 442 1.5%0 0,120 0.156 0.254
Educacién secundaria o més 0322 0.031 689 442 1.734 0.096 0,260 0.384
Nunca en unién 0.224 0.023 689 442 1.446 0.103 0.178 0.269
Actualmente unida 0,583 0.018 689 442 0972 0.031 0.547 0.620
Casada antes de 20 afios 0,721 0,023 531 340 1.204 0,033 0.674 0.768
Primera relaci6n antes 8 afios 0.544 0.019 531 340 0.901 0.036 0.505 0.583
Promedio de nacidos vivos 15-49 2,803 0,130 689 442 1.194 0.046 2.543 3.062
Promedio de nacidos vivos 40-49 6.264 0.400 110 71 1.309 0.064 5.465 7.063
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.496 0,098 689 442 1.028 0,039 2.304 2.689
Conoce método anticonceptivo 0.993 0.002 402 258 0.553 0.002 0.988 0.997
Conoce método moderno 0,993 0,002 402 258 0.553 0,002 0.988 0.997
Alguna vez usé anticonceptivos 0.803 0.031 402 258 1.576 0.039 0.741 0,866
Actualmente usa anticonceptivos 0.595 0.032 402 258 1.306 0.054 0.530 0,659
Usa método modemo actualmente 0.575 0.033 402 258 1.322 0.057 0.509 0.640
Usa pfldora actualmente 0.189 0.020 402 258 1.035 0.107 0.149 0.230
Usa DIU actualmente 0.055 0.012 402 258 1.083 0.225 0.030 0.079
Usa inyectable actualmente 0.047 0.011 402 258 1.080 0.242 0.024 0.070
Usa conddn actualmente 0.027 0.008 402 258 0.967 0.288 0.012 0.043
Usa esterilizacion femenina 0.254 0.023 402 258 1.046 0.090 0.208 0.299
Usa esterilizacién masculina 0.002 0.002 402 258 1.002 1.002 0,000 0.007
Usa ritmo actualmente 0.010 0.005 402 258 1.045 0.521 0.000 0.020
Usa retiro actualmente 0.002 0.002 402 258 0.994 0.994 0.000 0.007
Sector pdblico como fuente det método 0,727 0,029 256 164 1.049 0.040 0.668 0.785
No desea mds hijos 0.383 0.030 402 258 1.227 0.078 0.324 0.443
Desea esperar 2 afios o mds 0.192 0.020 402 258 1.038 0.106 0.151 0.232
Tamafio ideal de familia 2919 0,101 656 421 1.543 0.035 2.718 3.121
Vacuna antitetdnica 0927 0.013 457 299 0.965 0.014 0.902 0.953
Atencién médica al parto 0.585 0.061 467 299 2.186 0.104 0.463 0.706
Niftos con diarrea Gltimas 2 semanas 0.122 0.016 450 288 0.987 0.128 0.091 0.153
Recibié tratamiento de SRO 0.727 0.070 55 35 1.149 0.097 0.586 0.868
Recibié tratamiento médico 0,473 0.038 55 a5 0.552 0.080 0.397 0.548
Nifios con tarjeta 0.845 0.043 97 62 1.170 0.051 0.759 0.931
Niitos que recibieron BCG 1.000 0.000 97 62 NA 0.000 1.000 1.000
Niffos que recibieron DPT (3 dosis} 0.948 0.021 o7 62 0.916 0.022 0,907 0.990
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0.969 0,016 97 82 0917 0.017 0.937 1.000
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.907 0.033 97 62 1.128 0.037 0.841 0.974
Recibieron todas las vacunas 0.876 0,028 97 62 0.824 0.031 0.821 0,931
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.018 0,006 399 256 0.922 0.344 0.005 0.030
Talla para la edad 2 DE por debajo 0323 0.045 399 256 1791 0.140 0.233 0414
Peso pam la talla 2 DE por debajo 0.123 0.022 399 256 1.311 0.182 0.078 0.168
Abuso ffsico 0.257 0.031 432 283 1.478 0.121 0.195 0.319
Abuso sexual 0.135 0.019 432 283 1177 0.144 0.096 0.173
Cualquier tipo de violencia 0.280 0,031 432 283 1.432 0.111 0.218 0.342

NA = No aplicable
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Cuadro B.6_Errores de muestreo para la Repiiblica de Nicaragua - Jinotega

Valor estimado, error estdndar, efecto del disefio, error relativo ¢ intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Niimero de casos
Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estdndar ponderar  rados disefio  relativo
Variable ) (EE) (5P) @ (EDIS) (EEfV) V-2EE  V+2EE
Residencia urbana 0.267 0.038 744 639 2311 0.140 0.192 0.343
Sin instruccién 0.382 0.025 144 639 1.403 0.066 0.332 0.432
Educacién secundaria ¢ més 0.159 0.025 744 639 1.883 0.159 0.108 0.209
Nunca en unién 0.175 0.016 744 639 1.162 0.093 0.142 0.207
Actualmente unida 0.663 0.015 744 639 0.890 0.023 0.632 0.694
Casada antes de 20 afios 0.745 0.018 556 478 0.998 0.025 0.708 0.782
Primera relacién antes 18 afios 0.567 0.025 556 478 1.170 0.043 0.517 0.616
Promedio de nacidos vivos 15-49 3.429 0.108 744 639 0.862 0.031 3.213 3.644
Promedio de nacidos vivos 40-49 7.770 0.353 100 86 0.968 0.045 7.063 8.477
Promedio de sobrevivientes 15-49 3.008 0.086 144 639 0.802 0.028 2.837 3.179
Conoce método anticonceptivo 0.935 0.028 493 424 2532 0.030 0.879 0.991
Conoce método modermo 0.935 0.028 493 424 2532 0.030 0.879 0.991
Alguna vez usé anticonceptivos 0.609 0.034 493 424 1.559 0.056 0.540 0.677
Actualmente vsa anticonceptivos 0434 0.030 493 424 1.322 0.068 0.375 0.493
Usa método modemo actualmente 0408 0029 = 493 424 1.300 0.071 0.350 0.465
Usa plldora actualmente 0.130 0.013 493 424 0.856 0.100 0.104 0.156
Usa DIU actualmente 0.051 0.008 493 424 0.856 0.167 0,034 0.068
Usa inyectable actualmente 0.065 0.010 493 424 0.937 0.160 0.044 0.086
Usa condén actualmente 0.028 0.008 493 424 1.115 0.294 0.012 0.045
Usa esterilizacién femenina 0.134 0.027 493 424 1.730 0.198 0.081 0.187
Usa esterilizacién masculina 0.000 0.000 493 424 NA NA 0.000 0.000
Usa ritmo actualmente 0008  0.004 493 424 1.062 0.529 0,000 0.017
Usa retiro actualmente 0012 0.004 493 424 (.838 0.340 0.004 0.020
Sector piblico como fuente del método 0.661 0.034 221 150 1.076 0.052 0.592 0.729
No desea més hijos 0.434 0.043 493 424 1.924 0.099 0.348 0.520
Desea esperar 2 afios o més 0.252 0.019 493 424 0,952 0.074 0.214 0.289
Tamafio ideal de familia 3.605 0.126 658 566 1.297 0.035 3.353 31.857
Vacuna antitetnica 0.738 0.023 692 595 1.091 0.031 0.693 0.784
Atencién médica al parto 0.347 0.037 692 595 1.631 0.107 0272 0.421
Nifios con diarrea dltimas 2 semanas 0.226 0.023 641 551 1.309 0.102 0.180 0272
Recibié tratamiento de SRO 0.469 0.056 145 125 1.254 0.119 0.357 0.581
Recibié tratamiento médico 0310 0.031 145 125 0.747 0.100 0.248 0.373
Nifios con tarjeta 0752 0.031 14t 121 0.852 0.041 0.689 0.814
Niiios que recibieron BCG 0.851 0.026 141 121 0.873 0.031 0.799 0.904
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.652 0.038 141 121 0.934 0.058 0.577 0.728
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0.652 0.038 141 121 0.934 0.058 0577 0.728
Recibieron vacuna antisarampionosa 0759 0.036 141 121 1.007 0.048 0.686 0.832
Recibieron todes las vacunas 0.596 0.033 141 121 0.781 0.055 0.530 0.661
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.024 0.007 544 468 1.055 0,287 0.010 0.038
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.386 0.025 544 468 1,113 0.064 0.336 0.436
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.186 0.023 544 468 1.241 0.122 0.140 0.231
Abuso fisico 0.252 0.025 484 412 1.280 0.100 0.202 0.303
Abuso sexual 0.097 0.014 484 412 1.048 0.145 0.069 0.126
Cualquier tipo de violencia 0.269 0.025 484 412 1.216 0.091 0.220 0.318

NA = No aplicable
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Cuadro B.7 Emrores de muestreo para la Repiblica de Nicaragua - Madriz

Valor estimado, error esténdar, efecto del disefto, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Niimero de casos
Efecto Intervalo
Valor  Etror Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estdndar ponderar rados disefic  relativo
Varioble V) (EB) (SP) P (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE
Residencia urbana 0.340 0.037 614 330 1.950 0.110 0.266 0.415
Sin instruccidn 0.220 0.026 614 330 1.536 0.117 0.168 0.271
Educacién secundaria o més 0.279 0.047 614 330 2.572 0.167 0.185 0.372
Nunca en unién 0.277 0.029 614 330 1.618 0.106 0.218 0.335
Actualmente unida 0.575 0.033 614 330 1.666 0.058 0.508 0.641
Casada antes de 20 affos 0.637 0.035 449 241 1.532 0.055 0.567 0.707
Primera relacidn antes 18 afios 0.477 0.030 449 241 1.262 0.062 0417 0.536
Promedio de nacidos vivos 15-49 2.845 0.159 614 330 1.329 0.056 2.526 3.164
Promedio de nacidos vivos 40-49 6.077 0.263 117 = 63 0.902 0.043 5.551 6.603
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.643 0.136 614 330 1.234 0.051 2.371 2.915
Conoce método anticonceptivo 0.977 0.008 353 189 1.021 0.008 0.961 0.994
Conoce método modemo 0.977 0.008 353 189 1.021 0.008 0.961 0.994
Alguna vez usé anticonceptivos 0.683 0.033 353 189 1.314 0.048 0618 0.748
Actualmente vsa anticonceptivos 0.490 0.034 353 189 1.278 0.069 0.422 0.558
Usa método modemo actualmente 0.448 0.037 353 189 1.402 0.083 0373 0.522
Usa pfldora actualmente 0.153 0.020 353 189 1.035 0.130 0.113 0.193
Usa DIU actualmente 0.051 0.008 353 189 0.661 0.152 0.035 0.066
Usa inyectable actualmente 0.034 0.011 353 189 1.154 0.328 0.012 0.056
Usa condén actualmente 0.023 0.009 353 189 1.191 0.417 0.004 0.042
Usa esterilizacidn femenina 0.187 0.027 353 189 1.275 0.142 0.134 0.240
Usa esterilizacién masculina 0.000 0.000 353 189 NA NA 0.000 0.000
Usa ritmo actualmente 0.017 0.005 353 189 0.701 0.284 0.007 0.027
Usa retiro actualmente 0.017 0.006 353 189 0.852 0.345 0.005 0.029
Sector piiblico como fuente del método 0.777 0.034 179 96 1.085 0.044 0.709 0.844
No desea més hijos 0.487 0.035 353 189 1.317 0.072 0.417 0.557
Desea esperar 2 afios o mds 0.170 0.019 353 189 0.971 0.114 0.131 0.209
Tamafo ideal de familia 2,928 0.093 585 314 1.225 0.032 2.743 3114
Vacuna antitetdnica 0.886 0.016 385 207 0.878 0.018 0.853 0.918
Atencién médica al parto 0.532 0.053 385 207 1.832 0.100 0.426 0.639
Nifios con diarrea iiltimas 2 semanas 0.145 0.043 3713 200 2.057 0.294 0.060 0.230
Recibié tratamiento de SRO 0.481 0.061 54 29 0.770 0.127 0.359 0.604
Recibié tratamiento médico 0.537 0.081 54 29 1.013 0.151 0.375 0.699
Niilos con tarjeta 0.859 0.044 78 42 1.121 0.052 0.770 0.948
Nifios que recibieron BCG 1.000 0.000 78 42 NA 0.000 1.000 1.000
Niiios que recibieron DPT (3 dosis) 0.936 0.026 78 42 0.943 0.028 0.884 0.988
Niiios que recibieron Polio (3 dosis) 0.962 0.018 78 © 42 0.840 0.019 0.925 0.998
Recibieron vacuna antisarampionosa 0974 0.018 78 42 1.030 0.019 0.938 1.000
Recibieron todas las vacunas 0.923 0.028 78 42 0.956 0.031 0.866 0.980
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.022 0.007 37 170 0.892 0.334 0.007 0.037
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.489 0.046 317 170 1.537 0.095 0.396 0.582
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.211 0.030 317 170 1.303 0.143 0.151 0.272
Abuso fisico 0.260 0.021 370 202 0.935 0.082 0.217 0.302
Abuso sexual 0.092 0.017 370 202 1.140 0.187 0.058 0.126
Cualquier tipo de violericia 0.279 0.026 370 202 1.109 0.093 0.227 0.330

NA = No aplicable
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Cuadro B.8 Errores de muestreo para la Repiiblica de Nicaragua - Bstelf

Valor estimado, error estdndar, efecte del disefio, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua [998

Nimero de casos
Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estindar ponderar  rados disefio  relativo
Variable (V) (EE) (SP) [13] (EDIS) (EE/V) V-2BE V+IEE
Residencia urbana 0.668 0.020 779 578 1.166 0.029 0.628 0.707
Sin instruccién 0.094 0.013 779 578 1.291 0.144 0.067 0.121
Educacién secundaria o mds 0.425 0.045 779 578 2.564 0.107 0.334 0.516
Nunca en unién 0.252 0.019 779 5718 1.245 0.077 0.213 0.290
Actualmente unida 0.587 0.023 779 578 1.327 0.040 0.540 0.634
Casada antes de 20 afios 0.654 0.038 592 439 1.917 0.057 0.579 0.729
Primera relacién antes 18 afios 0.493 0.034 592 439 1.672 0.070 0.424 0.562
Promedio de nacidos vivos [5-49 2.374 0.123 719 578 1.350 0.052 2,127 2.620
Promedio de nacidos vivos 40-49 5.023 0.344 131 97 1.343 0.068 4.336 5710
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.230 0.108 779 578 1.279 0.049 2.013 2.447
Conoce método anticonceptivo 0.991 0.004 457 339 1.014 0.004 0.982 1.000
Conoce método modemo 0.991 0.004 457 339 1.014 0.004 0.982 1.000
Alguna vez usé anticonceptivos 0.851 0.018 457 339 1.053 0.021 0.816 0.886
Actualmente usa anticonceptivos 0.654 0.023 457 339 1.022 0.035 0.609 0.700
Usa método modemo actualmente 0.621 0.025 457 339 1.120 0.041 0.571 0.672
Usa pildora actualmente 0.160 0.015 457 339 0.851 0.091 0.131 0.189
Usa DIU actualmente 0.008 0.0i4 457 339 0.980 0.139 0.071 0.126
Usa inyectable actualmente 0.028 0.007 457 339 0.922 0.252 0.014 0.043
Usa condén actualmente 0.026 0.011 457 339 1.518 0.433 0.004 0.049
Usa esterilizacién femenina 0.304 0.018 457 339 0.848 0.060 0.268 0.341
Usa esterilizacién masculina 0.004 0.003 457 339 0.992 0.701 0.000 0.011
Usa ritmo actualmente 0.011 0.005 457 339 1.018 0.453 0.001 0.021
Usa retiro actualmente 0.018 0.005 457 339 0.735 0.258 0.008 0.027
Sector piblico como fuente del método 0.708 0.037 322 239 i.442 0.052 0.635 0.781
No desea mis hijos 0.324 0.023 457 339 1.031 0.070 0.279 0.369
Desea esperar 2 afios o mds 0.208 0.018 457 339 0.949 0.087 0.172 0.244
Tamafio ideal de familia 2.850 0.085 761 565 1.429 0.030 2.679 3.022
Vacuna antitetdnica 0.919 0.016 405 300 1.098 0.018 0.886 0.951
Atenci¢$n médica al parto 0.721 0.030 405 300 1.128 0.042 0.661 0.781
Nifios con diarrea dltimas 2 semanas 0.104 0.013 396 294 0.788 0.126 0.077 0.130
Recibié tratamiento de SRO 0.512 0.067 41 30 0.785 0.131 0.378 0.646
Recibié tratamiento médico 0.537 0.067 41 30 0.794 0.125 0.403 0.670
Nifios con tacjeta 0.824 0.050 74 55 1.119 0.060 0.725 0.923
Nifios que recibieron BCG 0.973 0.020 74 55 1.039 0.020 0.934 1.000
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.932 0.035 74 55 1.198 0.038 0.862 1.000
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0.932 0.031 T4 55 1.046 0.033 0.871 0.994
Recibieron vacuna antisarampionosa 1.000 0.000 74 55 NA 0.000 1.000 1.000
Recibieron todas las vacunas 0.905 0.041 74 55 1.212 0.046 0.823 0.988
Peso para Ja edad 2 DE por debajo 0.011 0.006 359 266 1.001 0.500 0.000 0.022
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.237 0.036 359 266 1.488 0.150 0.166 0.308
Peso pam la talla 2 DE por debajo 0.086 0.026 359 266 1.486 0.298 0.035 0.138
Abuso fisico 0.282 0.028 475 365 1.338 0.098 0.227 0.337
Abuso sexual 0.080 0012 475 365 0.940 0.147 0.056 0.103
Cualguier tipo de violencia 0.293 0.026 475 365 1.264 0.090 0.240 0.345

NA = No aplicable
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Cuadro B.9 Errores de muesireo para Ia Repiiblica de Nicaragua - Chinandega

Valor estimado, error estdndar, efecto del disefio, error relativo ¢ intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Ndmero de casos

Efecto Intervalo
Valor Ermor Sin Ponde- del Emor de confianza
estimado estdndar ponderar rados disefio  relativo
Variable V) . (EE) (SP) (13] (EDIS) (EB/V) V-2EE V+2EE
Residencia urbana 0.657 0.024 1071 1058 1.643 0.036 0.610 0.705
Sin instruccidn 0.148 0.015 1071 1058 1.410 0.103 0.118 0.179
Educacién secundaria o mds 0.378 0.042 1071 1058 2.858 0.112 0.293 0.463
Nunca en unién 0.195 0.013 1071 1058 1.094 0.068 0.169 0.222
Actualmente unida 0.649 0.019 1071 1058 1315 0.030 0.611 0.687
Casada antes de 20 afios 0.669 0.030 816 806 1.813 0.045 0.609 0.729
Primera relacién antes 18 afios 0.518 0.029 816 806 1.683 0.057 0.459 0.577
Promedio de nacidos vivos 15-49 2.843 0.130 1071 1058 1.477 0.046 2.584 3.102
Promedio de nacidos vivos 40-49 6.213 0.355 164 162 1.410 0.057 5.502 6.924
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.609 0.103 1071 1058 1.310 0.040 2402 2.815
Conoce método anticonceptivo 0.987 0.005 695 687 1.076 0.005 0.978 0.996
Conoce método moderno 0.987 0.005 695 687 1.076 0.005 0.978 0.996
Alguna vez usé anticonceptivos 0.796 0.018 695 687 1.160 0.022 0.760 0.831
Actualmente usa anticonceptivos 0.593 0.020 695 687 1.051 0.033 0.554 0.632
Usa método modemo actualmente 0.565 0.021 695 687 1.116 0.037 0.523 0.607
Usa pfldora actualmente 0.138 0.017 695 687 1,332 0.126 0.103 0.173
Usa DIU actualmente 0.060 0.009 695 687 0.949 0.142 0.043 0.078
Usa inyectable actualmente 0.046 0.009 695 687 1.137 0.196 0.028 0.064
Usa condén actualmente 0.023 0.006 695 687 1.120 0.277 0.010 0.036
Usa esterilizacién femenina 0.298 0.017 695 687 0.969 0.056 0.264 0.331
Usa esterilizacién mascutina 0.600 0.000 695 687 NA NA 0.000 0.000
Usa ritmo actualmente 0.010 0.003 695 687 0.872 0.328 0.003 0.087
Usa retiro actualmente 0.013 0.007 695 687 1.557 0.516 0.000 0.026
Sector pdblico como fuente del método 0.677 0.021 434 429 0.938 0.031 0.635 0.720
No desea mds hijos 0.403 0.024 695 687 1.282 0.059 0.355 0.451
Desea esperar 2 afios o miis 0.173 0.012 695 687 0.811 0.067 0.149 0.196
Tamafio ideal de familia 27717 0.064 1051 1038 1.250 0.023 2.650 2.905
Vacuna antitetdnica 0.881 0.013 675 667 0.937 0.014 0.856 0.907
Atencién médica al parto 0676  0.032 675 667 1.487 0.048 0.611 0.741
Nifios con diarrea tiltimas 2 semanas 0.161 0.016 639 631 1.132 0.101 0.129 0.194
Recibié tratamiento de SRO 0.573 0.061 103 102 1.219 0.107 0,450 0.696
Recibié tratamiento médico 0,447 0.055 103 102 1.077 0.123 0.337 0.556
Nifios con tarjeta 0.780 0.031 127 125 0.840 0.040 0.717 0.842
Nifios que recibieron BCG 0.961 0.019 127 125 1.098 0.020 0.923 0.999
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.890 0.035 127 125 1.254 0.03% 0.820 0,960
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0.882 0.037 127 125 1.278 0.042 0.808 0.955
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.898 0.032 127 125 1.171 0.035 0.834 0.961
Recibieron todas las vacunas 0.795 0.047 127 125 1.314 0.060 0.701 0.890
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.021 0.007 559 552 1.119 0.320 0.008 0.035
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.267 0.022 559 552 1.115 0.083 0,222 0.311
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.147 0.014 559 552 0.935 0.098 0.118 0.176
Abuso fisico 0.293 0.026 688 695 1.508 0.089 0.240 0.345
Abuso sexual 0.099 0.013 688 695 1.141 0.131 0.073 0.125
Cualquier tipo de violencia 0.303 0.027 688 695 1.563 0.090 0.248 0.357

NA =No aplicable
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Cuadro B.10 Errores de muestreo parn la Repdblica de Nicaragua - Ledn

Valor estimado, error estdndar, efecto del disefio, error refativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Nimero de casos

Efecto Intervalo
Valor Brror Sin Ponde- del Ermor de confianza
estimado . estdndar ponderar  rados disefio  relativo

Variable W) (EE) P ® (EDIS) (EE/V) V-2EE  V+2EE
Residencia urbana 0.574 0.032 1088 1088 2,102 0.055 0.511 0.637
Sin instruceién 0.138 0.014 1088 1088 1.364 0.103 0.109 0.166
Educacién secundaria 0 més 0.455 0.027 1088 1088 1.820 0.060 0.400 0.510
Nunca en unién 0.250 0.013 1088 1088 0.959 0.050 0.225 0.275
Actualmente unida 0.578 0.016 1088 1088 1.097 0.028 0.545 0.611

Casada antes de 20 afios 0.638 0.023 799 799 1.363 0.036 0.592 0.685
Primera relacion antes 18 aitos .47 0.027 799 799 1.520 0.057 0419 0.527
Promedio de nacidos vivos 15-49 2.442 0.070 1088 1088 0.890 0,029 2.302 2.582
Promedio de nacidos vivos 40-49 5,109 0.196 192 192 0.888 0.038 4718 5.501

Promedio de sobrevivientes 15-49 2.286 0.070 1088 1088 0.969 0.031 2.145 2.427
Conoce método anticonceptivo 0.992 0.004 629 629 1.192 0.004 0.984 1.000
Conoce método modemo 0.990 0.005 629 629 1.176 0.005 0.981 1.000
Alguna vez usé anticonceptivos 0.839 0.014 629 629 0.929 0.016 0.812 0.867
Actualmente usa anticonceptivos 0.676 0.021 629 629 1.128 0.031 0.634 0718
Usa método modemo actualmente 0.650 0.020 629 629 1.055 0.03} 0.610 0.690
Usa pildora actualmente 0.108 0.012 629 629 0.972 0.111  0.084 0.132
Usa DIU actualmente 0.127 0.015 629 629 1.160 0.121 0.096 0.158
Ysa inyectable actualmente 0.046 0.008 629 629 0.947 0.172 0.030 0.062
Usa cond6n actualmente 0.027 0.006 629 629 0.915 0.219 0.015 0.039
Usa esterilizacién femenina 0.339 0.016 629 629 0.857 0.048 0.306 0.371

Usa esterilizacién masculina 0.003 0.002 629 629 1.009 0.713 0.000 0.008
Usa ritmo actualmente 0.0i4 0.006 629 629 1.293 0.428 0.002 0.027
Usa retiro actualmente 0.006 0.003 629 629 0.988 0.493 0.000 0.013

Sector piblico como fuente del método 0.751 0.025 478 478 1.245 0.033 0.702 0.800
No desea més hijos 0.350 0.020 629 629 1.063 0.058 0.309 0.390
Desea esperar 2 afios o mis 0.176 0.013 629 629 0.860 0.074 0.150 0.203

Tamaiio ideal de familia 2.556 0.046 1076 1076 1.108 0.018 2.465 2.647

Vacuna antitetdnica 0.873 0.011 565 565 0.759 0.013 0.850 0.895
Atencién médica al parto 0.752 0.030 565 565 1.370 0.040 0.692 0.813
Nifios con diarrea dltimas 2 semanas 0.098 0,013 550 550 1.014 0.134 0.072 0.124
Recibi6 tratamiento de SRO 0.463 0.059 54 54 0.865 0.127 0.346 0.580
Recibi¢ tratamiento médico 0.389 0.074 54 54 1.126 0.191 0.240 0.537
Nifios con tagjeta 0,793 0.047 116 116 1.249 0.059 0.699 0.887
Niflos que recibieron BCG 0.974 0.019 116 116 1.258 0.019 0.937 1.011

Nifies que recibieron DPT (3 dosis) 0.853 0.039 116 116 1.196 0.046 0.775 0.932
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0914 0.027 116 116 1.036 0.030 0.860 0.968
Recibieron vacuna antisamampionosa 0.931 0.027 116 116 1.130 0.029 0.878 0.984
Recibieron todas las vacunas 0.836 0.038 116 116 1.117 0.046 0.759 0913
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.029 0.00% 477 477 1.146 0.298 0.012 0.047
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.231 0.023 477 477 1.079 0.100 0.184 0.277
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.132 0.019 477 477 1.033 0.143 0.094 0.170
Abuso flsico 0.246 0.02¢ 677 691 1.257 0.085 0.205 0.288
Abuso sexual 0.075 0.009 677 691 0.90% 0.123 0.057 0.094
Cualquier tipo de violencia 0255 . 0.021 677 691 1.239 0.081 0.214 0.297
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Cuadro B.11 Errores de muestreo para 1o Repdblica de Nicaragua - Matagalpa

Valor estimado, error esténdar, efecto del disefio, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Nimero de casos

Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estdindar ponderar rados  disefio  relativo
Variable V) (EE) {SP} ) (EDIS) (EE/VYY V-2EE V+2EE
Residencia urbana 0.409 0.027 924 1046 1.641 0.065 0.356 0.462
Sin instruccién 0.258 0.015 924 1046 1.034 0.058 0.228 0.287
Educacién secundaria o mis 0.302 0.022 924 1046 1.439 0.072 0.258 0.345
Nunca en unién 0.210 0.016 924 1046 1.198 0,077 0.178 0.242
Actualmente unida 0.626 0.019 924 1046 1.211 0.031 0.587 0.664
Casada antes de 20 aiios 0.677 0.019 697 789 1.082 0.028 0.639 0.716
Primera relacién antes 18 afios 0.481 0.021 697 789 1.116 0.044 0.438 0.523
Promedio de nactdos vivos 15-49 2,878 0.096 924 1046 0.989 0.033 2.685 3.070
Promedio de nacidos vivos 40-49 5.810 0.360 158 179 1.314 0,062 5.000 6.530
Promedio de sobrevivientes 15-49 2,610 0.087 924 1046 1,002 0.033 2.437 2.784
Conoce método anticonceptivo 0.967 0.010 578 654 1.336 0.010 0.947 0.987
Conoce método moderno 0.967 0.010 578 654 1.336 0.010 0.947 0.987
Alguna vez us¢ anticonceptivos 0735 0.020 578 654 1.105 0.028 0.695 0.776
Actualmente usa anticonceptivos 0.512 0.028 578 654 1.343 0.055 0.456 0.568
Usa método moderno actualmente 0.476 0.029 578 654 1415 0.062 0.417 0.535
Usa pildora actualmente 0.157 0.015 578 654 0.993 0.096 0.127 0.188
Usa DIU actualinente 0.048 0.009 578 654 1.033 0.191 0.030 0.067
Usa inyectable actealmente 0.062 0.010 578 654 1.017 0.164 0.042 0.083
Usa condén actualmente 0.016 0.005 578 654 1.060 0.351 0.005 0.026
Usa esterilizacién femenina 0.182 0.019 578 654 1.172 0.104 0.144 0.219
Usa esterilizacién masculina 0.010 0.005 578 654 1.111 0.452 0.001 0.020
Usa ritmo actualmente 0.021 0.007 578 654 1.138 0.325 0.007 0.034
Usa retiro actualmente 0.009 0.004 578 654 1.094 0.487 0.000 0.017
Sector piiblico como fuente del método 0.608 0.029 306 346 1.049 0.048 0.549 0.666
No desea mds hijos 0.441 0.026 578 654 1.247 0.058 0.390 0.493
Desea esperar 2 afios 0 mis 0.178 0.018 578 654 1.156 0.103 0.141 0.215
Tamafio ideal de familia 2.998 0.079 885 1002 1.273 0.026 2.840 3.155
Vacuna antitetdnica 0.757 0.024 649 735 1.150 0.032 0.709 0.804
Atencién médica al parto 0.532 0.042 649 735 1.718 0.078 0.449 0.615
Niiios con diarrea dltimas 2 semanas 0.183 0.021 617 698 1.274 0.115 Q141 0.225
Recibid tratamiento de SRO 0.690 0.034 113 128 0.688 0.049 0.623 0.757
Recibié tratamiento médico 0.593 0.071 13 128 1.394 0.119 0,452 0.734
Nifios con tarjeta 0.700 0,038 130 147 0.955 0.055 0.623 0.777
Nifios que recibieron BCG 0.985 0.011 130 147 1.011 0.011 0.963 1.000
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.777 0,037 130 147 1.026 0.048 0.702 0.852
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0.823 0.036 130 147 1.082 0.044 0.751 0.896
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.869 0.035 130 147 1.178 0.040 0.800 0.939
Recibieron todas las vacunas 0.692 0.049 130 147 1.201 0.070 0.595 0.790
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.027 0.011 520 589 1.481 0.418 0.004 0.049
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.317 0.035 520 589 1.499 0.109 0.248 0.386
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.127 0.017 520 589 1.044 0.135 0.093 0.161
Abuso fisico 0.218 0.018 604 673 1.086 0.084 0.182 0.255
Abuso sexual 0.071 0.010 604 673 0.920 0.135 0.052 0.090
Cualquier tipo de violencia 0.220 0,018 604 673 1.078 0.083 0.183 0.256
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Cuadro B.12 Errores de muestreo para la Repiiblica de Nicaragua - Boaco

Valor estimado, error estdndar, efecto del disefio, error relativo ¢ intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Nimero de casos

Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- det Error de confianza
estimado estindar ponderar  rados disefio  relativo
Variable ) (EE) (8P) [13] (EDIS) (EE/V) V-2EE V4+2EE
Residencia urbana 0334 0.037 620 400 1.969 0.112 0.259 0.409
Sin instruccién 0.255 0.024 620 400 1370 0.094 0.207 0.303
Educacién secundaria o més 0.290 0.032 620 400 1.730 0.109 0.227 0.353
Nunca en unién 0.237 0.023 620 400 1.358 0.098 0.191 0.284
Actualmente enida 0.635 0.021 620 400 1.085 0.033 0.593 0.677
Casada antes de 20 afios 0.711 0.020 460 297 0.940 0.028 0.671 0.751
Primera relacién antes 18 afios 0.520 0.023 460 297 0.984 0.044 0474 0.565
Promedio de nacidos vivos 15-49 3.058 0.166 620 400 1.282 0.054 2.726 3.391
Promedio de nacidos vivos 40-49 7.407 0.408 86 56 1.124 0.055 6.591 8.222
Promedio de scbrevivientes 15-49 2,787 0.143 620 400 1.237 0.051 2.501 3.073
Conoce método anticonceptivo 0.992 0.004 394 254 0.946 0.004 0.984 1.000
Conoce método modemno 0.992 0.004 394 254 0.946 0.004 0.984 1.000
Alguna vez usé anticonceptivos 0.802 0.024 394 254 1.194 0.030 0.754 0.850
Actualmente usa anticonceptivos 0.594 0.033 394 254 1.333 0.056 0.528 0.660
Usa método modemno actualmente 0.576 0.035 394 254 1.403 0.061 0.506 0.646
Usa pfldora actualmente 0.185 0.021 394 254 1.060 0,112 0.144 0.227
Usa DIU actualmente 0.053 0.009 394 254 0.819 0.174 0.035 0.072
Usa inyectable actualmente 0.069 " 0.017 394 254 1.331 0.247 0.035 0.102
Usa condén actualmente 0.023 0.006 3594 254 0.313 0,268 0.011 0.035
Usa esterilizacién femenina 0.246 0.022 394 254 1.006 0,089 0.202 0.290
Usa esterilizacién masculina 0.000 0.000 354 254 NA NA 0.000 0.000
Usa ritmo actualtmente 0.008 0.005 394 254 1.050 0.605 0.000 0.017
Usa retiro actualmente 0.010 0.004 394 254 0.714 0.355 0.003 0.017
Sector piiblico como fuente del método 0.613 0.043 243 157 1.376 0,070 0.527 0,699
No desea mds hijos 0.414 0.031 394 254 1,230 0,074 0.353 0475
Desea esperar 2 afios 0 més 0.175 0.024 394 254 1,232 0.135 0.128 0.222
Tamafio ideal de familia 3.142 0.120 599 387 1.349 0.038 2.903 3.38!
Vacuna antitetinica 0.845 0.024 433 280 1.091 0.028 0.798 0.892
Atencién médica al parto 0.499 0.056 413 280 1.894 0.113 0.386 0.612
Nifios con diarrea ditimas 2 semanas 0.116 0.018 413 267 1.095 0.156 0.080 0.153
Recibié tratamiento de SRO 0.542 0.058 48 il 0.805 0.107 0.426 0.658
Recibié tratamiento médico 0.396 0.096 48 11 1.254 0.243 0.203 0.588
Nifios con tarjeta 0.784 0.054 74 48 1.127 0.069 0.676 0.892
Nifios que recibieron BCG 0.986 0.013 74 48 0.971 0.013 0.960 1.000
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.851 0.058 74 48 1.398 0.068 0.736 0.967
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0.892 0.047 74 48 1.296 0,053 0.798 0.986
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.919 0.031 74 48 0.962 0.033 0.858 0.980
Recibieron todas las vacunas 0.811 0.055 74 48 1.209 0.068 0.701 0.921
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.015 0.007 2 209 1.036 0,457 0.001 0.030
Talla para 1a edad 2 DE por debajo 0.266 0.033 323 209 1.196 0.124 0.200 0.332
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.139 0.028 323 209 1.304 0.199 0.084 0.195
Abuso fisico 0.247 0.037 397 254 1.722 0.151 0.172 0.322
Abuso sexual 0.093 0.020 397 254 1.343 0.21 0.054 0.132
Cualquier tipo de violencia 0.249 0.037 397 254 1.697 0,148 0.176 0.323
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Cuadro B.13 Emrores de muestreo para la Repiiblica de Nicaragua - Managua

Valor estimado, error estdndar, efecto del disefio, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Nimero de casos

. Efecto Intervalo
Valor Ermror Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estdndar ponderar  rados disefio  relativo
Variable V) (EB) (SP) (3] (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE
Residencia urbana 0912 0.011 1961 4396 1,760 0.012 0.890 0.935
Sin instruccién 0.066 0.008 1961 4396 1.340 0.114 0.051 0.081
Educacién secundaria 0 mds 0.610 0.020 1961 4396 1.795 0.032 0.570 0.649
Nunce en unién 0.244 0.014 1961 4396 1,394 0.055 0.217 0271
Actualmente unida 0.552 0.017 1961 4396 1.536 0,031 0.518 0.587
Casada antes de 20 afios 0.624 0.021 1514 3394 1.665 0.033 0.583 0.666
Primera relactén antes 18 afios 0.437 0.0i7 1514 3394 1.341 0.039 0.402 0.471
Promedio de nacidos vivos 15-49 2.201 0.070 1961 4396 1.320 0.032 2.061 2.342
Promedio de nacidos vivos 40-49 4,727 0.165 315 706 1,083 0.035 4.397 5.057
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.055 0.063 1961 4396 1.305 0.031 1.929 2.180
Conoce método anticonceptivo 0.997 0.002 1083 2428 1.001 0.002 0.994 1.000
Conoce método moderno 0.997 0.002 1083 2428 1.001 0.002 0.994 1.000
Alguna vez us6 anticonceptivos 0.893 0.009 1083 2428 0.924 0.010 0.876 6910
Actualmente usa anticonceptivos 0.672 0.011 1083 2428 0.746 0.016 0.651 0.694
Usa método moderno actualmente 0.637 0.010 1083 2428 0.693 0.016 0.617 0.657
Usa pfldora actualmente 0.121 0.010 1083 2428 1.024 0.084 0.101 0.141
Usa DIU actualments 0,135 0.010 1083 2428 0.973 0.075 0.115 0.155
Usa inyectable actualmente 0.054 0.008 1083 2428 1.241 0.159 0.037 0.071
Usa cond6n actualmente 0.034 0.006 1083 2428 1.019 0.165 0.023 0.045
Usa esterilizacién femenina 0.283 0013 1083 2428 0,956 0.046 0.257 0.310
Usa esterilizacién masculina 0.009 0.003 1083 2428 1.093 0.344 0.003 0.016
Usa ritmo actualimente 0.020 (.004 1083 2428 0.872 0.184 0.013 0.028
Usa retiro actualmente 0.011 0.003 1083 2428 0.963 0.276 0.005 0.017
Sector piiblico como fuente del método 0.545 0.019 839 1881 1.096 0.035 0.507 0.582
No desea més hijos 0.362 0.013 1083 2428 0.866 0.035 0.337 0.387
Desea esperar 2 afios 0 més 0.175 0.012 1083 2428 1.060 0.070 0.150 0.19%
Tamaiio ideal de familia 2.393 0.037 1941 4351 1.264 0.015 2.319 2.466
Vacuna antitetdnica 0.867 0.014 902 2022 1.100 0.016 0.838 0.895
Atencién médica al porto 0.879 0.013 902 2022 1,034 0.015 0.853 0.905
Niflos con diarrea dltimas 2 semanas 0.157 0.013 867 1944 1.018 0.083 0.131 0.183
Recibié tratamiento de SRO 0.566 0.034 136 305 0.773 0.060 0.498 0.634
Recibié tratamiento médico 0.419  0.043 136 305 0.989 0.103 0.332 0.506
Niflos con tarjeta 0,705 0.032 166 372 0.891 0.045 0.642 0.768
Nifios que recibieron BCG 0.946 0.021 166 a2 1.178 0.022 0.904 0.987
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0,765 0.035 166 372 1.049 0.045 0.696 0.834
Niilos que recibieron Polio (3 dosis) 0.831 0.027 166 372 0.930 0.033 0.777 0.885
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.825 0.032 166 372 1.073 0.038 0.762 0.889
Recibieron todas las vacunas 0.669 0.038 166 K 1.032 0.056 0.593 0.744
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.020 0.006 746 1672 1.058 0.303 0.008 0.032
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.150 0.016 746 1672 1.153 0.107 0.118 0.182
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.105 0.013 746 1672 1.025 0.125 0.078 0.131
Abuso flsico 0.282 0.013 1160 2595 0.989 0.046 0.256 0.308
Abuso sexual 0.116 0.010 1160 2595 1.034 0.084 0.096 0.135
Cualquier tipo de violencia 0.295 0.014 1160 2595 1.019 0,046 0.268 0.322
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Cuadro B.14 Errores de muestreo para la Repiiblica de Nicaragua - Masaya

Valor estimado, error estdndar, efecto del diseflo, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Nimero de casos

o Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estdndar ponderar rados disefio  relativo
Variable ) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE  V+2EE
Residencia urbana 0.631 0.019 915 764 1.200 0.030 0.592 0.669
$in instruccién 0.143 0.016 915 764 1.410 0.114 0.110 0.176
Educacién secundaria o mds 0.470 0.031 915 764 1.861 0.065 0.409 0.531
Nunca en unién 0.281 0.020 915 764 [.356 0.072 0.241 0.321
Actualmente unida 0.578 0.020 915 764 1.217 0.034 0.538 0.618
Casada antes de 20 aitos 0.622 0.027 696 581 1.465 0.043 0.568 0.676
Primera relacion antes 18 afios 0.458 0.030 696 581 1.561 0.064 0.399 0.517
Promedio de nacidos vivos 15-49 2472 0.102 915 764 1.164 0.041 2.268 2.676
Promedio de nacidos vivos 40-49 5.047 0.246 149 124 0.975 0.049 4.555 5.539
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.248 0.089 915 764 1.146 0.040 2,070 2.426
Conoce método anticonceptivo 0.998 0.002 529 442 0.988 0.002 0.994 1.000
Conoce método modermno 0.996 0.003 529 442 0.968 0.003 0.991 1.000
Alguna vez us6 anticonceptivos 0.800 0.014 529 442 0,793 0,017 0.772 0.827
Actualmente usa anticonceptivos ) 0.607 0.020 529 442 0.926 0.032 0.567 0.646
Usa método moderno actualmente 0.575 0.021 529 442 0.964 0.036 0.533 0.616
Usa piidora actualmente 0.129 0.019 529 442 1.337 0.151 0.090 0.167
Usa DIU actualmente 0.110 0.017 529 442 1.234 0.153 0.076 0.143
Usa inyectable actualmente 0.040 0.008 529 442 0.984 0.2f1 0.023 0.056
Usa conddn actualmente 0.015 0.005 529 442 0,999 0.351 0.005 0.026
Usa esterilizacién femenina 0.282 ' 0.023 529 442 1.185 0.082 0.235 0.328
Usa esterilizacién masculina 0.000 0.000 529 442 NA NA 0.000 0.000
Usa ritmo actualmente 0.013 0.005 529 442 1.095 0.412 0.002 0.024
Usa retiro actualmente 0.047 0,005 529 442 0.841 0.278 0.008 0.026
Sector piiblico como fuente del método 0.592 0.031 336 280 1.150 0.052 0.531 0.654
No desea més hijos 0.403 0.022 529 442 1.053 0.056 0.358 0.448
Desea esperar 2 afios 0 mds 0.157 0.020 529 442 1.280 0.129 0.116 0.197
Tamailo ideal de familia 2.791 0.069 879 734 1.323 0.025 2.653 2,929
Vacuna antitetinica 0.929 0,015 468 391 1.201 0.016 0.899 0.960
Atencidn médica al parto 0.669 0.044 468 391 1.688 0.066 0.581 0.757
Nifios con diarrea dltimas 2 semanas 0.069 0.015 448 34 1.142 0.211 0.040 0.098
Recibié tratamiento de SRO 0.548 0.078 3l 26 0.820 0.142 0.392 0.704
Recibié tratamiento médico 0.516 0.081 3l 26 0.850 0.158 0.353 0.679
Nifios con tarjeta 0.855 0.041 69 58 0.973 0.048 0.772 0.938
Nifios que recibieron BCG 0.957 0.023 69 58 0.944 0.024 0.910 1.000
Nifips que recibieron DPT (3 dosis) 0.870 0.030 69 58 0.747 0.035 0.809 0.930
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0.884 0.032 69 58 0.815 0.036 0.821 0.947
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.942 0.019 69 58 0.673 0.020 0.904 0.980
Recibieron todas las vacunas 0.841 0.032 69 58 0.722 0.038 0.777 0.904
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.018 0.007 382 319 1.069 0.402 0.004 0.033
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.259 0.038 382 ii9 1.620 0.146 0.184 0.335
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.081 0.023 382 i19 1.608 0.280 0.036 0.127
Abuso fisico 0.327 0.017 550 474 0.848 0.052 (.293 0.361
Abuso sexual 0.127 0.016 550 474 1.120 0.125 0.095 0.159
Cualguier tipo de violencia 0.332 0.0i8 550 474 0.879 0.053 0.297 0.368

NA = No aplicable
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Cuadro B.15 Errores de muestreo para ln Repdblica de Nicaragua - Chontales

Valor estimado, error estdndar, efecto del disefio, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Mimero de casos

Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estdndar ponderar  rados disefio  relativo

Variable ) (EB) (SP) P (EDIS) (EE/V) V-2EE  V+2EE
Residencia urbana 0.556 0.040 622 432 1.993 0.071 0.477 0.636
Sin instruccidn 0.240 0,024 622 432 1.423 0.102 0.19F 0.288

Educacidn secundaria o mis 0.376 0.029 622 432 1.495 0.077 0318 0.434
Nunca en unién 0.256 0.022 622 432 1.254 0.086 0.212 0.300
Actualmente unida 0.596 0.018 622 432 0.901 0.030 0.561 0.632
Casada antes de 20 afios 0.675 0,028 468 325 1,315 0.042 0.618 0.732
Primera relacién antes 18 afios 0.483 0.028 468 325 1.200 0.057 0.427 0.538
Promedio de nacidos vivos 15-49 2.590 0.091 622 432 0.802 0.035 2.409 2,772
Promedic de nacidos vivos 40-49 6,116 0.321 86 60 0.858 0,052 5.475 6.758
Promedic de sobrevivientes 15-49 2,328 0.084 622 432 0.834 0.036 2.160 2.496
Conoce método anticonceptivo 0.978 0.009 m 258 1.243 0.010 0.960 0.997
Conoce método moderno 0.978 0.009 371 258 1.243 0.010 0,960 0.997
Alguna vez usé anficonceptivos 0.844 0.032 mn 258 1.678 0.038 0.780 ©.907

Actualmente usa anticonceptivos 0.658 0.025 371 258 0.995 0.037 0.609 0.707
Usa método modemo actualmente 0.650 0.025 37 258 1.027 0.039 0.599 0.701

Usa pfldora actualmente 0,183 0.014 371 258 0.704 0.077 0.155 0.212
Usa DIU actualmente 0.057 0,013 imn 258 1.044 0.222 0.032 0,082
Usa inyectable actualmente 0.092 0.012 371 258 0.789 0.129 0.068 0.115

Usa condén actualmente 0.019 0.008 K12 258 1.082 0.406 0.004 0.034
Usa esterilizacién femenina 0.288 0.024 n 258 1.013 0.083 0.241 0.336
Usa esterilizacién masculina 0.011 0.005 371 258 0.982 0.489 0.000 0.021

Usa ritmo actualmente 0.008 0.005 371 258 1.020 0.587 0.000 0.0I8
Usa retiro actualmente 0.000 0.000 371 258 NA NA 0.000 0.000
Sector publico como fuente del método 0.525 0.036 259 180 1.162 0.069 0.453 0.597
No desea mis hijos 0.391 0.024 371 258 0.932 0.061 0.344 0.438
Desea esperar 2 afios o mis 0.191 0.019 371 258 0.930 0.099 0.153 0.229
Tamaiio ideal de familia 2.871 0.113 611 424 1.503 0.039 2.645 3.097
Vacuna antitetinica 0.815 0.039 372 258 1.464 0,048 0.736 0.393
Atencién médica al parto 0.481 0,063 372 258 1.958 0.130 0,356 0.606
Nifios con diarrea dltimas 2 semanas 0.114 0.017 351 244 0.900 0.148 0.080 0.148
Recibié tratamiento de SRO 0.450 0.071 40 28 0.811 0.158 0.307 0.593
Recibid tratamiento médico 0.375 0.093 40 28 [.107 0.248 0,139 0.561

Nifios con tarjeta 0.667 0.032 63 44 0.660 0.059 0.588 0.745
Nifios que recibieron BCG 0.952 0.028 63 44 1.032 0.029 0.897 1.000
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.683 0.077 63 44 1.311 0.113 0.520 0.836
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0714 0071 63 44 1.253 0.100 0.572 0.857
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.762 0.054 63 44 0.998 0.070 0.655 0.869
Recibieron todas las vacunas 0.571 0.070 63 44 1.114 0.122 - 0.432 0.710
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.022 0.008 271 188 0.748 0.350 0.007 0.038
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.199 0,020 271 188 0.736 0.103 0.158 0,240
Peso para a talla 2 DE por debajo 0.096 0.022 271 188 1.011 0.229 0.052 0.140
Abuso flsico 0.320 0,024 379 269 1.004 0.075 0,271 0.368

Abuso sexual 0.125 0,023 79 269 1.325 0.180 0.080 0.170
Cualquier tipo de viclencia 0.330 0.026 379 269 1.087 0.080 0.277 0.383

NA = No aplicable
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Cuadro B.16 Errores de muestreo para la Repiblica de Nicaragua - Granada

Valor estimado, error estdndar, efecto del disefio, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Nimero de casos

Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estindar ponderar  rados disefio  relativo

Variable (V) (EE) (SP) (1] (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE
Residencia urbana 0.669 0.022 652 457 1.201 0.033 0.624 0.713

3in instruccién 0.123 0.013 652 457 1.047 0.110 0.096 0.150
Educacién secundaria o mds 0.446 0.044 652 457 2.243 0.098 0.359 0.534
Nunca en unién 0.265 0.014 652 457 0.811 0.053 0.237 0.293
Actualmente unida 0.574 0.019 652 457 0.994 0.034 0.535 0.612
Casada antes de 20 afios 0.601 0.023 484 339 1.029 0.038 0.555 0.647
Primera relacién antes 18 afios 0.428 0.021 484 339 0.912 0.048 0.387 0.469
Promedio de nacidos vivos 15-49 2,436 0.099 652 457 0.934 0.041 2.238 2.633
Promedio de nacidos vives 40-49 5.500 0.281 112 79 0.865 0.051 4938 6.062
Promedio de sobrevivientes 15-4% 2.265 0.092 652 457 0.952 0.041 2.081 2.450
Conoce método anticonceptivo 0.989 0.005 374 262 0.993 0.005 0.979 1.000
Conoce métedo moderno 0.987 0.006 374 262 0,998 0.006 0.975 0.999
Alguna vez usé anticonceptivos 0.829 0.020 374 262 1.035 0.024 0.789 0.869
Actualmente usa anticonceptivos 0.644 0.024 374 262 0.982 0.038 0.596 0.693
Usa método moderno actualmente 0.604 0.027 374 262 1.074 0.045 0.550 0.659
Usa pfidora actualmente 0.182 0.021 374 262 1.030 0.113 0.141 0.223

Usa DIU actualmente 0.072 0.017 374 262 1.245 0.231 0.039 0.106
Usa inyectable actualmente 0.045 0.012 374 262 1.089 0.261 0.022 0.069
Usa condén actualmente 0.037 0.010 3714 262 0.967 0.254 0.018 0.056
Usa esterilizacién femenina 0.265 0.022 374 262 0.984 0.085 0.220 0.310
Usa esterilizacién masculina 0.003 0.003 374 262 0.985 0.985 0.000 0.008
Usa ritmo actualmente 0.027 0.007 374 262 0.785 0.245 0.014 0.040
Usa retiro actualmente 0.011 0.006 374 262 1.038 0.517 0.000 0.022
Sector ptiblico como fuente del método 0.587 0.027 252 177 0.882 0.047 0.532 0.642
No desea mds hijos 0.385 0.029 374 262 1.158 0.076 0327 0.443
Desea esperar 2 afios o mds 0.160 0.024 374 262 1,276 0.151 0.112 0.209
Tamaiio ideal de familia 2.622 0.050 645 452 0.880 0.019 2.522 2.721

Vacuna antitetdnica 0.909 0.014 350 245 0.837 0.015 0.881 0.936
Atencién médica al parto 0.677 0.037 350 245 1.221 0.055 0.603 0.751

Nifios con diarrea wltimas 2 semanas 0.062 0.014 338 237 0.958 0.220 0.035 0.090
Recibid tratamiento de SRO 0.381 0.103 21 15 0915 0.269 0.176 0.586
Recibié Lratamiento médico 0.238 0.053 2] 15 0.593 0.224 0.131 0.345
Nifios con tarjeta 0.867 0.051 60 42 1.150 0.058 0.766 0.968
Nifios que recibieron BCG 0.983 0.015% 60 42 0.935 0.016 0.952 1.000
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.883 0.041 60 42 0.994 0.047 0.801 0.966
Nifios que recibieron Polio {3 dosis) 0.950 0.023 60 42 0.825 0,024 0.904 0.996
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.933 0.031 60 42 0.949 0.033 0.872 0.994
Recibieron todas las vecunas 0.850 0.047 60 42 1.021 0.055 0.756 0.944
Peso pam la edad 2 DE por debajo 0.016 0.005 255 179 0.614 0.303 0.006 0.025
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.227 0.029 255 179 1.026 0.126 0.170 0.285
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.102 0.028 255 179 1,391 0.278 0.045 0.159
Abuso fisico 0.307 0.030 378 270 1.245 0.096 0.248 0.366
Abuso sexual 0.145 0.014 kYt 270 0.756 0.094 0.118 0.173
Cualquier tipo de violencia 0.325 0.030 378 270 1.243 0.052 0.265 0.385
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Cuadro B.17 Errores de muestreo para 1a Repiiblica de Nicaragua - Carazo

Valor estimade, error estéindar, efecto del disefio, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicamgua 1998

Nimero de casos

— ____ Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estdndar ponderar  rados diseflo  relativo
Variable V) (EE) SP) ® (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE
Residencia urbana 0,619 0.023 664 424 1.219 0.037 0.573 0.665
$in instruccidn 0.086 0.015 664 424 1.373 0,174 0.056 0.116
Educacién secundaria o mfs 0.536 0.037 664 424 1.919 0.069 0.462 0.610
Nunca en unién 0.256 0.018 664 424 1.038 0.069 0.221 0.291
Actualmente unida 0.593 0.024 664 424 1.243 0.040 0.546 0.641
Casada antes de 20 afios 0.600 0,032 507 323 1.472 0.053 0.535 0.664
Primera relacién antes 18 aflos 0.440 0.032 507 323 1.446 0.073 0.376 0.504
Promedio de nacidos vivos 15-49 2.420 0.111 664 424 1.160 0.046 2,198 2.643
Promedio de nacidos vivos 40-49 5.088 0.252 102 65 0.904 0.050 4.583 5.593
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.245 0.099 664 424 1.131 0.044 2.047 2.444
Conoce método anticonceptivo 0.995 0.005 394 251 1.374 0.005 0,985 1.000
Conoce método moderno 0.995 0.005 394 251 1.374 0.005 0.985 1.000
Alguna vez usé anticonceptivos 0.832 0.015 394 251 0775 0,018 0.803 0.862
Actualmente usa anticonceptivos 0.622 0.022 394 251 0913 0.036 0.577 0.666
Usa método moderno actualmente 0.594 0.025 394 251 0.998 0.042 0.544 0.643
Usa pfldora actualmente 0.117 0.014 394 251 0.894 0.124 0.088 0.146
Usa DIU actualmente 0.061 0.012 394 251 0.974 0.193 0,037 0.084
Usa inyectable actunimente 0.063 0.011 394 251 0.859 0.166 0.042 0.085
Usa condén actualmente 0,028 0.008 394 251 0.925 0.275 0.013 0.043
Usa esterilizacién femenina 0.325 0.025 394 251 1.039 0,076 0.276 0.374
Usa esterifizacién masculina 0.000 0.000 394 251 NA NA 0.000 0.000
. Usa ritmo actualmente 0.023 0.006 394 251 0.782 0.258 0.011 0.035
Usa retiro actualmente 0.000 0.000 394 251 NA NA 0.000 0.000
Sector piiblico como fuente del método 0.580 0.051 257 164 1.645 0.088 0.478 0.681
No desea més hijos 0.378 0.026 394 251 1.062 0.069 0.326 0.430
Desea esperar 2 afios o mds 0.180 0.019 394 251 1.003 0.108 0.141 0.219
Tamafio ideal de familia 2735 -0.083 648 413 1.240 0.030 2.568 2.901
Vacuna antitetdnica 0.967 0.009 367 234 0932 0.009 0.950 0.985
Atencidn médica al parto 0.782 0.044 367 234 1.667 0.056 0.694 0.870
Niitos con diarrea idltimas 2 semanas 0,056 0.012 360 230 1.020 0.218 0.031 0.080
Recibid tratamiento de SRO 0.650 0.105 20 13 0,988 0.162 0.439 0.861
Recibig tratamiento médico 0.400 0.097 20 13 0.889 0.244 0.205 0.595
Niflos con tarjeta 0.800 0.052 60 kS 0.995 0.065 0.697 0,903
Niflos que recibieron BCG 1.000 0.000 60 38 NA 0.000 1.000 1.000
Niitos que recibieron DPT (3 dosis) 0.950 0.017 60 38 0.606 0.018 0.916 0.984
Nifios que recibieron Polic (3 dosis) 0.967 0.006 60 38 0.239 0.006 0.956 0978
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.933 0.035 60 38 1.089 0.038 0.863 1.000
Recibieron todas las vacunas 0.900 0.033 60 38 0.858 0.037 0.833 0.967
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.013 0.008 309 197 1.244 0.615 0.000 0.029
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.246 0.035 309 197 1.338 0.141 0.177 0.315
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.078 0.014 309 197 0.841 0.186 0.049 0.107
Abuso fisico 0.249 0.029 422 276 1.359 0.115 0.192 0.306
Abuso sexual 0.128 0.013 422 276 0.807 0.103 0.102 0.154
Cualquier tipo de violencia 0.273 0.033 422 276 1.507 0.120 0.207 0.338

NA = No aplicable
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Cuadro B.18 Errores de muestreo parp la Repiiblica de Nicaragua - Rivas

Valor estimado, errer estdndar, efecto del disefio, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Nimero de casos

Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado  estindar ponderar  rados disefio  relativo
Variable (W] (EE) (SP) (P) (EDIS) (BE/V) V-2EE V+2EE
Residencia urbana 0.369 0.027 588 365 1.359 0.073 0315 0.423
Sin instruccién 0.117 0.016 588 365 1.200 0.136 0.085 0.149
Educacién secundaria o mis 0.384 0.028 588 365 1.373 0.072 0.329 0.439
Nunca en unién 0.230 0.015 588 365 0.855 0.065 0.200 0.259
Actualmente unida 0.614 0.0i9 588 365 0.942 0.031 0.576 0.652
Casada antes de 20 afios 0.683 0.025 441 274 1.141 0.037 0.632 0.733
Primera relacién antes 18 afios 0.490 0.027 441 274 1.127 0.055 0.436 0.544
Promedio de nacidos vivos 15-49 2.653 0.123 588 365 1.065 0.046 2.408 2.898
Promedio de nacidos vivos 40-49 5479 0.384 94 58 1.099 0.070 4,712 6.246
Promedio de sebrevivientes 15-49 2.418 0.104 588 365 1.003 0.043 2.210 2627
Conoce método anticonceptivo 0.997 0.003 361 224 0.991 0.003 0.992 1.000
Conoce método moderno 0.957 0.003 361 224 0.991 0.003 0992 1.000
Alguna vez usé anticonceptivos 0.856 0.023 361 224 1,259 0.027 0.809 0.903
Actualmente usa anticonceptivos 0.676 0.039 361 224 1.591 0.058 0.597 0.754
Usa método moderno actualmente 0.654 0.042 361 224 1.686 0.065 0.569 0.738
Usa pfldorn actualmente 0.194 0.023 361 224 1121 0120 0.147 0.241
Usa DIV actualmente 0.091 0.622 361 224 1.420 0.236 0.048 0.135
Usa inyectable actualmente 0.066 0.013 361 224 1.015 0.200 0.040 0.093
Usa conddn actualmente 0.036 0.008 361 224 0.798 0.218 0.020 0.052
Usa esterilizacién femenina 0.266 0.025 361 224 1.086 0.095 0.215 0.317
Usa esterilizacién masculina 0.000 0.000 361 224 NA NA 0.000 0.000
Usa ritmo actualmente 0.008 0.006 361 224 1.285 0.740 0.000 0.021
Usa retiro actualmente 0.008 0.006 361 224 1.276 0.735 0.000 0.021
Sector piblico como fuente del método 0.605 0.029 263 163 0.970 0.048 0.546 0.663
No desea mds hijos 0.368 " 0.017 361 224 0.677 0.047 0.334 0,403
Desea esperar 2 afios 0 més 0.222 0.023 361 224 1.060 0.105 0.175 0.268
Tamafio ideal de familia 2.704 0.083 560 348 1,385 0.031 2.5%7 2.370
Vacuna antitetdnica 0.935 0.015 356 221 1.078 0.016 0.905 0.966
Atencién médica al parto 0.652 0.069 356 221 2.356 0.106 0.513 0.790
Niitos con diarrea Gltimas 2 semanas 0.061 0.012 344 214 0.919 0.202 0.036 0.086
Recibid tratariento de SRO 0.619 0.092 21 13 0.348 0.149 0,434 0.304
Recibié tratamiento médico 0.333 0.109 21 13 1.033 0.326 0.116 0.551
Niftos con tarjeta 0.825 0.036 63 39 0.752 0.044 0.753 0.897
Nifios que recibieron BCG 0.968 0.021 63 39 0.937 0.021 0.927 1.000
Niflos que recibieron DPT (3 dosis) 0921 0.023 63 39 0.662 0025 0.876 0.966
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0.937 0.017 63 39 0.549 0.018 0.903 0.970
Recibieron vacuna antisaampionosa 0.937 0.021 63 39 0.674 0.022 0.895 0.978
Recibieron todas las vacunas 0.889 0.026 63 39 0.659 0.029 0.837 0,941
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.026 0.0i3 303 188 1.423 0.490 0.001 0.052
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.155 0.020 303 188 0.881 0,132 0.114 0.196
Peso para !a talla 2 DE por debajo 0.092 0.018 303 188 0.985 0.192 0.057 0.128
Abuso fisico 0.292 0,028 393 251 1.198 0.054 0.237 0.347
Abuso sexual 0.074 0.010 393 251 0.755 0.135 0.054 0.093
Cualquier tipo de violencia 0.297 0.028 393 251 1.197 0.093 0.242 0.353

NA = No aplicable
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Cuadro B.19 Errores de muestreo pam 1a Repiiblica de Nicaragua - Rio San Juan

Valor estimado, error estindar, efecto del disefio, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Niimero de casos

Efecto Intervale
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estdndar ponderar  rados disefio  relativo
Variable %) (EE) 69} (F)  (EDIS) (EE/V) V-2BE V42EE
Residencia urbana 0.332 0.050 373 155 2.028 0.149 0.233 0.432
Sin instruccién 0,306 0.041 373 155 1.703 0.133 0.224 0.387
Educacién secundaria o més 0,239 0.056 n 155 2.532 0.234 0.127 0.351
Nunca en unién 0.177 0.022 73 155 1.113 0.124 0.133 0.221
Actualmente unida 0.654 0.040 73 155 1.617 0.061 0,574 0.734
Casada antes de 20 afics 0.759 0.023 286 119 0914 0.031 0.712 0.805
Primnera relacién antes 18 afios 0.633 0.033 286 119 [.151 0.052 0.567 0.699
Promedio de nacidos vivos 15-49 3.622 0.207 7 155 1.119 0.057 3,208 4,036
Promedio de nacidos vivos 40-49 7971 0.437 70 29 0.998 0.055 7.097 8.846
Promedio de sobrevivientes 15-49 3327 . 0.194 373 155 1.178 0.058 2,940 3714
Conoce método anticonceptivo 0.947 0.020 244 101 1.417 0.022 0.906 0.988
Conoce método modermno 0.947 0.020 244 101 1.417 0.022 0.906 0.988
Alguna vez us6 anticonceptivos 0.750 0.057 244 101 2.053 0.076 0.636 0.864
Actualmente usa anticonceptivos 0.512 0.051 244 101 1.579 0.059 0.411 0.614
Usa método modemo actualmente 0.492 0.047 244 101 1.458 0.095 0.398 0.585
Usa pildera actualmente 0.143 0.018 244 101 0.781 0,122 0.108 0.179
Usa DIU actualmente 0.078 0.021 244 101 1.212 0.268 0.036 0.120
Usa inyectable actualmente 0.053 0.015 244 101 1.030 0.279 0.024 0.083
Usa condén actualmente 0.008 0.008 244 104 1.380 0.974 0.000 0.024
Usa esterilizacién femenina 0.201 0.030 244 io1 1.148 0.147 0.142 0.260
Usa esterilizacién masculina 0.008 0.006 244 101 0.999 0.705 0.000 0.020
Usa ritme actualmente 0.008 0.006 244 o1 0.985 0.695 0.000 0.020
Usa retiro actualmente 0.008 0.004 244 101 0.733 0.517 0.000 0.017
Sector piiblice como fuente del método 0.738 0.069 130 54 1,772 0.093 0.601 0.876
No desea mis hijos 0.463 0.030 244 101 0.947 0.065 0.403 0.524
Desea esperar 2 afios o mds 0.152 0.021 244 161 0.934 0.142 0.109 0.195
Tamafio ideal de familia 3.285 0.141 355 147 1.297 0.043 3.002 31.567
Vacuna antitetdnica 0.804 0.044 301 125 1.591 0.054 0.717 0.891
Atencién médica al parto 0.329 0.061 301 125 1.819 0.185 0.207 0.451
Nifios con diarrea #ltimas 2 semanas 0.134 0.025 29] 121 1.212 0.186 0.084 0.184
Recibi6 tratamiento de SRO 0.410 0.086 39 16 1.057 0.210 0.238 0.583
Recibié tratamiento médico 0.359 0.081 39 16 1.026 0.226 0.197 0.521
Niflos con tarjeta 0,740 0.049 50 21 0.786 0.066 0.642 0.838
Nifios que recibieron BCG 0.980 0.021 50 2] 1.079 0.022 0.937 1.000
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.860 0.047 50 21 0.951 0.054 0.767 0.953
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0.840 0.050 50 21 0.963 0.059 0.740 0.940
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.920 0.038 50 21 0.989 0.041 0.844 0.996
Recibieron todas las vacunas 0.820 0.045 50 21 0.822 0.055 0.731 0.909
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.029 0.019 207 86 1.586 0.639 0.000 0.066
Talla para ta edad 2 DE por debajo 0,227 - 0.032 207 86 1.157 0.142 0.163 0.291
Peso para Ia talla 2 DE por debajo 0.092 0.016 207 86 0.787 0177 0.059 0.124
Abuso fisico 0.213 0.030 248 103 1.136 0.139 0.154 0.272
Abuso sexual 0.060 0.015 248 103 1.016 0.256 0.029 0.091
Cualquier tipo de violencia 0,217 0.029 248 103 1.101 0.133 0.159 0.275
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Cuadro B.20 Emrores de muestreo para la Repiblica de Nicaragua - RAAN

Valor estimado, error estfndar, efecto del diseio, error relativo ¢ intervalo de confianza para variables seleccionadas, Nicaragua 1998

Niimero de casos
— . Efecto Intervalo
VYalor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estdndar ponderar  rados disefic  relativo
Variable L)) (EE) (SP) {P) (EDIS) (EEY) V-2EE  V+2EE
Residencia urbana 0.404 0.035 703 548 1.898 0.087 0334 - 0474
Sin instruccién 0.277 0.024 703 548 1.412 0.086 0.230 0.325
Educacién secundaria o mas 0.235 0.017 703 548 1.070 0.073 0.200 0.269
Nunca en unién 0.202 0.017 703 548 1.133 0.085 0.168 0.236
Actualmente unida 0.632 0.025 703 548 1.348 0.039 0.582 0.681
Casada antes de 20 afios 0.766 0.013 521 406 0.697 0.017 0.740 0,792
Primera relacién antes 18 afios 0.647 0.018 521 406 0.875 0.028 0.610 0.684
Promedio de nacidos vivos 15-49 3.314 0.081 703 548 0.677 0.024 3.153 3476
Promedio de nacidos vivos 40-49 7.220 0.310 109 85 1.064 0.043 6.600 7.841
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.956 0.081 703 548 0.766 0.027 2.794 3.118
Conoce método anticonceptivo 0.912 0.017 444 346 1.297 0.019 0.877 0.947
Conoce método medemo 0912 0.017 444 346 1.297 0.019 0.877 0.947
Alguna vez usd anticonceptivos 0.559 0.034 444 346 1.433 0.061 0.491 0.626
Actualmente usa anticonceptivos 0.360 0.023 444 346 1.016 0.064 0.314 0.407
Usa método modemno actualmente 0.342 0.026 444 346 1.147 0.076 0.291 0.394
Usa pfldora actualmente 0.099 0.023 444 346 1.618 0.232 0.053 0.145
Usa DIU actualmente 0.052 0.012 444 346 1.113 0.226 0.028 0.075
Usa inyectable actualmente 0.036 0.010 444 46 1.108 0.272 0.016 0.056
Usa cond6n actualmente 0.018 0.007 444 346 1.095 0.384 0.004 0.032
Usa esterilizacién femenina 0.137 0.0i6 444 346 0.974 0.116 0.106 0.169
Usa esterilizacién masculina 0.000 0.000 444 346 NA NA 0.000 0.000
Usa ritmo actualmente 0.011 0.007 444 346 1.298 0.578 0.000 0.024
Usa retico actualmente 0.002 0.002 444 346 0.993 0.993 0.000 0.007
Sector piblico como fuente del método 0.820 0.025 178 139 0.876 0.031 0.770 0.871
No desea mds hijos 0.505 0.025 444 346 1.059 0.050 0.454 0.555
Desea esperar 2 afios o mds 0.176 0.020 444 346 1.113 0.115 0.135 0.216
Tamaiio ideal de familia 3612 0124 644 502 1.361 0.034 3,364 3.859
Vacuna antitetdnica 0.750 0,022 636 496 1.066 0.029 0.706 0.794
Atencién médica al parto 0,387 0.030 636 496 1.288 0.078 0.327 0.447
Nifios con diarrea dltimas 2 semanas 0.204 0.017 593 462 0.921 0.083 0.170 0.238
Recibié tratamiento de SRO 0.620 0.053 121 94 1.070 0.086 0.513 0.727
Recibid tratamiento médico 0.529 0.043 i21 94 0.818 0.081 0.443 0.615
Nifios con tarjeta 0.521 0.065 119 93 1.419 0.125 0.391 0.651
Nifios que recibieron BCG 0.882 0.027 119 93 0.903 0.030 0,829 0.936
Nifios que recibieron DPT (3 dosis) 0.546 0.043 119 93 0.943 0.079 0.460 0.632
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0.580 0.046 119 93 1.014 0.079 0.488 0.672
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.681 0.050 119 93 1.176 0.074 0.580 0.781
Recibieron todas las vacunas 0.445 0.055 119 93 1.203 0.123 0.336 0.555
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.017 0.006 536 418 1.008 0.329 0.006 0.028
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.312 0.023 536 418 1.104 0.075 0.265 0.358
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.140 0.015 536 . 418 0.989 0.110 0.109 0.171
Abuso flsico 0.316 0.023 453 357 1.069 0.074 0.270 0.363
Abuso sexual 0,082 0.017 453 357 1.317 0.207 0.048 0.116
Cualquier tipo de violencia 0,323 0.024 453 357 1.112 0.076 0.274 0.372

NA = No aplicable
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Cuadro B.21 Errores de muestreo para la Repiblica de Nicaragua - RAAS

Valor estimado, error esténdar, efecio del diseile, error relative e intervalo de confienza para varinbles seleccionadas, Nicaragua 1998

Nimero de casos
Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estindar ponderar rados disefio  relativo
Variable V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EEB/V) V-2EE V+2EE
Residencia urbana 0.632 0.029 627 513 1.499 0.046 0.574 0.689
$in instruccién 0.278 0.040 627 513 2,240 0.144 0.197 0.358
Educacidn secundaria o més 0.306 0.049 627 513 2.662 0,160 0.208 0.404
Nunca en unién 0.246 0.024 627 513 1.397 0.098 0.198 0.294
Actualmente unida 0.582 0.028 627 513 1.405 0.048 0.527 0.638
Casada antes de 20 afios 0.713 0.032 450 376 1.511 0.045 0.649 0.777
Primera relacién antes 18 afios 0.557 0.030 460 376 1.302 0.054 0.496 0.617
Promedio de nacidos vivos 15-49 2.965 0.193 627 513 1.598 0.065 2.580 3.350
Promedio de nacidos vivos 40-49 6.381 0.350 97 79 1.065 0.055 5.682 7.081
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.7142 0.156 627 513 1.439 0.057 2,431 3.053
Conoce método anticonceptivo 0.973 0.010 365 298 1.147 0.010 0.953 0.992
Conoce método moderno 0.973 0.010 365 298 1.147 0.010 0.953 0.992
Alguna vez usé anticonceptivos 0715 0025 365 298 1.064 0.035 0.665 0.765
Actualmente usa anticonceptivos 0.540 0.026 365 298 0.977 0.047 0.489 0.591
Usa método modemo actualmente 0.518 0.025 365 208 0.955 0.048 0.468 0.568
Usa pfldora acteaimente 0.170 0.023 365 298 1.152 0.134 0.125 0.215
Usa DIU actualmente 0.049 0.012 365 298 1.032 0.238 0.026 0.073
Usa inyectable actualmente 0.044 0.011 365 298 1.038 0.254 0.022 0.066
Usa conddn actualmente 0.008 0.005 365 298 1.018 0.586 0.000 0.018
Usa esterilizacién femenina 0.241 0.020 365 298 0.888 0.083 0.201 0.281
Usa esterilizacién masculina 0.005 0.004 365 298 0.975 0.689 0.000 0.013
Usa ritmo actualmente 0.014 0.007 365 208 1211 0.539 0.000 0.028
Usa retiro actualmente 0.003 0.003 365 298 1.002 1.002 0.000 0.008
Sector puiblico como fuente del método 0.653 0.039 213 174 1.184 0.059 0.575 0.730
No desea mis hijos 0.408 0.030 i85 298 1.157 0.073 0.349 0.468
Desea esperar 2 afios 0 mis 0.159 0.021 365 298 1.084 0.131 0.117 0.200
Tamaifio ideal de familia 3.315 0.135 588 481 1.462 0.041 .  3.044 3.585
Vacuna antitetfinica 0.754 0.037 431 3152 1.335 0.049 0.680 0.828
Atencién médica al parto 04527  0.056 431 352 1.761 0.124 0.340 0.563
Nifios con diarrea ditimas 2 semanas 0.077 0.017 413 338 1.181 0.214 0.044 0.111
Recibié tratamiento de SRO 0.281 0.074 32 26 0.903 0.265 0.132 0.430
Recibié tratamiento médico 0.281 0.082 32 26 1.036 0.291 0.118 0.445
Niflos con tarjeta 0.675 0.055 17 63 1.032 0.082 0.565 0.786
Niflos que recibieron BCG 0.883 0.047 77 63 1.275 0.053 0790 . 0977
Niflos que recibieron DPT (3 dosis) 0.714 0.058 77 63 1.117 0.081 0.599 0.829
Nifios que recibieron Polio (3 dosis) 0.688 0.051 77 63 0.964 0.074 0.586 0.790
Recibieron vacuna antisarampionosa 0.740 0.062 77 63 1.238 0.084 0.616 0.864
Recibieron todas ias vacunas 0.610 0.059 77 63 1.052 0.096 0.493 0.727
Peso para la edad 2 DE por debajo 0.034 0.011 322 263 0.971 0.311 0.013 0.055
Talla para la edad 2 DE por debajo 0.264 0.034 322 263 1.302 0.130 0.196 0.332
Peso para la talla 2 DE por debajo 0.115 0.024 322 263 1.323 0.208 0.067 0,163
Abuse fisico 0292  0.026 398 337 1.121 0.088 0.241 0.343
Abuso sexual . 0.088 0.014 398 337 0.987 0.160 0.060 0.116
Cualquier tipo de violencia 0.302 0.027 398 337 1.164 0.089 0.248 0.355
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Cuadro B.22 Errores de muestreo para las tasas de montalidad neonatal

Errores de muestreo para las tasas de montalidad neonatal en los dltimos cineo afios por lugar de residencia, Nicaragua 1998

Nimero de casos
- Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Eeror de confianza
estimado estindar ponderar  rados disefic  relativo
Yariable (A2 (EB) (5P (P)l (EDISy (EBW) V2EE  Y+2EE
Area
Urbana 17.672 2192 7,911 8,673 1.252 0.124 13.288 22.056
Rural 23.126 1.863 9,352 7,686 1.035 0.081 19.399 26.853
Regién natural
Pacifico 19.247 2.274 7,699 9,066 1.213 0.118 14.698 23.795
Central 23.186 2.044 6,826 5,350 0,967 0.088 19.098 27.273
Atldntico 16.707 2.560 2,738 1,944 0.967 0.153 11.586 21.828
Departamento
Nueva Siego 17.817 4850 904 580 1.056 0.272 8.118 27.517
Jinotega 27.872 4,574 1,335 1,147 0.774 0.164 18.725 37.019
Madriz 12,995 4.951 TIs 416 1.116 0.381 3.092 22.898
Estel{ 20,243 4.099 868 644 0.865 0,203 12.044 28.442
Chinandega 21.240 3.774 1,445 1,427 0.900 0.178 13.691 28.788
Leén 20.681 6.435 1,171 1,171 1.360 0.311 7.811 33.551
Matagalpa 20,432 4302 1,283 1,452 1.005 0.211 11.828 29.037
Boaco 24.014 4735 881 569 0.904 0.197 14,543 33.484
Managua 18.934 4,125 1,865 4,181 1.053 0218 10,684 27.184
Masayn 18.905 4.679 1,014 846 1.001 0.248 9.547 28.264
Chontales 36.846 8.683 780 542 0.987 0.236 19.480 54,211
Granada 11.142 3.89% 727 510 1.007 0.350 3.351 18.933
Carazo 20.997 8.428 768 490 1.558 0.401 4.141 37.854
Rivas 19.986 7.379 709 440 1.237 0.369 5228 34744
Rio San Juan 17.989 4.741 616 256 0.896 0.264 8.506 27471
RAAN 19.876 4.208 1,215 947 0.958 0.212 11.459 28.292
RAAS 12,215 602 - 907 741 0915 0.295 5012 19.419
Total 17.085 1.635 8,685 8,239 1.046 0.096 13.814 20.355

! Tasa basada en los nifios nacidos vivos dumante los 10 dltimos afios
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Cuadro B.23 Errores de muestreo para las tasas de mortalidad infantil

Emores de muestreo para las tasas de mortalidad infantil en los Wltimos cinco afios por lugar de residencia, Nicaragua,
1998

Némerg de casos
Efecto Intervalo
Valor Brror Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estdndar ponderar  rados disefic  relativo
Variable (4] (EBE) (SP) ®! (EDIS) (EE/V) V-2BE  V+2EE
Area
Urbana 39,953 2.829 7,925 8,689 1.134 0.071 34295 45.612
Rural 51.066 2.889 9,369 7,700 1.132 0.057 45.287 56.844
Regién natural
Pacifico 40482 2,854 7741 9,082 L.107 0.070 34,775 46.189
Central 51.157 3.501 6,838 5,359 1.155 0.068 44.154 §8.150
Atlfintico 50.590 4557 2,745 1,949 1.065 (0.090 41.477 59.703
Departamento
Nueva Segovia 43,963 5.304 904 580 0.750 .121 33.356 54.570
Jinotega 65.341 8.307 1,337 1,149 1.053 0.127 48.726 81.956
Madriz 29.204 8.966 777 417 1.387 0,307 i1.272 47.136
Esteli 34,077 5.790 869 645 0.898 0.170 22.497 45,658
Chinandega 47.452 5.821 1,447 1,429 0.977 0.123 35.810 59.095
Leén 34,417 8.078 1,172 1,172 1.356 0.235 18.261 50.573
Matagalpa 48,069 7.929 1,285 1,454 1.185 0.165 32211 63.926
Boaco 50,342 7.654 884 L 0.867 0.152 35035 65.650
Managua 40.547 5.005 1,869 4,190 0.936 0.123 30.537 50.557
Masaya 42.888 6.400 1,017 849 0.919 0.149 30.088 55.687
Chontales 75,240 12.420 782 543 1.077 0.165 50.401 100.079
Granada 32,749 6.602 728 511 0973 0.202 19.545 45,954
Carazo 36.060 9.659 768 490 1.387 0.268 16.742 553717
Rivas 42,738 8.289 710 441 1.032 0.194 26.159 59,317
Rfo San Juan 35.690 7.270 618 257 1.079 0.204 21.151 50.229
RAAN 61.643 7.514 1,219 950 1.076 0.122 46.615 76.671
RAAS 41.797 5.707 908 742 0.839 0.137 30.383 53211
Total 39.522 2.542 8,697 8,249 1.105 0.065 33438 44,607

! Tasa basada en los nifios nacidos vivos durante los 10 dltimos afios
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Cuadro B.24 Errores de muesteeo para las tasas de mortalidad postinfantil

Erores de muestreo para las tasas de mortalidad postinfantil en los ltimos cinco afios por lugar de residencia, Nicaragua,

1998
Nimero de casos
Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estindar ponderar  mados diseflo relativo
Variable V) (EB) {SP) (P)‘ {EDIS) (EE/V) V-2EB V+2EE
Area
Urbana 9.238 1.306 7,921 8,687 1.115 0.141 6.625 11.850
Rural 13.974 1.713 9,378 7,307 1.173 0.123 10.548 17.400
Regidn natural
Pacifico 7.956 1.212 7,708 9,079 1.083 0.152 5.533 10.38¢
Central 16.083 2,213 6,847 5,367 1.205 0.138 11.657 20.50%
Atldntico 15419 2.762 2,744 1,948 1.077 0.179 9.894 20.944
Departamento .
Nueva Segovia 8.710 2.853 906 581 0.858 0.328 3.004 14.416
Jinotega 34.228 7.838 1,345 1,156 1.153 0.229 18.552 49,904
Madriz 13.996 5,254 778 418 1.241 0.375 3.489 24.504
Estelf 7.539 2.861 869 645 0.930 0.380 1.817 13.260
Chinandega 11.057 3441 1,445 1,427 1.117 0.311 4,176 17.938
Leén 5417 2.554 L1711 1,171 1.158 0.472 0.308 10.525
Matagalpa 17.131 3.899 1,287 1,457 0.973 0.228 9,332 24929
Boaco 8.398 2957 882 570 0.960 0.352 2485 14.312
Managua 6.437 1.904 1,869 4,190 1.025 0.296 2.629 10.245
Masaya 14314 4,753 1,017 849 1.006 0.332 4.809 23.819
Chontales 5618 2,495 780 542 0.908 0.444 0.628 10.608
Granada 8.762 3.014 728 511 0.849 0.344 2734 14.790
Carazo 4.140 2.314 769 491 0.980 0.559 -0.488 8768
Rivas 10.369 3.790 709 440 0.858 0.366 2.789 17.950
Rfo San Juan 6.984 3.085 617 256 0.884 0.442 0.814 13.154
RAAN 20.931 4350 1,219 930 0.994 0.208 12,231 29.631
RAAS 11.851 4317 908 742 1.048 0.364 3.218 20.485
Total 10.559 1.174 8,716 8,266 1.006 0.111 8.211 12,908

! Tasa basada en los nifios nacidos vivos durante los 10 ltimos afios
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Cu B.25 Emo mues e i 1a ni

Errores de muestreo para las tasas de mertalidad de menores de 5 afios en los dltimos cinco afios por lugar de residencia,
Nicaragua, 1998

Nimero de casos
—_— . Efecto Intervalo
Valor  Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estindar ponderar  rados disefio  relativo
Variable 42 (BE} (SP) ®' (EDIS) (EE/V) V-2EE  V+2EE
Area
Urbana 48.822 3.139 7,935 8,702 1.128 0.064 42.543 55,100
Rural 64.326 3.478 9,396 7,722 1.187 0.054 5§1.369 71.283
Regién natural
Pacifico 48.116 3112 7,721 9,095 1.100 0.065  41.892 54,341
Central 66.417 4.261 6,859 5,376 1.198 0.064 57.896 74939
Afldntico 65.230 5.502 2,751 1,953 1.129 0.084 54,225 76.234
Departamento
Nueva Segovia 52290 6.737 906 581 0.874 0.129 38.816  65.764
Jinotega 97.332 10.654 1,347 1,158 1.068 0.109 76.025 118.640
Madriz 42,792 8.431 780 419 LILS 0.197 25.929 59.654
Estelf 41.359 6.406 870 645 0.873 0.155 28.546 54.171
Chinandega 57.985 7.847 1,447 1,429 1.143 0.135 42291 73.679
Ledn 39.648 8.830 1,172 1,172 1.387 0.223 21988 §7.308
Matagalpa 64.376 9.247 1,289 1,459 1,139 0.144 45881 82.870
Boaco 58318 8.086 885 572 0.838 0139 42,146  74.489
Managua 46.723 5.156 1,873 4,199 0.914 0110 36410  57.035
Masaya 56.588 7.359 1,020 851 0.875 0.130 41.870 71.305
Chontales 80.435 13.398 782 543 1.132 0.167 53.638 107232
Granada 41.224 7.547 729 511 0.920 0.183  26.130 56319
Carazo 40.050 9.826 769 491 1.353 0.245 20.398 59.703
Rivas 52.664 10.319 711 442 1.093 0.196 32026  73.303
Rfo San Juan 42.425 8.191 619 257 1.113 0.193 26.043 58.807
RAAN 81.284 8.431 1,223 953 1.078 0.104 64423 98.145
RAAS 53.153 7.391 909 743 0919 0.139 38.371 67.934
Total 49.664 2955 8,729 8,217 1.123 0.060 43.754 55.574

! Tasq basada en los nifios nacidos vivos durante los 10 ditimos afios
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Cuadro B.26 Errores de muestreo para las tasas ortali

Errores de muestreo para las tasas de mortalidad postneonatal en los dltimos cinco afios por lugar de residencia, Nicaragua,
1998

Nimero de casos
- Efecto Intervalo
Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estindar ponderar  rados disefio relativo -
Variable V) (EE) {SP) (P)l (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE
Aren
Urbana 22,281 2.090 7,925 8,689 1.160 0.094 18.101 26.461
Rural 27.939 2.137 9,368 7,700 1172 0076 23.656 32213
Regién natural
Pacifico 21.235 2,039 7,710 9,081 1.140 0.096 17.157 25.313
Central 27.971 2.679 6,838 5,359 1.229 0.096 22,613 33.330
Atléntico 33.883 3.501 2,745 1,949 1.010 0.103 26.880 40.886
Departamento
Nueva Segovia 26.145 6.290 9204 580 1.103 0.241 13.565 38.726
Jinotega 37.469 5.810 1,337 1,149 1.068 0.155 25848 49.089
Madriz 16.209 5.004 777 417 1.012 0309 6.200 26.217
Estelf 13.834 4,821 869 645 1.146 0.348 4.193 23.476
Chinandega 26,213 5.299 1,447 1,429 1.282 0.202 15.615 36.811
Ledn 13.737 3917 1,172 1,172 1.144 0.285 5.902 21.571
Matagalpa 27.636 6.446 1,285 1,454 1.275 0.233 14,744 40.529
Boaco 26.329 7.748 884 571 1.148 0.294 10.832 41.825
Managua 21.613 3.601 1,869 4,190 0.964 0.167 14.411 28.814
Masaya 23.982 4.999 1,017 849 1.003 0.208 13,984 33980
Chontales 38.394 8.361 782 543 1.103 0.218 21.673 55.116
Granada 21.607 5.687 728 511 0,994 0.263 10.234 32,981
Carazo 15.062 4.753 768 490 0.991 0.316 5.555 24.569
Rivas 22752 5.249 709 440 0916 0.231 12.253 33.251
Rfo San Juan 17.701 5.437 618 257 1.139 0.307 6.827 28.576
RAAN 41.767 5411 1,219 950 0.947 0.130 30.946 52.589
RAAS 29.581 5.263 . 908 742 0.942 0.178 19.055 40.107
Total 22438 1.928 8,696 8,248 1.150 0.086 18.581 26,294

! Tasa basada en los nifios nacidos vivos durante los 10 Gltimos afios
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Cuadro B.27 Errores de muestreo para las tasas de fecundidad

Errores de muestreo para las tasas estimadas de fecundidad en los ltimos cinco afios por lugar de residencia, Nicaragua
1998

Nimero de casos

e Efecto Intervalo
Valor  Error Sin Ponde- del Error de confianza
estimado estfndar ponderar  rados disefio relativo ____
Variable \2) (EE) (SP) (P}  (EDIS) (BE/V) V-2EE  V+2EE
Area
Urbana 3.069 0.082 NA 37,728 1.571 0.027 2.905 3.233
Rural 5376 0.132 NA 20,115 1.525 0.025 5.112 5.640
Departamento
Nueva Segovia 4,234 0.372 NA 1,877 1.792 0.088 3.491 4977
Jinotega 6.291 0.475 NA 2,711 1.563 0.075 5.342 7.240
Madriz 4,647 0,443 NA 1,354 1.678 0.095 3.761 5.532
Estel{ 3.489 0.301 NA 2,444 1700 0.086 2.886 4,091
Chinandega 4.098 0.244 NA 4,515 1.394 0.059 3611 4,586
Ledn 3.537 0.217 NA 4,560 1.407 0.061 3.104 3.970
Matagalpa 4,746 0.297 NA 4,459 1.540 0.063 4.152 5.340
Boaco 4.719 0.425 NA 1,682 1.522 0.090 3.869 5.568
Managua 2,964 0.145 NA 18,841 1.466 0.049 2.673 3.254
Masaya 3.385 0.231 NA 3,257 1.487 0.068 2.923 3.847
Chontales 3.866 0.381 NA 1,804 1.605 0.098 3.105 4,627
Granada 3623 0.326 NA 1,925 1.513 0.090 2.972 4274
Carazo 3.628 0.279 NA 1,799 1.405 0.077 3.069 4.187
Rivas 3912 0.373 NA 1,540 1.541 0.095 3.167 4.657
Rfo San Juan 5.580 0.509 NA 667 1.401 0.091 4.563 6.598
RAAN 6.137 0.401 NA 2,279 1.548 0.065 5.335 6.939
RAAS 4.562 0.381 NA 2,158 1.417 0.084 3.800 5324
Total 3.869 0.088 NA 57,846 1.875 0.023 3.694 4.044

NA = No aplicable
! Tasa basada en los afios persona de exposicién por todas las mujeres durante los iltimos cinco afios
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APENDICE C

LOS ERRORES NO MUESTRALES






LOS ERRORES NO MUESTRALES

APENDICE C

i1

Di

laci

Distribucién por edades en afios simples de 1a poblacién de facto enumerada en el cuestionario de hogares, por

sexo, Nicaragua 1998

Hombres Mujeres Hombres Mujeres
Porcen- Porcen- Porcen- Porcen-
Edad Nimero taje Niimero taje Edad Ntmero taje Nitmero tafe
<1 837 2.8 845 2.6 37 271 0.9 391 1.2
1 814 2.7 773 24 38 296 1.0 324 1.0
2 823 27 843 2.6 39 285 09 353 1.1
3 911 3.0 947 2.9 40 324 1.1 32 11
4 981 32 959 3.0 41 174 0.6 234 0.7
5 995 33 1,017 3.1 42 295 1.0 312 1O
6 950 3.1 938 29 43 215 0.7 257 0.8
7 940 3.1 911 2.8 44 210 0.7 218 0.7
8 898 3.0 894 28 45 276 0.9 262 0.3
9 364 28 864 2.7 46 156 0.5 184 0.6
10 856 2.8 9205 2.8 47 201 0.7 220 0.7
11 868 29 775 2.4 43 234 0.8 210 0.6
12 981 32 895 2.8 49 147 0.5 146 0.5
13 880 29 920 2.8 50 214 0.7 337 1.0
14 883 29 909 2.8 51 108 0.4 119 0.4
15 832 2.7 714 24 52 166 0.5 253 0.8
16 772 2.5 806 2.5 53 134 0.4 196 0.6
17 753 25 794 2.5 54 150 0.5 150 0.5
i8 703 2.3 730 2.3 55 163 0.5 216 0.7
19 552 1.8 596 1.8 56 . 119 04 169 0.5
20 645 21 629 1.9 57 130 04 127 0.4
21 419 14 512 1.6 58 112 0.4 161 0.5
22 574 1.9 552 1.7 59 74 0.2 103 0.3
23 515 1.7 556 1.7 60 221 0.7 252 0.8
24 441 1.5 486 1.5 61 65 0.2 69 0.2
25 490 1.6 548 1.7 62 107 0.4 122 0.4
26 374 1.2 441 14 63 95 0.3 116 04
27 379 1.3 447 1.4 64 9 0.3 86 0.3
28 400 1.3 500 1.5 65 138 0.5 167 0.5
29 350 1.2 442 14 66 59 0.2 82 0.3
30 415 1.4 484 1.5 67 95 03 72 0.2
31 273 09 391 12 68 70 0.2 66 0.2
32 364 1.2 458 1.4 69 30 01 44 0.1
33 347 1.1 392 1.2 70+ 790 26 927 2.9
34 314 1.0 365 1.1 NS/SI  58.0 0.2 48.0 a1
35 344 1.1 420 1.3
36 305 1.0 341 1.1 Total 30,315 100.0 32,395 100.0

Nota: Cifras ponderadas. La poblacién de facto (de hecho) incluye todos los residentes y no residentes que
pasaron en ¢l hogar la noche anterior a la encuesta,
NSI/SI: No sabe/Sin informacién
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Cuadre C.2.1 Distribucién por edad de la mujeres elegibles y

entrevistadas

Distribuci6n por grupos quinquenales de edad de mujeres entre 10-54 afios
listadas en el cuestionario de hogar y de las mujeres entrevistadas con
15-49 afios, y porcentaje de mujeres elegibles que fueron entrevistadas,
Nicaragua 1998

Mujeres elegibles Mujeres
para entrevista entrevistadas

Porcentaje
Edad Nimero Porcentaje Nimero Porcentaje entrevistado
10-14 4,404 NA NA NA NA
15-19 3,701 24.5 3,375 244 91.2
20-24 2,735 18.1 2,477 17.9 90.6
25-29 2,377 15.7 2,167 15.7 91.1
30-34 2,090 13.8 1,926 139 92.2
35-39 1,828 12.1 1,664 12.0 91.0
40-44 1,363 9.0 1,268 9.2 93.1
45-49 1,022 6.8 936 6.8 91.6
50-54 1,055 NA NA NA NA
15-49 15117 1000 13,813 100.0 91.4

PIA: No aplicable

Mujeres residentes en los hogares; aguélias entre 15-49 afios son elegibles
para 1a entrevista individual.

Con fines de comparacién, se utiliza dnicamente la ponderacidn de
hogares. Por esta razén y dado gue aquf se incluyen residentes y no
residentes, las cifras son ligeramente diferentes a las del Cuadro 2.9,

Cuadro C.2.2 Distribucién por edad de los hombres glegibles v
entrevistados ;

Distribucidn por grupos quinguenales de edad de hombres entre 10-65+
aftos listados en el cuestionario de hogar y de los hombres entrevistados
con 15-59 afios,” vy porcentaje de hombres elegibles que fueron
entrevistados, Nicaragua 1998

Hombres elegibles Hombres
para entrevista entrevistados
Porcentaje
Edad Nimero Porcentaje MNuimero Porcentaje entrevistado
10-14 1,110 NA NA NA NA
15-19 881 232 712 24.2 80.8
20-24 606 16.0 503 17.1 83.1
25-29 479 12,6 383 13.0 80.1
30-34 435 11.5 353 12.0 81.1
35-39 349 9.2 277 9.4 79.5
40-44 320 8.4 265 9.0 83.0
45-49 262 6.9 197 6.7 75.1
50-54 178 47 147 5.0 827
55.59 117 3l 102 35 86.5
60-64 165 43 NA NA NA
65+ 97 NA NA NA NA
15-65+ 3,792 1000 2,940 100.0 77.5

A: No aplicable
Hombres residentes en los hogares; aquélios entre 15-59 afios son
glcgibles para la entrevista individual.
_Con fines de comparacién, se utiliza dnicamente la ponderacién de
hogares. Por esta razén y dado que aquf se incluyen residentes y no
residentes, las cifras son ligeramente diferentes a las del Cuadro 2.18.
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Cuadro C.3 Porcentaje de observaciones sin informacién en Ias entrevistas individuales
Porcentaje de observaciones sin informacién para preguntas demogréficas y de salud seleccionadas en las
entrevistas individuales, Nicaragua 1998
Porcentaje
sin

Tipo de informacién Grupo de referencia informacién Nimero
Fecha de nacimiento Ultimos 15 afios

S6lo mes 1.97 23,508

Mes y afio 0.24 23,508
Edad al morir . Ultimos 15 afios 1.57 1,364
Edad a la primera unién Mujeres alguna vez unidas 1.80 10,418
Nivel de educacién Todas las mujeres 0.0 13,634
Tamafio del nifio al nacer Nifios vivos entre 1-59 meses 3.31 6,072
Antropometn’a2 Nifios vivos entre 1-59 meses

Talla del nifio 10.89 7,642

Peso del nifio 9.76 7,642

Talla y peso 11,13 7,642
Diarrea en ditimas 2 semanas Nifios vivos entre 1-59 meses 230 7,642
! Sin informacién para afio y edad

No se midié el nifio

Cuadro C.4 Nacimientos a muieres en la encuesta individual por afio calendario

Distribucién de nacimientos a las mujeres entrevistadas en la encuesta individual de la muestra bésica por afio calendario, porcentaje con
fecha de nacimiento completa, razén de masculinidad al nacer y razones por aflo calendario, segiin estado de sobrevivencia, Nicaragua
1998

Porcentaje con Razén de Razén
Nimero fecha de masculinidad por ailo Nédmero Nimero
de nacimientos  nacimiento completa al nacer’ calendario” de niflos de nifias
Vi- Muer- Yi- Muer- Vi-  Muer- Vi- Muer- Yi- Muer- Vi- Muer-

Aflos vos tos Total wos tos Total vos tos Total vos tos Totld vos tos Total vos tos Total

98 1,607 70 1,677 999 934 997 983 1414 938 NA NA NA 797 41 838 810 29 839
97 1,574 85 1,658 100.0 100.0 100.0 93.1 201.0 967 936 1066 942 759 57 815 815 28 843
96 1,755 89 1,844 987 89.8 983 943 947 943 113.0 1046 1126 852 43 895 903 46 949
95 1,533 85 1,618 982 829 974 1020 131.8 1034 921 799 914 774 48 822 759 36 796
94 1,573 123 1,696 978 769 963 934 1006 939 1072 131.2 1087 760 62 821 813 61 874
93 1,400 103 1,503 987 880 979 989 1133 998 948 879 943 696 55 751 704 48 752
92 1,379 112 1491 982 864 973 107.5 129.8 109.0 98.0 108.0 987 715 63 778 663 49 73
91 1,415 104 1,519 975 781 962 974 1076 98.1 1037 959 1031 698 54 752 17 50 767
90 1,350 104 1455 97.9 858 970 1il.4 1066 111.0 96.1 939 960 711 54 765 639 51 689
&9 1,394 119 1,513 98.1 8I.6 968 1050 1403 1073 NA NA NA 714 69 783 680 50 730

94-98 8042 452 8494 989 875 983 961 1250 975 NA NA NA 3941 251 4,192 4,100 201 4,301
89-93 6,939 542 7,481 98.1 839 97.0 103.8 1194 1049 NA NA NA 3,534 295 3,829 3405 247 3,652
84-88 6,130 488 6,618 974 772 959 1019 12903 1037 NA NA NA 3,095 275 3,370 3,036 213 3,248
79-83 3,897 548 4446 970 774 946 983 1155 1003 NA NA NA 1,932 294 2,226 1,965 254 2,220
<79 2,760 65! 3411 963 684 91.0 932 1332 997 NA NA NA 1,331 372 {703 1429 275 1,708

Total 27,769 268030449 97.9 782 96.1 99.3 1245 1013 NA NA NA 13,834 1,48615,32013,935 1,19415,129

NA: No aplicable

! Mes y afio de nacimiento disponibles

: (B,/B,,)*100, donde B, y B, son el nimero de nacimientos masculinos y femeninos, respectivamente,
" [2B,/(B,.,+B,,)]*100, en donde B, es el nimero de nacimientos en el aflo calendario x
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Distribucién de muertes de menores de 1 mes por edad al fallecimiento
en dfas y porcentaje de muertes neonatales informadas para los
primeros 6 dfas en la entrevista individual, para perfodos quinquenales
que precedieron la encuesta, Nicaragua 1998

Nimero de aflos antes de la encuesta

Total
Edad al morir (dfas) 0-4 5-9 10-14  15-19 0-19
<l 23 31 29 26 109
1 41 45 51 37 174
2 11 18 6 7 42
3 21 17 16 15 70
4 3 8 7 4 23
5 3 8 1 2 14
6 2 2 2 6 12
7 3 3 5 6 17
8 6 13 7 8 35
9 0 4 1 1 5
10 0 3 4 2 9
11 2 3 4 3 12
12 1 3 2 4 9
13 0 3 2 1 5
14 1 0 0 0 1
15 5 10 10 8 32
16 2 1 0 0 3
17 0 1 3 2 5
18 1 4 2 2 10
19 2 0 1 1 4
20 1 1 2 3 7
22 3 4 7 12 25
23 2 0 2 0 4
24 1 0 0 1 1
25 1 0 1 0 2
26 1 0 0 0 1
27 0 0 1 1 2
28 0 1 1 1 2
29 0 0 0 1 1
30 0 i 1 0 2
31+ 0 0 0 1 1
Sin informacién 2 0 2 0 4
Neonatal temprana' ~ 77.6 70.5 664 634 692
Total 0-30 dfas 135 186 168 153 641

110-6 dfas]+[0-30 dfas}
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Distribucidn de muertes de menores de 2 afios por edad al fallecimiento en
meses y porcentaje de muertes infantiles informadas para el primer mes en la
entrevista individual, para perfodos quinquenales que precedieron la encuesta,
Nicaragua 1998

Niimero de afios antes de la encuesta

Edad al morir Total
(meses) 0-4 59 10-14 15-19 0-19
<t! 137 186 170 153 646
1 21 34 31 38 124
2 22 28 17 24 91
3 24 34 31 31 120
4 19 16 26 27 88
5 10 15 12 i1 48
6 i3 23 32 21 89
7 7 12 16 21 56
8 14 15 13 16 58
9 17 17 20 28 82
10 6 4 16 7 33
11 7 11 10 17 45
12 7 12 18 20 57
13 1 4 3 3 11
14 3 3 4 6 16
15 4 3 5 3 14
16 1 2 1 0 4
17 3 3 4 2 12
18 2 8 6 9 26
19 2 1 0 3 6
20 1 1 1 3 6
21 1 1 0 0 1
22 0 4 0 1 5
23 0 1 1 1 3
1 afto 1 2 1 1 4
Porcentajze

neonatal 459 47.1 43,1 38.7 43.6
Total 0-11 298 395 394 395 1,482

! Incluye la muertes de menores de un mes informadas en dfas
[Menos de 1 mes}+[Menos de 1 afio)
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Cuadro C.7 Estado nutricional materno por caracteristicas sociodemogréficas-hijos antes 5 afios

Entre madres de hijos mayores de cinco aflos, talla promedio y porcentaje menor de 145 cm y promedio indice de masa
corporal (IMC), y valor Z estandar DHS, por caracterfsticas sociodemogréficas, Nicaragua 1998

Talla para la edad Indice de Masa Corporal (IMC) Valor Z-estandar
Valor Por- Nimero Valor Porcen- Porcen- Nimero Por-  Nomero
pro-  centaje de pro- taje taje de Pro-  centaje de
Caracteristicas medio < 145 cm mujeres medio <185 30+ mujeres medio <-2DE mujeres
Edad
15-19 ND ND 0 ND ND ND 0 ND ND 0
20-24 154.3 1.6 122 239 7.1 36 111 0.2 0.9 111
25-29 154.0 3.6 447 25.5 2.2 15.4 396 0.3 1.7 394
30-34 154.4 39 720 26.4 29 18.8 682 0.3 24 682
35-49 1539 63 2,610 27.7 1.2 284 2,585 0.5 1.8 2,583
Area
Urbana 154.2 48 2852 27.6 1.4 273 2,763 0.5 1.3 2762
Rural 153.7 70 1,046 25.8 2.6 170 1,012 0.1 33 1,008
Departamento
Nueva Segovia 153.5 8.4 114 25.6 4.0 153 113 0.0 5.1 113
Jinotega 151.5 10.2 126 25.8 1.4 17.2 125 0.1 1.4 125
Madriz 153.1 7.9 75 25.7 37 18.5 72 0.0 4.4 72
Esteli 1554 34 176 26.4 04 19.7 170 0.3 0.4 170
Chinandega 154.6 44 313 27.0 2.0 26.5 302 0.4 2.9 302
Leén 154.4 5.8 328 27.2 1.2 233 322 0.5 1.2 322
Matagalpa 152.8 5.6 265 25.6 1.8 15.3 251 0.0 32 249
Boaco 153.1 102 95 26.6 2.1 19.7 92 0.3 29 90
Managua 154.0 47 1441 28.1 1.8 303 1,392 0.6 1.3 1,392
Masaya 154.3 6.2 230 26.3 1.9 18.9 221 0.3 1.5 221
Chontales 153.2 49 113 274 0.0 28.0 112 0.5 0.0 112
Granada 154.4 4.8 118 273 1.8 27.1 116 0.5 1.8 116
Carazo 155.5 52 122 26.5 1.6 18.6 117 0.3 1.1 117
Rivas 154.7 32 96 26.6 13 22.7 93 0.3 2.0 93
Rio San Juan 154.3 9.5 35 26.9 12 22.2 34 04 2.5 34
RAAN 153.5 5.8 108 26.0 37 19.3 105 0.1 52 105
RAAS 155.5 52 141 27.0 1.2 24.0 137 0.4 1.8 137
Nivel de educacién
Sin educacibn 152.5 10.1 759 26.5 1.9 21.0 748 0.2 2.7 745
Primaria 1-3 153.5 8.8 676 27.5 1.7 28.3 664 0.5 2.6 663
Primaria 4-6 154.2 34 1016 27.6 2.3 28.2 991 0.5 1.8 991
Secundaria 154.8 25 1,186 26.9 1.3 225 1,125 04 1.3 Liz4
Superior 155.8 37 260 27.0 1.2 19.8 247 0.4 0.3 247
Total 154.0 54 3,808 27.1 1.8 . 245 3775 04 1.9 3,770

ND = No disponible
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Cuadro C.8 Estado nutticional materno por caracterfsticas sociodemograficas-sin hijos

Entre mujeres sin hijos, talla promedio y porcentaje menor de 145 cm y promedio indice de masa corporal (IMC), y valor Z-
estandar DHS por caracterfsticas sociodemogréficas, Nicaragua 1998

Talla para la edad Indice de Masa Corporal (IMC) Valor Z-estandar
Valor Por- Numero Valer Porcen- Porcen- Nimero Por- Nimero
pro-  centaje de pro- taje taje de Pro- centaje de
Caracterfsticas medio < 145 cm mujeres medio <185 30+ mujeres medio <-2DE mujeres
Edad
15-19 154.6 39 2478 225 8.9 29 2316 -0.2 20 2311
20-24 155.2 38 765 234 6.2 5.4 691 0.1 12 689
23-29 154.8 3.5 318 238 4.9 7.4 305 -0.1 24 304
30-34 155.7 4.1 122 25.1 10.3 18.5 120 «0.0 10.3 120
35-49 154.5 7.5 135 26.0 2.9 16.6 136 0.0 2.2 134
Area
Urbana 155.2 3.1 2,648 230 84 53 2,490 -0.1 25 2484
Rural 153.7 62 1,170 23.0 6.5 6 1,076 -0.1 14 1074
Departamento
Nueva Segovia 153.2 9.1 105 224 10.5 4.6 98 -0.3 3.9 98
Jinotega 151.9 8.1 148 23.5 1.9 38 134 0.0 0.0 133
Madriz 152.7 10.3 105 23.0 6.0 4.3 99 -0.1 2.2 98
Estelf 154.9 47 174 227 5.9 2.3 164 -0.1 0.9 162
Chinandega 154.8 6.3 268 22.7 8.9 6.5 245 -0.2 33 243
Leén 155.1 2.5 323 226 9.2 4.3 303 -0.2 3.0 302
Matagalpa 1534 7.0 274 23.5 44 6.2 257 0.0 0.9 257
Boaco 154.7 4.4 117 229 47 24 110 -0.1 1.2 109
Managua 1554 22 1,323 23.0 9.1 53 1,228 -0.1 1.8 1,228
Masaya 154.9 3.2 233 229 10.0 6.3 225 -0.2 34 224
Chontales 155.2 1.6 128 22,6 7.9 2.8 124 -0.2 2.8 124
Granada 1544 7 115 22,5 10.3 3.9 109 -0.3 7.1 108
Carazo 155.6 5.1 113 22.8 84 3.6 107 -0.1 1.2 107
Rivas 1547 2.0 94 233 6,7 8.1 93 -0.0 2.0 93
Rio San Juan 154.5 3.8 33 234 59 44 28 0.1 1.5 28
RAAN 153.3 6.5 131 234 5.3 1.3 117 0.1 1.3 116
RAAS 156.5 24 135 234 4.5 4.5 128 0.1 1.3 128
Nivel de educacion
Sin educacion 151.5 13.1 233 24.2 3.6 9.1 214 0.1 1.5 210
Primaria 1-3 152.7 7.5 335 23.1 5.3 4.1 305 -0.1 0.6 302
Primaria 4-6 153.9 52 -860 230 8.0 4.1 780 -0.1 25 779
Secundaria 155.4 25 2014 228 8.8 4.6 1,905 -0.1 2.3 1,902
Superior 156.8 0.7 376 229 7.0 54 363 -0.2 2.2 363
Total 154.7 40 3818 23.0 7.8 48 3,567 -0.1 2.1 3,557

257




Entre madres de hijos menores de cinco afios, talla promedio y porcentaje menor de 145 cm y promedio indice de masa corporal
(IMC), y valor Z-estandar DHS por caracterfsticas sociodemogréficas, Nicaragua 1998

Talla para Ja edad

Indice de Masa Corporal (IMC)

Valor Z-estandar

Valor Por- Ndmero Valor Porcen- Porcen-
pro- centaje de = pro- taje taje

Nimero

de

Pro-

Por-

centaje

Nidmero
de

Caracterfsticas medio < 145cm mujeres medio <185 30+ muieres medio <-2DE mujeres
Edad
15-19 154.2 4.6 3,188 22.5 8.5 28 2,889 -0.2 1.7 2,885
20-24 1544 4.6 2,330 23.6 48 55 2024 0.1 09 2,021
25-29 154.0 48 2,083 24.8 35 12.0 1,887 0.1 22 1,881
30-34 1543 54 1,835 258 4.0 176 1,716 0.2 38 1,711
35-49 153.7 6.8 3,693 273 1.5 25,7 3,619 0.3 23 3,611
Area
Urbana 154.5 43 8,520 253 4.6 160 7,964 0.2 20 7,950
Rural 153.3 73 4,608 24,2 4.0 9.0 4,17 -0.0 2.3 4,159
Departamento .
Nueva Segovia 153.0 8.8 424 23.9 6.1 8.8 392 -0.1 34 390
Jinotega 151.7 9.7 627 24.0 2.5 6.1 560 -0.1 0.8 557
Madriz 152.5 10.3 314 240 39 9.0 292 -0.1 2.4 290
Estelf 1549 49 57 244 30 9.8 542 0.0 14 541
Chinandega 154.5 4.8 1,031 25.1 4.5 16.1 952 0.2 32 948
Leén 154.5 42 1,063 248 54 12.7 990 0.1 3.0 988
Matagalpa 152.8 7.8 1,016 244 32 10.1 921 0.0 1.7 919
Boaco 153.7 6.9 384 243 2.7 8.8 360 0.0 2.0 358
Managua 154.5 40 4262 25.6 51 174 3,966 03 19 3,963
Masaya 1543 5.3 739 247 4,7 11,9 689 0.1 22 687
Chontales 154.1 4.6 409 249 3.7 13.9 380 0.1 1.8 378
Granada 153.8 53 3s4 25.2 54 16.1 360 0.2 il 359
Carazo 155.0 52 392 24.6 4.0 11.0 364 0.1 14 364
Rivas 1543 4.1 347 25.0 4.5 15.1 329 0.1 2.3 329
Rio San Juan 154.4 4.9 144 247 s 10.9 130 0.1 2.9 130
RAAN 153.4 6.1 534 24.8 27 11.1 469 0.1 1.8 468
RAAS 155.8 37 486 252 33 139 440 0.2 1.9 439
Nivel de educacién
Sin educacion 152.1 10.3 2,044 25.2 2.8 14.3 1,878 0.0 2.7 1,866
Primaria 1-3 153.1 8.9 1,989 254 33 16.3 1,819 0.2 2.3 1,814
Primaria 4-6 153.9 49 3341 25.1 44 147 3,046 0.2 2.1 3,041
Secundaria 155.1 2.8 4910 4.6 5.5 119 4,588 0.1 20 4,582
Superior 156.4 1.8 844 4.7 39 11.2 806 0.1 1.1 806
Total 154.1 53 13,128 24.9 4.4 136 12,136 0.1 2.1 12,109
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APENDICE D

CUESTIONARIOS






Repiiblica de Nicaragua
INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS

Encuesta Nicaragense de Demografia y Salud, 1997/1998
CUESTIONARIO DE HOGAR

IDENTIFICACION

BARRIO, LOCALIDAD O COMARCA
DIRECCION EXACTA DE LA VIVIENDA

NOMBRE DEL JEFE(A) DEL HOGAR

Ne. DE LINEA DE LA MUJER SELECCIONADA PARA
RESPCHDER SOBRE RELACIONES EN EL HOGBR.............-

¢HOGAR SELECCIONADC PARA ENTREVISTA DE HOMBRES? (sT = 1) (KO -'2)

ooH

¢HOGAR SELECCIONADO PARA LA MUESTRA DE SAL? (81 =~ 1) (NO = 2)

VISITAS DE LA ENTREVISTADORA

1 2 3 VISITA FINAL
FECHA DIA
MES
NOMBRE DE LA ARO 1 9
ENTREVISTADORA
NOMBRE
RESULTADO RESULTADO
PROXIMA VISITA: FECHA NUMERO TOTAL
HORA . DE VISITAS
sy plie
CODIGOS DE RESULTADC:
TCOTAL MIEMBROS
1. ENTREVISTA COMPLETA DEL HOGAR. . ...cverusnn
2. NO HAY ADULTOS PRESENTES
3. MORADOR AUSENTE TOTAL MUJERES
4. POSTERGADA, RESPONDIDA PARCIALMENTE ELEGIBLES. .0evneuaeinnn
5. RECHRZADA
6. VIVIENDA DESOCUPADA O NO VIVIENDA TOTAL HCOMBRES
7. VIVIENDA DESTRUIDA ELEGIBLES.,......0vuus
8. VIVIENDA DE USC TEMPORAL
9, EN VENTA O ALQUILER )
10. OTRA Ne. DE LINEA DEL ‘
{ESPECIFIQUE) INFORMANTE. ......00040 ]
SUPERVISORA! CRITICADO EN EL ] CRITICADO EN L& ] . DIGITADO
] CAMPO POR: OFICINA POR: POR:
NOMBRE
FECHA

ANOTE LA HORA DE INICIC DE LA
ENTREVISTA MINGBTCS......... e
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A, VIVIENDA
HO SREGUNTAS CATEGORIAS ¥ CODIGOS ‘ PASE A
1 |7IPO DE VIVIENDA CAZA O QUINTA.......
CURRTO BN CUAR'
RAHCHO © CHOZA....
VIVIENDA IMPROVISADR.
APRRTAMENTO O PIEZA..
LOCAL UBADO OOMHO VIVIEHDA......06
[35::] 96
(ESFECIFIQUE]
2 (Ps qué material es ls mayor perte del piso da
la vivienda?
3 | {Qué class de alusbrade tisne ests vivisnda? LUZ ELECTRICA .......
GAS {KEROSENE) v.1avuus
OTRO
(ESFECIFIOUE)
4 |icémo se sbastece da Agqua la vivienda? RGHA DE TUBERIA -
DEHTRO DE LA VIVIENDA ...
FUERA DE LR VIVIENDA . P 4
PUESTO PUBLICO/PRIVADO ..
AGUA DE PO2O
POZO PUBLICO .
POZO PRIVADO ..
AGUR, DE SUPERFICIE
RTO O QUEBRADA ....vecrnmnas 31
ACUR SUBTERRANER - 5
HMPNANTIAL U OJO DE AGUR +..u0 3 ’
LLIVIA .
LLOVIA ..h,..... arereraredes 41
OTRO 96
(EGPECIFIQUE]
4A | :Quien auniniatra el sexvicio de agua, INMA o la IRAR tiavrerarninnanrannnasran @1
Alcaldia?
LA ALCALDIA +. .. .ccivsasaarvaes B2
HO SABE . -oai.. T ]
5 [iQué tipo de servicio ssnitario tiens esta vivienda? IRODORD .
QUE DESCRRGA R LAS AGUAS
HEGRAB vrvuuivincccnnnnannnns 11
QUE DEBCARGA A FOSO o
SEPTICO.,.. a..ad2
ST LETRINA, INDAGUE DE QUE TIPC. QUE CESCARGA EW SUNIDERO .....13
DA AL CAUCE, RIO O QUEBRADA... 14
QUE DA A 1AS AGUAS PLUVIALES.. 15
EXCUSADO O LETRINA
TRADICIONAL CON FOSO
SIN VENTILACIOH vvvuvnassa 2l
CON VENTILACION .
ABOHERA....,.,
COLGANTE . o v, ..
OTRC. 96
(ESPECIFIQUE)
HO TIENE 97
§ | iComo eliminan la basura en la vivienda?
LA TIRAN EN EL PATIO O SOLAR...07
OTRO, 96
{ESPECIFIQUE}
Al. HOGAR
7 | iCusntos cuartos para dormliyr ocups su hogar?
e pa Pa ou Sod HUMERG DE CUARTOS ...... D
8 [ Hierven, cloren, filtran & usan agua purlficads EARR MEHORES CE 5 ARoS PRRA- 5 PROS Y HAS
pora beber? st owo : ST w0
iPara los menorea de 5 afica? ? E. HIERVEM......1 2
LPara laa personas de 5 afos y mds? i .
2 F. CLOAAN...... o2
4 G, FILTRAN......1 2
2 H. AGUA PURIF...1 2
9 |itlena en su hogar? ST NO
iRadip proplol 2
iPlancha propla? 2
thBanico proplo? ABRHICO . . 2
iCocina propla? COCIRA v v an s 2
iTeleviscr proplo? TELEVISOR ..., 2
¢Refrigeradora propiat REFRIGERRDCRA, . 2
;Lavadera @a ropa propia? LAVACORA. DE ROPA . 2
thire acondiciorado propia? RIRE ACONDICIOHADO 2
;Telafone propio? TELEFOHG .11 3
10 | Algén miembro de su hogar tiens: ST RO
' iCarrs propio? 2
tHMato propla? 2
;Blcicleta propia? 2
JBagtia propis? 2
2

(Botalpangal propio(a)?
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PASE A

o PREGUNTAS CATEGORIAS Y CODIGOS
iMe puede mostrar la sal que utilizan? POSITIVC NEGATIVC NO HAY
1 {MORADO) {BLANCO) SAL
1 2 3
HAGA LA PRUEBA DE CONTENIDO DE YODO A LA SAL EHCIERRE EN UN CIRCULO EL CODIGD CORRES-
. PONDIENTE AL RESULTADO DE LA PRUEBA
UTILIZALA PARA LWCINAR, :
SI LR BOLSA O EL ENVASE DE SAL TIENE MARCA,
ESCRIBRLA: : 1, .75
S50ea0n100
13a | 488 recogié sal para analizar? Sli.e.eag HO...... 2
B. MIGRACICN

12. ;Alguna persona que vivia con ustedes, vive actualmente en otro palis? (Mo importa si se fue

recientementa ¢ hace Muchos anos)

8I 1. ;Cudntas personas? LJ NO 2. P, 13
LQué ;Cudl es el qrade o
parantesco SEXO s CuAntos afio mas alto que
HOMORE Y APELLIDOS tiena ¥ H < :ﬁos {NOMBRE} aprobé? MIGRACION
(ROMBRE} | A U RADO (En qué afio sa
can al RoJ i‘;‘:?'llaide?‘f g.-m;#uloml' 0 @ o ¢En qué pais vive "‘u'qu“‘-i
jefe de ¢ E 1a PRIKARIA.. 1 ARo | (NOMBRE) actualmente? de Nicaragus?
aste R | actuali- |SECUNDAAIA 2
hogaxr? UNIVERS. . 2
dad? WO SABZ..., B
VER P35 | Y M | (NOMBRE)
[ bt [ [ | N I O O I A A |
Lo e o iy Ll gfet b
1oz 4 } 1 Jjr ¢ ¢ 1 ]
C.MORTALIDAD

13. Deade Octubre de 1596,

maes de las eleccionea, hasta este momento. ;Fallacié algiin recién

nacido, persona anciana u otra persona que vivia con ustedes por enfermedad, accidente,

wyiclencia u otro motivo?

[

81 1, :;cuAntos?

N 2, —p Pl4

NOMBRE Y ARELLIDOS

1En qué fecha fallecid (HOWRRE DEL BEXO

FALLECIDO) T

DIA

HES

dQué edad tenia (NOMBRE IEL
FALLECIDO) cuando xmurid?

-ANOTE DIAS ST ES KEWOS OE UN NES,
~MESES ST WEWOS DI DOS AROS
=DOS KRGS ¥ MAS

Dias
Meses .,,.2

Alos ...

L

Dias .....1
Hases ...,2

AOR ea,d

Ll t

DiaB .....)
Meses ....2
Afod. .. .ind

L
Ll

CUADRO DE SELECCION PARA MUJER A SER ENTREVISTADA EN “RELACIONES KN EL HOGAR™

Averigte cudl es el dltimo digito del nimero de la encuesta. Eafo indica la fila a usar. Averigile el
nimero de mujeras entre 15~49 aflos que hay sn el listado del hogar ¥y quienea han estado alguna vez
casadas o unidas. Este indica la columnd a usar. El niferc que aphrece en la casilla indica el nimero de

la mujex a em:_:lcgvistar.

Ultime digito del Nimero de mujeres listadas

cusstionario

. - 1 2 3 [] 5 & 7 8
*] 1 2 2 4 3 6 ] 4
1 1 1 3 1 q 1 6 5
2 1 2 1 2 5 2 7 6
3 1 1 2 3 "1 3 1 7
4 1 2 3 4 2 L] 2 8
5 1 1 1 1 3 5 3 1
6 1 2 2 2 4 6 L] 2
7 1 1 3 3 5 1 5 3
8 1 2 1§ 4 1 2 6 1
9 1 1 2 1 2 3 7 5

WOTA: Identificada la mujer sslecclionada, circule 1a linea correspondiente en RME y traslade eate

nimero de linma a la carédtila

del CUESTIONARIC DE HOGAR.
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¥ot

D. CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS

ANGTE EL
No. RESIDEMTES MABITUALES ¥ LUGAR OE PARA PERSONAS DI 5 AROS Y MAS PERSOMAS DE 15 AROS Y MAS
SUPERVIVENCIA .
D‘F PARENTESCO RESIDENCIA SEXO EDAD ¥ RESHDENCIA DE LOS PADRES EDUCACION ESTADO CONYUGAL ACTUAL ELEGBILDAD xLC\EUMEA
For tavor, Gigema 108 fombres de a3 [2Cull o3 ol parenkesca [gVive  [LDumie [¢Es ZCulmios LS vhala  |WENORES |¢Evthvivo el lmﬁgsm (Gl aigrede  |cAcumimonts  [cAckaments  |PARA fmauncmcmos_ua m"
wene  |se Joonel |G K ) |afios DE15 AROS [padrenstorsl [15AROS | (NOMBRE)|mis atio que (NOMBRE)  |NOMBRE)se  [MUJERES  |NUMERODELAS A
e2te hogiet y da ked. vistantes que iete da e hoga?  [rabisa  [aqui vartn o " de (NOMBREY? | Vive aquita |de iViveaquiel [leery | (NOMERE) sprobdy [asistea sigin  |encueevs.z  [SOLTERAS  |PERSOMASELEGIBLES |UAPERSONA
\ por mente  |anoche?  |Mujer?  ftiene mindre natured [(NOMBREST  [pacvenstrsl |escribir? | e qué o centro de (Haesisdo  |PARALAENTREVISTA  [ELEGIDA
eh{la) jofeia) dal agar. i {{(NOMBRE)? e do ensafianza M::?Ha
01, Jets del bogar (HOUEREY srveL P o |1 tnidocay g
02. EspasalaCrio) b, MNGING uriversitacia? | Junkatiola)?
3. Hijoia} 1. PREESCOLAR 2. Casadola)? 51 NG
04, Histro(a) 2. ALFABETZADG 3. Separadole)? [CASADO)
o adoptive 3. ProsRIA 4. Diverciadoln)? :"'-;:"_“_
05, Yemalmuen 4. SECUNCARIA 5. Viudo{sy? VER: SIESPOSG
. 08, N ELEnio 51 LA 518 S1eA s 5. TEC2ACDH 6. Sohern{a)? (A) O CRO(A)
07, Padrextmusgros RESPUESTA |anoTEEL [RESPuesTA lanoTEERL s UavERSIDAD s aieciotes mn vi0!S O
08. Hormanola} ES "NO" 0 NUMERO DE |ES “NO™ O NUMERQ DE & NO SABE DE-1"A -3r, HOMERES ELEGIBLES (HE}. A@.‘m
"NS* PASE A |LINEA DE LA|"NS™ PASE A |L3NEA DEL [F PASEAPHD  [CORNUA FZ | couminazry nga
oo Cvo patrse P2z MADRE. P24 PADRE oo ouke st SELEGECHADA PARA
10. Empleada (o} 00 NIGLHG RELACIONES EN EL HOGAR
dorniaticn (0} ANOTE =00 ANOTE =00~ 96 NO SABE vy
1. S pamniesco S1KO VIVE st NG VIVE
AQUE acul muERES | HoMBRES
n 15 Iy 7 B b E E ] o % s » . ] ] ] Ed %
8 NM|s nojv w| Aos |3 N Wo.DEUNEA| 5L MO NS | HoDELEA | S1 Mo |wMvEL  GrapO| s WO S N | ME RHE HE | Mo.DEUNER
o1 1 2 1 12 i o2 t 2 8 . t 2 2 LI 01 o 01
L_E | | I — | L1l IV | [ Ll
02 102 1 12 . 102 Tz 8 1 2 1 2 s 2 02 02 174
' 1 1 [ —| L1 | Ll 1 L | I
03 1 2 1 1 2 1 2 1 2 8 1 2 L 1 2 L 1 2 03 M i)
1 1 1
04 2 12 2 12 8 L 12 w 102 04 o4 o
05 1 2 1 1 2 f 12 1 208 i 02 L ; i 2 . 12 05 05 03
06 'R Vo2 102 s 2 08 12 12 vz 06 06 06
Lt [ L1l 1 (I | L [
o7 vz | 12 12 12 8 12 102 1 2 | o7 o7 o7
L1 S (S Ll Ll J LJe 1 1 L [
) - -
08 ) 12 12 12 LY N 1 2 L 12 0e 08 08 )
1 [N 12 ] -
o9 2 L 12 12 8 ol T2 L v 2 L 09
1 2 1 1 2 1 2 1 2 38 1 2z 1 t 2 .
1 L1 by L1 . L1 : - 010 100y )
A2LANOTE LA HORA DE FIN DE FORMULARIO
S0k para estar segura que Lengo una ista compieta:
1) ¢Hay obras personas como nifios ¢ bebés que tal vez no hemos mencionado? Si[ |—ANOTE A CADA UNO EN EL CUADRO HO[ | HORAS
2) ¢ Hay otras personas que no 5on familiaces, COMo empleados domésticos, inquiings © amigos que viven normalmente aqui? Si[ |~ ANOTE A CADA UNO EN EL CUADRO NO[ |
3 ¢ Tiene usted hudspedes, visitantes emporales ¢ eijuien mas que haya dormido aqul anoche? $1[  }+— ANOTE A CADA UNQ EN EL CUADRO NO [ MINUTOS

MARQUE AQUI 51 UTILIZA OTRO CUESTIONARIO:

[1

3
33. PASE A LOS CUESTIONARIOS INDIVIDUALES (St CORRESPONDE)



Repiiblica de Nicaragua

ﬁf/‘@fﬂﬁ' INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS
E3 Encuesta Nicaragfiense de Deinografia y Salud, 1997/1998
=7 CUESTIONARIO DE MUJERES
IDENTIFICACION

DEPARTAMENTO. s o v v vt vvverearrnas terreee crseri e
MURICIPIC. .. vuronsevss L e AN b P s e et
DISTRITO..... CteerirearasEarr T e et PPN
SEGMENTO CENSAL. .+t vrnenssncrensrtnrrrnnnnaa favresraas
CONGLOMERADO DHS...............................:.....

NUMERO DE HOGAR DENTRO DEL CONGLOMERADO......1:.uesss

NOMBRE DEL BARRIO O LOCALIDAD, COMARCA

DIRECCION EXACTA DE LA VIVIENDA

NOMBRE DEL (LA) JEFE (A) DEL HOGAR

NOMBRE Y WUMERO DE LINEA DE LA MUJER

VISITAS DE LA ENTREVISTADORA

1 2 . 3 VISITA FINAL
FECHA . DIA
MES
NOMBRE DE LA’ RO 119
ENTREVISTADORA
NOMBRE
RESULTADO RESULTADO
PROXIMA VISITA:FECHA NUMERO TOTAL
HORA DE VISITAS
CODIGOS DE RESULTADO:
1. ENTREVISTA COMPLETA
2. AUSENTE
3. APLAZADA
4. RESPONDIDA PARCIALMENTE
5. RECHAZADA
6. INCAPACITADA"
7. OTRA
{ESPECIFIQUE)
SUPERVISORA: CRITICADO EN CRITICADO EN LA DIGITADO
EL CAMPO POR: OFICINA POR: .} POR:
NOMBRE
FECHA
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SECCION 1. ANTECEDENTES DE LA ENTREVISTADA |

¥O. , PAEGUNTAS ¥ FILTROS CATEGORIAS ¥ CODIGOS PASE A
1wl ANQTE LA HORA DE INICIO DE LA ENUKEVADIA HORRA sovsnssntvnavnne sunnrn
MINUTOS, ruvvnneannransnens o
102 ‘Primarc me gustaris hacerla algunas pregunt rea da
Ud. v da su hogar. JAntes de que . cumplli o8 12
afion, donda vivid la mayor parte dal tiempo: #n la cepi=| EN EL EXTRAHIERO. csviaevscrnnscsred
tal, en ctras ciudad o pueblo, en el caRpd o en el
axtranjero? :
10;' (Cuknto tiampo tiena usted viviendo aqui AROS .ttty nnnrrarisissnnnny ED
-n
TIECALIOAS OF LA ERTREVIETA) SIEMPRE...... creeeene 95 }.p 105
VISITANTE . iuusnensvrnarvnssss 96
EN LA CAPITAL.....eavvrassannners T
104 Antes de qua Ud. viniera a vivir aqui, (Vivia en CIUDAD/PURBLD. . .. . 2
1a capital, en otra cludad o pusblo, en @l campa o CAMPO. cuvinavans . 3
en el extranjaro? . EN EL EXTRANJERO . 4
10% LEn qué fechs nacié Ud.? DER caveuvnnvnnanae
(Anote 98 8i no sabe dia o pas, insists con el MES cavrernreareans
atio, ai no sabe anote 39%8) . (_ [
106 iCuéntos afos mmpudoi tisne usted?
. EDAD EN AROS CUMPLIDOS..... ED
COMPARE 105 Y 106, CORRIJA 81 S50M INCONSISTENTES
147 iAlguns ves dslstid usced 4 alquin contrfo de enseflanza - S T |
primaria, secundaria o universitaris?
- HOutvorrarsarssssnserarnsninaress ? === 104
108 1Cudl fus el §)timo afio de satudios que usted aprobd y HINGUNO, .. .uvvrarrnicnneass 000
de qué nivel? '
PREESCOLAR. ,..0iavinann 1
ALFABETIZADA . cvvasveres 2
PRIMARIA, . iiusinennsins 3
BECUNDARIA. cvvearensvns 4
TECHICO. ivuverrvnarssse §
UNIVERSITARIA. .cariners &
110 VERIFIQUE .106:
MENQS DE
25 AROS * 25 aos omas [T p 113
111 JActuslmente ssiste a algin centro de enzefanza 7 SR s i &
- primaria, secundaria o universitaria? ' -
132 ¢Cusl fue la razén principal por la que usted dejé QUEDO EMBARAZADA. .. ssesanrsesar Q1
de estudlar? SE CASO Q UNIO..,rcev-siparrnn-as D2
PARA CUIDAR LOS
NIROS PEQUEROS...corinunsaarsr 03
PARA AYUDAR A LA FRMILIA
EN LA FINCA O EN 103 NEGOCIOS.. 04
HO PODIAN PAGAR LA ESCUELA...... 05
HECESITABA GARAR DINERO ........ 06
8E GRADUG/TENIA
SUFICIENTE ESTUDIO:cusassnns
RO QUISD SEGUIR ESTUDLANDO.
ESCUELR MUY LEJOS...0avrrrr-ssas 09
OTRA: . 96
[ESPECIFIQUE)
HO BAPE. v vvsvnsnnstrsrsnrrarer 98
113 YERIFIQUE 108:
NINGUMO, PREESCOLAR, SECURDARTA . .
ALFABETIZADA O PRIMARI, @ UNIVERSITARIA D 115
114 iPusds usted lear y entender una carta o un periddico FACILMENTE .vovvvvnvarasrnarnrens & l
f4cilmente, con dificultad, o no puede? CON DIFICULTAD e .
: HO PUEDE LEERLO... -ivurearnsee-s 3 =i 115
115 iLea udted usualsentce el periddice ¢ una reviata P
al menos una ver por semana?
116 iGeneralmente, escucha usted la radio todos los dias? SEiaiirrraiinairanasreairareans b
BOuussnrnparrnsssaransossssunss &
117 |, ¢Ve usted televisién al menoa una vez por semana? = S |
| [+ JUN, rersearana varerrees 2
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PASE A

NG - PREGUNTAS . CRTE! Y CODIGOS
:m_—
120 COTEJE LA P.16 EN EL CUESTIONARIO DEL ROGAR . X -
LA MUJER ENTREVISTADA ES RESIDENTE HABITUAL
LA MUJER ENTREVISTADA NG ED ? ’
RESIDENTE HABITUAL " 201
___
121 | Ahora, mp guataria preguntarle acerca del sitio en el
que udted vive habitualmente. BN LA CAPITAL - 1o evnnnrsonnnn Y
I¥ive Ud. Habjtuslments en la capital, una ciudad ﬁ%n __O“PU“LO trmrmernreneet :
o putblo, en el cAApo o en e} extranjero? EH EL EXTRANJERO o ovvvsnevvres 4 L 123
(NONRRE DEL LUGRR)
31 RESRONDE CIUDAD © PUEBRLO ANOTE EL ROMERE
122
(A cull HUNICIPIO partenece ese lugar?
{NOMBRE DEL MUNICIPIO)
123 | CASA O QUINTA...orvvrnrasnasssOl
TIRQ DE VIVieeud. CUARTO EN CURRTERTA. .ea02
RANCHG © CHOZA,..,..us ...03
2 YIVIENDA IMPROYISADA,. .04
iC6mo o8 su cams APARTRHENTO O PIEZA...........:05,
LOCAL USADO COHD VIVIEWDA..... .06
-DE - ACUERDO A LA DESCRIPCION ANQTE EL COPIGC " OTRO 46
CORRESPONDIENTE (ESPECIFIQUE) .
124 MADERA, TRMBO, ETC. ....o0v-vr OO
iDa qué materisl as 15 mayor parte dsl piso de EMBALPOSADG 4o aus e e
su vivienda? LADRILLO DE BARRO - -
: LADRILIO  DE CEMENTO,
MOSKRICC O TERRAZO vvvavvrnnavy 04
TIERRA v v aernesnramrersariars 05
OTAG . 1 nsrrvavransoniasiorener 36
clase de atumbrado thiens su vivignda? ‘ '
128 |2 RlusbEade tiehn muvivie LUZ ELECTRICA . 1
’ GRS (KEROSENE) ., . 2
OTRO 96
(ESPECIFIQUE)
128 AGUAR DE TUBERIA
i{Cémo am abastace de agua su vivienda? DENTRO DE LA VIVIENDA ....... 11 -~
FUERA DE LA VIVIENDA 12 126A
PUESTO PURLICO/FRIVADD . 13
AGUA DE POZO
POZO PURLICO ..vrvvrurvrornes 21
POZO PRIVADO ... 1sususnnraniv 22
AGUA DE SUPERFICIE
RIO O QUEBRADA ...evsveaniss 31
BGSA SUBTERRRNER 197
MANANTIAL U OJ0 DE AGUA..... 32
LLUVIA
OTRO 96
{ESPECIFIQUE)
126R | :Quién suminfstra el servicic de agua en su vivienda, INAA ,ivevisvnncnvrsaasicsnnas QL
INRA © la Rlealdia?
LA BLCALDIA . o rvnvrervarinseas 02
RO SABE .. ... ...o.veceeionson. [+]:]
127 INODORD
31Qué tipo de mervicic sanitacic tiene su vivienda? QUE DESCARGA A LAS AGUAS
HEGRAS . s sivsnsunrrvunsnaansnsnld
QUE DESCARGA A FOSO,
BEPTICC....ivvuvvnianssnnssd2
QUE DESCARGA EN SUMIDERO......13
DA AL CAUCE, RIO O QUEBRRDA,..14
QUE DA A LAS AGUAS PLUVIALES..15
EXCUSADO O LETRINA
TRADIGIONAL CON FOSO
SIN VENTILACION ...........21
CON VENTILACION......
ABONERR., v avranacs=n
COLGANTE...... T
OTRO, 96
" {EBPECIFIQUE} )
RO TIEHE.......................97
128 CAMION RECOLECTOR, . PN
:Cémo eliminan 13 basura en su vivienda? LA, QUEMAN. 4 evvus.r N T
LA ENTIERRAN........ vearereno03
CARRETON DE LIMPIEZR......,,,++..04
PAGAN PARA QUE LA BOTEN..........05
BQTAR EM BRSURERC AUTORIZADO.,...06 -
LA TIRAN EN EL PATIC O SCLAR.....07
OTRO : 96
{ESPECIFIQUE)
129 | iCuéntos cuartos para dormir ocupa su hogar?
RUMERO DE CUARTOS ... ....vevss
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RO PREGUNTAS CATEGIRUAS Y CODIGOS ‘PASE A
130 iHierven, cloran, filtran o usan agqua purificada PARAR MENORES DE 5 ARQS PARR 5 AROS Y MAS
para bebar? S8I NO Sf NO
iPara los mencres de 5 amos? A, HIERVEN....,.1 2 E. HIERVEN....%.1 2
B, 2 F, CLORAN,.,,..1 2
:Para las personas de 5 afos y més? c. 2 G, FILTRANM..,..1 2
D. AGUA PURIF..1- 2 H. AGUA PURIF..l 2
131 (Tlene en su hogar?
s8I NO
(Redie propiot RADIC. . vuue vee 1 2
¢Plancha propla? e 1 2
JAbanico prople? PP § 2
iCocina propla? P Y 2
(Televisor propic? 1 2
sRefrigeradora propia? vean 1 2
¢Lavadora de ropa propla? veen 1 2
(Alre acondicionado propilo? AIRE ACOWDICIONADD ..... 1 2
LTeléfono prople? TELEFOHO . tovuiineraenas 1 2
132 Algin miembro de su hogar tiene: 81 WO
i(Carre propio? L
iHoto propia? MITO. v veviinns 1 2
iBicicletn propia? BICICLETA........ 1 2
:Bastia propia? BESTIA.. P o1 2
iBote (panga) proplofa)? BOTE e varrvenncnmenneay 1 2
SECCION 2. REPRODUCCION
201 Ahera quisiera preguntarle acerca de todos los nacldos vivos o T T T T ITTTT R e §
© nacidas vivas que usted haya tenido durante toda su vida, '
¢Ha tenido alguna hija o hijo nacide vivo? Y B e 2 3
202 De los hijoa ¢ hijas que usted ha tenido :Hay alquno o alguna -3 M |
‘que esté ahora viviendo con usted? '
. ’ HOuueiiiniinrnnnrnaranenrsaris vranes 2 m— 204
203 LCudntos hijes varones viven con usted? HIJOS BN CASA. .vvruincinnenran
(Cusntas hilas viven con ustedy | HIJAS ENW c.l\s.l\
SI LA RESPUESTA ES NINGUNO(A), ANOTE "CO"
204 gTiene Ud, nlqune hija o hijo que estd vivola), pero que no esté =2 P |
viviendo con usted? ' )
ROt ds T 2 206
208 sCusntos hijos varones estén +ivos, pero no viven con usted? HLIOS FUERRA. .vesrerenns .
¢Cudntas hijas estdn vivas, pero no viven con usted? HIJAS FUERA. ..uoves sasrnsarinns
QIE Qo™ E
206 De los hijos gque ha l:e.nido, ¢Ha fallecido algun hijg - |
o hija?. S§i “NO¥, INDRGUE:
:Tuvo usted alguna nifia o nifc que llozd o mostzd algun 11 T, Crenaeana, et 3 — g
signo de vida pero que murid al poco tiempo de nacer? .
207 ¢ Culntcs hijoa varcnes han muerto? HIJOS MUERTOS. .. sssvuseerensas Dj
;_Cuam:.as hijas han muerto? ) -
' HIJAS MUERTAS,  vesrrnvssnsrene Dj
SI. NINGUNO ANOTE "CO" )
208 SUME LAS RESPUESTAS DE 203, 205 Y 207 Y ANOTE EL TOTAL TOTAL .« vtvssininieesnenrensen I:]:
SLILIGUN0 JNOTE 00"
209 VERIFIQUE 208:
Quisiera agequrarme que tenge la informacidn correcta:
¢Ud.- ha tenldo en TOTAL /_ / / hijos nacidos vivos
durante toda su'vida. :Es esto correcto?
INDAGUE Y
SI NO D_.. CORRIJA 201 A 208
SI ES NECESARTO
210 VERIFIQUE 208:
UNQ O MAS HINGUN m
HACIDO3 VIVOS I/ HRCIDO VIVO » 227

v
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HISTORIA DE NACIMIENTOS

211  Ahora me Quataria conversar con Ud. acerca de todoa los hijosd & hijas que usted ha dado & luz, estén vivos o no,
smpezande con &f primerc que tuvh.
SONDEE FARA DETERMINAR SI LA SER HA TENIDO MELLIZOS O TRILLIZO§. CIRCULE 213 PARA FUTURA REFERENCIA.
ANOTE LOS NOMBRES DE YODOS 103 HIJ0S EN 212, ANOTE LOS MELLIZOS ¥ TRILLIZOS EN LINEAS SEPABADAS.
n2 HI 214 218 218 17 218 2% 20 Hube
LCusl e ol LARQURO & ZEs LEnqub fecha nackd 81 ESTA SIESTA 81 ESTA MUERTC: ALARODEL | goin
rmu-‘tu bonlr.im NOMBRE) (NOMBRE)? mﬂ VIVD: VIVO: ot adad tecka ggcwlwo oo
primed (sbgin—~ | tos que vrdn o U [ nacido
60, baroarc) fur mitipls | mujer? Cubnics LEsth {NOMBRE) ey
hijoohis qua | (Gemeloa, INDAGUE: [ (NOMBRE) murks? QUITELEEL | gmrw
itzos} cumpiios vhiendo ARODEL (NOMBRE
LCulndo o8 s cumple- tone? con Ud.? 811 ARQ, NACIMIENTO | DEL
[ INDAGLIE: ANTERIOR. NACH
NACWIENTO 4 Culnlos meses MIENTO
SIMPLE O Tenia (NOMBRE)? | LES LA DIFE- | ANTE-
WULTIPLE RENCIADE | RIOR)
ANOTE DIAS &) 4AROB O ¥y
MENOS DE 1 MES, MAS? NOMBRE)?
MESES 8| MENOS
OF 2 AROS, O ARCS
PARA 2 Y MAS
u SWAALE....1 | VARON DHA,...... —L_J |8l EDADEN | Bl......1 OUS....1
MULT. 2 | MUER MES..... Ll Nozj Nozj MESES...2
{fambre] AR, el L) 210 —— 4 ARCS.....3
SIMALE..... 1 | VARON....1 | DiA..... p o | 1 EIA’%SI;EI«I 81, 1 DIAS ......1 [ p— | ] [
MIAT........? | MUJER... MES..... NO.....2 NO MESES .2 NO ..o KO.....
o e d d
( ; ARO..... 210 —l w AROS.....3 Ll [ oo
ARDS....3 L_LJ | grouMo
HACMENTO)
DIAS ......1 L [J—— | - —
ANOS.... 3 Ll | PhooM0
NACARENTO)
DIAS......1 [ JR— | L] IS
MEBES... 2 NO ... 2 NO....
ARDS....3 Ll )| (PrROXMO 4]
NACIIENTO)
DIAS ... 1 - J— | | [—

HACIMEIENTO}? SI "S1" ANCTELOS EN LA TABLA DE NACIMIENTOS

(e ARO.. i 20 AROS.....3 Lo J | powmo
"
GIMPLE......1 | VARON...... DHA,..... 1 P 1 EDAD EN 8. 1 DIAS ... 1 Sl w 8§l
- AROS
MULT.......2 | MUER.... MES,,, L ] NO.....2 NO ... MEBESB...2 NO o 2 NO ...
] ' MO | 33 4 gnJ L] =0 ) |aRos...3 LLJ| eromo
222 DEL AHO DE LA ENTREVISTA SUBSTRAIGA EL ARC DEL ULTIMO KACTMIENTO, 3 OIS |
¢ES LA DIFERENCIA DE 4 ARQS O MAS? HO....uo0us 2~ 224
223 Ha tenido Ud. algin otre nacide vive deade el nacimiento de (NOMBRE DEL ULTIMO

224

COWEARE 200 CON EL NUMERD OBTENIDC EN P, 212 Y MARQUE:

NUMEROS
IGUALES

VERIFIQUE: PARA CADA NACIMIENTQ:

PARA CADA HIJO, VIVO:

SE AMOTO LA EDAD ACTUAL

NUMEROS
DIFERENTES

I

SE ANOTO BL ARO DEL RACIMIERTC

{INVESTIGUE Y CORRIJA}

r21%)

{p217}

PARA CADA HIJO MUERTC: SE ANOTO LA EDAD AL MORIR (P219})

PARA EDAD A LR MUERTE DE 12 MESES & 1 ARC:SE PROBO PARA DETERMINAR EL HUMERO EXACTC DE MESES

228

VERIFIQUE 215 Y ANQTE EL NUMERO DE PRRTOS DE MACIDOS VIVOS (SI MELLIZGS ¢ TRILLIZOS CONSIDERARLO COMO 1)

DESDE DICIEMBRE 1992.

SI NIRGUHO, ANOTE 0" Y PASE A 227

E

226

POR CADA NACIMIENTO DESDE DECIEMBRE DE 1992 ANOTE "H" EM EL MES DE NACIMIEWTC EH LA COLUMHA 1 DEL CALENDARIO y g

EN _CADA UNO DE LOS 8 MESES PRECEDENTES. ESCRIBA EL NOMBRE EN FRENTE DEL

270
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PREGUNTAS Y FILTROS

CGATEGORIA ¥ CODIGOS

RO, PASE A
226n° Todos sus hijoa, i;tienen el apellidc de su padra? BT tisinnesnsanssassnsansrnersss ] oy 226C
HO o iveriranernrarranranerirnsesr 2 :I
2268 S1 la respuesta es NO:  Cuéntos no lo tisnen? CUANTOS «oqrvenrences ED
226C iTodes cusntan con el apoys scondnico de su padre? - P § — 227
HO svvavvvrubsarssvascanrrsnised @
226D Si la respuesta es KO: JCuéntos no CuUsnpan con eas ApoYyo? CURNTOB vovvevvvrnenn ED 4—_'
227 iEsth Ud. actualmente embarazada? SLevuinssernreerrrasrnesrrnsrnerrsns 1
228 $Cuéntos meses de embarazo tiene?
MEBEE 4ssnvisssnessnssannant
ESCRIBA "E"™ EN LA COLUMNA 1 DEL CALENDARIO EN EL MES DE LA
ENTREVISTA ¥ EN CADR UNO DE LOS MESES PRECEDENTES EN QUE HA
ESTADD EMBARAZADA )
229 Cuande quedd embarazada, queria usted quedar embarazada EN ESE MOMENTO... ..

an ese momento, queria esparar hasta méa adelante, o no

gQueria tenexr mis hijoa?
pepep—p—

MAS ADELANTE.....convncvnnanss

NO QUERIA MAS HIJOS, . .ssosansasaosss 3

230 :Ha tenido Ud. alguna vez un ambarazo que terminara en pérdida, -5 T
aborto ¢ nacide muerte?
- T Y Ml 1]
230A (Cudntos de esca embarazos tem.tna'ron an pérdida o aborto?
. PERDIDAB , c.ivvaviaatsrnnre
¢Cudnton de esos embarszos terminaron en nacidos musrtos?
231 :Cuéndo terminé el dltimo de estoa embarazos? MES.ivovvensnssnnanssissise
{ya sea que fuera pérdida o nacido muerte) I
232 VERIFIQUE 231:
ULTIMO EMBARAZO (SIN NACIDO VIVO) ULTIMD EMBRRAZ(Q
DESPUES DEL i DICIEMBRE DE 1992 {SIN NACIDO VIVO) TEAMING —
ANTES DE DICIEMBRE DE 1992 » 236
233 (Cudntos meses de embarazo tenia Ud. cuando terminé el dltimo
ambarazo? .
(Se refiere al dltimo embarazo que termind en pérdida
o nacldo muerto}
NSO I
ESCRIBA "T" EN LA COLUMNA 1 DEL CALENDARID EN EL HES QUE TERMINO
EL EMBRRAZO, Y "E® EN CADA MES ANTERIOR DE EMBARAZO
234 Ha tenido usted algin otro embarazo que no haya resultado an -3 S |
naclde vive?
L R LT T TRE PR I S 236
235 PREGUNTE LA FECHR Y LA DURACION DEL EMRARAZO PARA CADA EMBARAZO POSTERIOR AL 1 DE DICIEMBRE DE 15%%2., PARA CADR
PERDIDA O MACIDO MUERTO PONGA "T" EN LA COLUMNA 1 DEL CALENDARIO EN EL MES DE TERMING DEL EMBARAZO Y
ME" EN CADA MES DE LOS QUE ESTUVO EHBARAZADA.
236 iCudngo tuvo su Altima regla o manatruacidny HACE: DIAS .. suvursnsnaanvas 1
SEMRNAS . ..uisus sevssurd
MESES. i..quicaisss 2nead
(FECHR, 51 LA DA)
RRADS..ovssernaass sruead
BISTERECTOMIZADA. vuvvvvnvsnrasonas 993
ESTA EN LA MENOPAUSIA....... . 994
237 iConsidera Ud. que entre ai primer dia de la regla
y el primer dia de la sigulente regla, hay dias
en qua hay més poelbilidedas de quedar embarazada?
238 ;Cudles son los dias de mayor rieage ds quedar embarazada? DURANTE SU PERIODO. .. svssusesassas 01

IMMEDIATRMENTE DESPUES
DE TERMIMRDO EL PERIODO....
EN LA MITAD DEL PERIODO....
JUSTO ANTES DE QUE
COMIENCE EL PERIODO.......ccnvvuves 04
OTRO: 96
({ESPECIFIQUE)
HO SABE. .. cevnvesrsnacrrrarsssnnsan 98

27



SECCION 3, PLANIFICACION FAMILIAR

PREGUNTAR 301 Y ™2* EN 302 HAGA LA FREGUNTA Q2.

ENCIERRE EN UN CIRCULC EL "1" EW LA PI01 PARR CADA METODO MENCIOHADO ESPONTANEAMENTE .
LUEGO CONTINUE DE ARRIBA HACIA ABAJG CON LA COLUMNA 302 Y LER EL WOMBRE OF CADA METODO NO MENCIOHADO ESPONTANEAMENTE,
ENCIERRE EN UN CIRCULC EL "2" 31 RECONOCE EL METODO, Y EL “3* SI N¢ 1O RBQDHOCE, LUEGO PARA CADA HETODO CON CODIGO "I"

300, Ahora me gustaria conversar con usted acbre p.l.lnﬁcacibn familiar, e% declr acerca de los diferantes mdtodos .que
una pareja puede usar pars svitar o demorar un embarazo.

301 :;Cud métsdes conoce Ud. o de cuélea ha oido
hablar? :
[HD MENCIOMARLE EL METODO}
8l
E3PONTANEO

302 iConoce Usted o ha olde
hablar de? {METODC NO
MEKCIONADO EN PREG. 301)

-1} NO

303 :(Ha wusado usted alguna vez..,
[METODO CON CODIGO *1* Y "2~ EW
PREGUNTAS 301 Y 302)

8! NO

01| PASTILLAS (PILDORAS,MINIFILDORAR) : .las
mujares pueden tomar una pastilla todos

los dias.

2

1 2

02| PIV {T DE COBRE): la mujer puade

pediz 8 un médice & enfermera que 1
le coloqua un aparato en la
matriz.

[T
-

23-[ LNYECCIONES: la mujer puede pedir
a un médico o enfermera que le 1'
aplique una inyeccién para evitar
queday embarazada durante varios
meses.

L2 ]
«—J

04| IMPLANTE {NORPLANT): la mujer puede
pedir a un médico o enfermera que le 9
catoque debajo de la piel del braza
cApsulas{tubitos, alambritos) que
" impiden que salga enbarazada durante
5 aflos.

+—] le—]

E TABLETA, OVULO, JALEA: Ta majer
puede colocarse dentre de la vagina 1
una tableta, Gyulo, espuma, jalea,
crema, antes de tener relacicnes.

[~ )
<4

gﬂ CORDON  {PRESERVATIVO) : Los hombres
_pueden usar una fundita de goma . 1
" puesta en al pene dursnte las
relaciones sexuales.

Q7] ESTERILIZACION. FEMENINA .
(OPERARSE) : las mujeras pueden 1
hacerse una operacién sencilla

‘pira’ prepatarie’ pprA-hO ‘tener més
hijos.

—) o

zHa tenido usted una
operacl.én pera evitur tanu:
hijos?”

a 1
NO 2

08] ESTERILIZACION MASCULINA
{VASECTOHMIA) : los hombres pusden 4
hecerse una pequefia operacidn -
pera:evitary tenar més hijos.

zHa tenide su capasolcanpiﬁ.:o
una operacién para avitar
tensr hijoa?

L] 1
NO . 2

09| RIPMO O METODC DE OVULACION:
las parejas pueden evitar tener 1
relaciones durante varios dias del
mes, cuando la mujer tiena més .
peaibilidad de quedar embarazada.

10| RETIRO (COITO INTERRUPTO)}: loa hombres
pueden ger cuidadoso y retirarse antes

de eyacular (terminar).

11} OTROB METODOB: ;Ha olido usted
hablar de alguna otra forma ¢ 1
métoda uaado por lag mujeres o los
hombres para eyitar embarazos?

«

(ESPECIFIQUE)

(ESPECIFIGUE)

IN COTEJE 393, NI UN SOLO $i
{(Hunca ha usade)

AL MENOS UN SI
(Ha usaco)

= > 308
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RO. ‘PREGUNTAS Y !'iLTRDB CATEGORIA Y CODIGOS - PRSE A
305 ¢Ha usadec alguna vez algo ¢ ha tratado de alguna manera Bl.iiieaniasernnssrrnyaisasrssracsns 1 =i 307
demorsr o evitar un ambarazo? -
HOuuuwiasiusassasnersnvagrivasrnssnasss &
308 AMOTE *OM EN LA COLUMNA 1 DEL CALENDARIC EN ChDA MES ER BLANCO > kR
307 ¢Qué ha usado o qué ha hecho?
CORRIJA 302, 303 Y 304 SI ES NECESARIO
308 cQué fua lo primero que hizo o qué métode uab PASTILLAS,..
para demorar o evitar guedar embarazada? ) {1 P
INYECCIONES . vuvuus
IMPLANTE /NORPLANT « v v «svuvenrnernsas 04
VAGINALES {ESPUMA/TABLETAS/QVULOS). 05
CONDON/PRESERVATIVO. v .. ciccuuiaeras 06
ESTERILIZ/FEMENINA. ... .
ESTERILIZ/MASCULIRA,, . 0vu.s
RITMO/METCDO DE OVULACION
RETIRO . eovuserusscansaernnnrssnsss 10
OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)
aos iCudntos hijos tenie Ud. cusndo comenzé a usar algin método
para no quedar embarazada? NUMERO D u:aos.............ED
SI HINGUNO AROTE "QQ"
311 VERIFIQUE 203
WUJER NO ‘ MUJER —
ESTERILIZADA ? ESTERILYZADA > JUA
312 VERIFIQUE 227:
KO EMBRRAZADA . EHBARAZADA M
O NO SABE ) . ? » 325
13 Actualmente estén Ud. o su marido haciendo algo o usande algin - 3 R
método para demorar o evitar quedar embarazada? .
HOuuwvnvuusnnssiananianrseassosrasss 2 = 325
I :0ué método estdn usande Ustedes? BASTILLIAS i uvvvnvsnusciasansasaasas OF
2 .. 02
CIRCULE EL HETODO MENCIOMADC: INYECCIONEB. . vuncrainernesns .. 03 .
. . IHPLANTE/NORPLART . . v o cvuvvarasawiae O 24
VAGINALES (ESPUMA/TABLETAS/OVULOS). 05

ESTERILIZACION FEMENINA.. . 07
ESTERILIZACION MASCULINA... Q8 J"P 318
RITMO/METODO DE OVULACION... ee Q9e=p 322
RETIRC. i susveranvnntpsivinnnnsnnanss 100
' © =324
4R ENCIERRE ™07" PARR ESTERILIZACION FEMENIRA OTRC: 96—
{ESPECIFIQUE)
314B | :iEn el momanta en que Ud, camenzé & usar las paatillas, censultd - S N §
©on un médico & enfermera? o O prrvnes 2
HO SABE ....viveruineiuierriarinsrnais B
315 JPuedo ver el paquaete o ¢ajx de pasztillas que Ud, estd waando shora? MOSTRO CAJA. .cxtvrivsunssasnnnesnernse 1
MARCAS: MICROGYNOM.............00 7|
OVRETTE......... .02
TRIQUILAR. ..03
HEOGYNCH. . - 04
HCRDETTE. . ..08 ar
. EUGYNON. ., ., ..06
{31 LA MARCA HO APRRECE EN LA LISTA, ANOTE EL NOMBRE DE LA MARCA} LOFEMERAL. , ..07
TRINORDIOL. . viuverra. 08
UN— |
(ESPECIFIQUE)

WO HOSTRC CAJA (TIEME)uieviacrnres 2
HO MOSTRO CAJA. (HO TIENE).,....... 3:'i—D316
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CATEGORIA Y CODIGOS

FASE

HQ. PREGUNTAS Y FILTROS
a6 16abe usted el ncmbre de las pastillas que Ud. ssts usando?
HARCAS: HICROGYHON...‘..........OI
insenea02
AN T &
NEOGYNON. .. crerrnee0d
RORDETTE. ... ceises.08
EUGYHOH. ., v vusiavasiaea b
(8I LA MARCA WO APARECE EN LA LISTA, ANOTE EL NOMBRE DE LA HARCR) Lo esl 07
TRINORDIOL. casrnaasvssaa0B
OTRA 96
(ESPECIFIQUE)
MO SABE..ooozooensoos, .98
n? iCubnto le cueata un pericdo {paquete) de pastillas COSTO (E:aJ
anticonceptivas?
GRATIS. .vaurecnrancrsrarnrrsosss 96 kril
HO SABE..+vsnvsrtavasssasssaasss 98
i) 1Dénde tuvo lugar 1a estarilizacién?. :En qué sitio? SECTOR PUBLICO:
HOSPITAL. eesuvasrnnasarrnersrsarnsall
POLICLINICA....s . Siessae 12
&I MARCO HOSPITAL, POLICLINICA, CERTRO DE SALUD © CENTRO DE SALUD.u+vrinvanvrramsussar 13
CLINICA PRIVADA, PREGUNTE EL FOMBRE.
SECTOR PRIVADO
CLINICA DE PROFAMILIA..... . 20
- CLINICA DE IXCHEN... e 21
{ROMBRE DEL ESTADLECIMIENTO) CLINICA BI MUJER...ivvriuus erre 22
CLINICA PRIVADR.:ssvrravereansscass 23
OTRCS teuvsieransntsasncasincansanes 96
318A| :En qué facha la{c) operarcn?
MES..:.....
ARO., ... fevsaas
3188] jCusnto tuvo Ud. (61} gque pagar por la esterilizacidn, incluyendo PAGO: s yrrenrivonnns saassasnasal
hospitalizaclén, médicos, madicinas y axémensa? . .
HORTQ (C%)
HO SABE, . .ooviaerrnaessrasanveed
ELLA MARIDO i
ESTERILIZADA ? ESTERILIZADO > 322
318c| :Tuvo usted 1a eaterilizacién {opsracién) al momento de dar a luz SI POR CESAREA. . rvrenmranannncrnnna 1
au dltimo hijo? 51 RORMAL.......... 2
HOuvarvreuvannnrannnnas . 3
SI "SI", jFue este un nacimiento por cesdrea o parto normal?
319 ;Lamenta Ud. haber sldo operada para nc tenar mis hijos? -3 S PSP |
HO e v et inisssniresnvrrrnvarvnss 2= 3208
320 tPor qué lamenta la operacién? DESER OTRD HIJO........uvun. wrauns. OF
COMPAAERO DESER OTRO HIJO.. . 02
-EFECTOS COLATERALES.......uu: .. 03
MIRO MURIO....iueusinsiassersssasss O4
SE YOLVYIO A CASAR O UNIR
SQUIERE UNIRSE......ii0ciuuesans.. 05
OTRA RAZON: 96
(ESPECIFIGUE}
3208 Tal y como estén las cosas ahora, pEstd Ud. satisfecha
con la decision de haberse esterilizade (preparade)?
320B ¢Por qué no aatd Ud. satisfecha? QUIERE TEMER HIJOS...n.evvnsussnaas 01
ESPOSO QUIERE TEMER MAS HIJOS...... 02
RAZONES DE SALUD RSOCIADAS
CON LA QPERACION. .., .evvnronnnnan
CRHMBIOS EN EL ESTADO H&RI'.I‘AL...
QPERACION FALLO...... EEETEEE Y] taean
OTRA RAZON
{ESPECIFIQUE)
32z VERIFIQUE 31BA:

ESTERILIZADA{Q} ANTES D
DE DICIEMBRE DE 1992

v
ANOTE EL CODIGO DE ESTERILIZACION
EN EL MES DE LA ENTREVISTA EN LA

COLUMNA 1 DEL CALENDARIO Y EW
CADA MES ANTERIOR HASTA DICIEMBRE 19%2

VAYA DESPUES R 3298
——

ESTERILIZADAR {0} DE DICIEMBRE DE
1992 EN ADELANTE -

¥
ANOTE EL CODIGO DE ESTERILIZACION
EH EL MES DE LA ENTREVISTA EN LA

COLUMNA 1 DEL CALENDARIO Y EM CADA
HES HASTA LR FECHA DE LA OPERACION

VAYA DESPUES A » 325
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PASE A

HO., PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIA Y CODIGOS
323 :Como determina Ud, en qué dias de su periodo menstrual no debe COM BASE EN EL CALENDARIO......... 01
tenar ralaciones sexuales? CON BASE EN LA TEMPERATURA
DEL CUERPOusureasnsarrnnsssaniaes 02
CON BASE EN EL MOCO CERVICAL
{HETOD® DE OVULACIOM) .vcissasea,, 03
CON BASE EN TEMPERATURA DEL
CUERPO Y EL MOCO CERVICAL.....,.. 04
NINGUN SISTE:HA ESPECIFICO. wevee 05
CTRO: 98
{E9PECIFIQUE) .
324 AROTE EL CODIGO DEL METODO-DE 314 EN EL MES ACTUAL EN LA COL.1 DEL CALENDARIO. DETERMIME ENTONCES
CUANDO EMPEZO ELLA A USAR EL METODG ESTA VEZ. ANOTE EL CODIGO DEL METODG EM CADA MES DE USO.
PREGUNTAS ILUSTRATIVAS:
~ (Cukndo empezé & usar METODO ACTUAL continusmente?
¢Por cudnto tiempo ha eatado usando el métode continvamente?
325 Me gustaria hacerla algunas praguntas acerca de todes los otros psricdos en los dltimos afios
durante los cuales usted o su compafierc ha usado un método para evitar quedar embarazada.
. USE EL CRALENDARIQ PRRA INDAGAR PERIODOY ANTERIORES DE USO ¥ DE NO USO, COMENZANDO COM EL DE
USO MAS RECIENTE, REGRESANDO HASTA DICIEMBRE DE 1992.
USE LOS NWOMBRES DE LOS HIJOS (RS), FECHAS DEZ NACIMIENTO, Y PERIODOS DE EMBRRAZO COMO PUNTOS
DE REFERENCIA.
EN LA COLUMNA 1, PARA CADA MES RMOTE EL CODIGO DEL METODC O "O" 5I WO USA. EN LA COLUMNA 2
ARQTE LOS CODIGOS DE INTERRUPCION ER EL MES FRENTE AL ULTIMO HES DE USO.
EL NUMERO DE CODIGOS ANQTADOI EN LA COLUMMA 2 DEBE SER IGUAL AL NUMERO DE INTERRUBCIONES
ER LOS METODOY DE PLANIFICACION FAMILIAR DE LA COLUMNA 1,
PREGUNTE LA RAZON PRRAR DEJRR DE USAR EL METODO. 5I MR QUEDADO EMBRRAZADA, PREGURTE SI .
EL EMBARAZO NO FUE INTENCIOMAL MIENTRAS USARA EL METODO, O SI INTENCIOMALMENTE DEJO DE USAR
EL METODO PARA QUEDAR EMBREAZRDRA.
PREGUNTRS ILUSTRATIVAS: COLUMKA 1:
I tCudndo rfue la ditima vez que Ud. usd un mdtodo? :Qué mdr.o-do fue saa?
8 ;Cuéndo empezd Ud. a usar ese método? Qué tanto después dsl nacimiento de (NCMBRE)?
@ :Por cuanto tlempo uséd el métode antopcau?
'com«m 2
B ;Por qué dajo Ud. de usar ei método?
# ;Usted queds embarazads mientras usabs (METGDO!, o Ud. lo dedd para quedar emharsrada. o io
dajé por orras razenes?
€1 DELIBERADAMENTE DEJQO DE USRR PARA CUEDRR EMBARAZADA, PREGUNTE: "Cudntos meses le tomd a Ud.
quedar embarazada después de que dejd de usar (METODO)?* Y ANOTE "0" EN CADA UNCO DE 103 MESES EN COLUMNA 1.
27 VERIFIQUE 3:4: HG SE PREGUNTO..esvvsnvnsvnnsenae.. 00 = 331
PASTILLAS... e 01
PIU.. uuesss . 02
INYECCIONES, .. .. 03
IMPLANTE/NORPLANT s s s v v iasrnanny vy, 04
VAGINALES (ESPUMA/TARLETAS/OVULOS) .. 05
31 USA METODO, ENCIERRE ER UN CIRCULO EL CODIGO DEL METODO ESTERILIZACION FEMENINA........ 31298
USADO ACTUALMENTE SI NO USA METODG ANTICONCEPTIVO ESTERILIZACION MASCULINA....
ENCIERRE EN UN CIRCULO “00* ¥ PASE A 331. RITHO/METODG DE OVULACION. ..
RETIRO. vrvaersrarsnsannnnes
o . 332
OTRO : 86
(ESFECIFIQUE!} ’
328 :Dénde obtuvo Ud. (METODD) la dltima vez? SECTOR PUBLICO:
: HOSPITAL. v vevrrsnrrnerrsnrrrranss 11
12
CENTRQ DE SALUD "......... saaees 13
PUESTO DE SAT.UD/P. HEDICO....
. PARTERA O BRIGADISTA....1vvesrveersolB
SI MARCO "HOSPITAL, POLICLINICA, CENTRO DE SALUD, PUESTO DE SALUD,
O CLINICA PRIVADA™ SECTCR PRIYADO:
PREGUNTE EL NOMBRE CLINICA DE PROFAMILXA...... . y0v.. 20
CLINICAS DE IXCHEN..... s
CLINICAR DE SI MUJER.. e
CLINICR PRIVADA .....c.vn0sen
CORSULPORIO/MEDICO PRIVADO...
SUPERMERCADO,
FARMACIR, .,
(HCMBRE DEL ESTABLECIMIENTO) MERCADO..iiviussuiucanras
. PROMOTORA DE PROFAMILIA. ..
PROMOTORA DE IXCHEN.........
PROMOTORA DE SI MUJER.
PROMOTORA DE QNG. . .
PROMOTORA COH'UHJ\LES............... 32
OTRO: 95
(ESPECIFIQUE)
HO SABE. . vevvarraterrnsscasrracsas 98
328 iSabe de otre lugar donde Ud. podria haber conssguide 2 I R L R L TR R T |
[HETODO} la gltima vez? '
HOu vveussununsrassatesiassanen, e, 2™ 334
3294 En el momento de hacerse la operacién de esterilizacidn, . .

(Sabia Ud. de otro lugar donde podria haber sido operada?
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Ho, PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CQDIGOS PASE A
330 La gente selecciona s} lugar donde puede conzaguir los
aervicios de planificacién familiar, por varias razonas.
En smu caso, cudl fus la razdn principal por la que’Ud. RAZONES RELACIORADAS
fue a {NOMBRE DEL LUGAR RNOTADO EN 328) en vez de otro CON ACCESO
lugar que usted concce? CERCAR DEL HOGAR. ..evvenriann
CERCA DEL TRABRJO...serrinsan
DISPONIBILIDAD DE
TRANSPORTE v vevecrcivrturarrannns .13
RAZONES RELACIQRADAS
CCH EL SERVICIO
PERSOMAL MAS COMPETENTE/
AMIGABLE . o vivavisaany
LIMPIEZA. s auuverrranren
OFRECE MAS PRIVACIDAD.....,4ssnr- »
MENOR TIEMPO DE ESPERR.........044024 334
HMAYOR TIEMFO DE SERVICIO, raea 2B
PRESTAN OTROS SERVICIOS..... vrieeer 2B
MENGRES COSTOS. . ..vviiiatrrannnns I ) §
DESEO DE ARONIMATO..v.vau. sesusareasdl
OTRA: 96
{ESPECIFIQUE)
HO SABE ..ivvevvnnaennn teriaesneees98 ]
331 (Cudl a8 la razdn principal da que Ud. no saté usando
un método anticenceptivo para evitar un embarazo?
NG CASADR O UNIDA...... caserrassnanadl
RAZONES RELACIORADAS
CON FECUNDIDAD
NO TIEKE REL. SEXUALES......s:s...21
SEXO POCO FRECUENTE..... eae22
MENOPRUSIA/HISTERECTOMIA. 1 e23
SUBFECUNDA/INFECUNDA.., .. ..24
POSTPARTO/LACTANCYA. . .25
DESER MAS NIJOS....... .26
EMBRRARZADR . ..u.-- Ciraerrreaaneaa 2T
OPOSICION R USAR
ENTREVISTADA SE CPONE......v0100..31
MARIDC SE OPONE...casyneana N
OTROS SE OPONEN......... . .33
PROHIBICION RELIGIOSA,.. <034
FALTA DE CONOCIMIENTO
NG CONCCE METODO........ seiasaneaadl
HO CONCCE FUEHTE. .+ viuvinnnnnnss W42
RAZONES RELACIOHADAS
CON EL HETODO
PROBLEMAS DE SALUD. . e, .uvseauiass Bl
MIEDO A EFECTOCS
COLATERALES . 1 nva vt eeresaaaenees 52
FALTA DE ACCESQ/
DEMASIADO LEJOS........... feraens 33
MUY COSTOSO...... siarany ..54
INCONVENIENTE PRAA USAR...........55
INTERFIERE CON PROCESCS
NCRMALES DEL CUERPO....,. ..56
FATALISTA. icvunvnr: . 31
OTRA: 96
[ESPECIFIQUE)
NO SABE............ sairiiaissiieins OB
k3 iSabm Ud, de un lugar donde sa pusda obtener un métpde de 3 vived 1
planificacién familiar? )
NOwaurnss T TP L.z =% gy
333 (Cubl es ese lugar? SECTOR PUBLICO:
HOSPITAL:. avavrastrrrsasnansrsananall
POLICLINICA. .. 12
CENTRO DE SALUD ......... Leeld
PUESTQ DE SALUD/P, MEDICO......... 14
CASR BASE......... feisrrairrreerndd8
PARTERA O BRIGADISTA..........0s.416
SECTOR PRIVADO: .
SI MARCO "HOSPITAL, POLICLINICA, CENTRC DE SALUD, PUESTO DE SALUD CLINICA DE PROFAMILIA............. 20
P. MELICO O CLINICA PRIVADA CLINICAS DE IXCHEN.... vee2l
PREGUNTE EL NOMBRE CLINICA DE SI MUJER.... vee22
CLINICA PRIVADR .../ ..s, .23
CONSULTCRIO/MEDICO PRIVADO,.......24
FARMACIA. covvnsunttvnntnnrannncannn
PROMOTORA DE PROFAMILIA..
(ROMBRE DEL EESTABLECIMIENTO) PROHOTORA DE IXCHER......
PROHOTORA DE SI MUJER.
PROHOTORA DE OHG...
PROMOTORA COMUMAL......
OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)
10
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HO. PREGUMTAS Y FILTRGS CATEGORIA ¥ CODIGOS PASE A
334 4En los dltimos 12 mases la ha visitado una pramotora/voluntaria de - i R
Planificacién familiar?
L« T -
335 iHa visitado Ud. alguna clinice, hospital o ¢onsulterlo médice - S N |
{incluyendo clinicas y consultorios méviles) en los Gltimoa 12
meses? HOuuvarorrnassrannrinsananrinsnars =P 337
336 chlguien de¢ gse consplitorio medice o esrablecimianto de sslud - . P P |
le ha hablado acerca de los métodos de planificacién familiar?
33ea tEn los Gltimos 12 meses le hicieron algin examen de Papanicolau? PRI §
. - MO, 2stiasarissonssaniisssnssrerssssl e JI6C
3368 :Dénde le hiclercn al dltimo examen? SECTOR PUBLICO:
HOSPITAL., cisermtucausasanyucavess 21
POLICLINICA..... . 22
) : CENTRO DE SALUD ....vvserneansnnaes 13
8T MARCO “HOSPITAL, POLICLINICA, CENIRQ DE SALUD O CLINICR PRIVADA™
PREGUNTE EL NCMBRE
SECTOR PRIVADO
CLIRICA DE PROFAMILIA...:-1svrnvssy 20
CLINICAS DE INCHEN.., 21
HOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO CLIRICA DE SI MUJER, 22
CLINICAR PRIVADA (a.ivvrnis 23
CONSULTORIO/MEDICO PRIVADO......... 24
QTRO, 96
{ESPECIFIQUE)
336C tEn loa dltimos 12 meses le hicieron algdn examen {con las mancs o MAMOGRAFTIA, ;v ssuravanannsanassasanns 1
rayos X} de los pechos para vex si tenis algin tumor? TACTGu rnvaus 2
AMA08. .. .0 3
8I "SI": QUE TIPO LE ERAMEN LE HICIERON? RHO SE HIZO,... ceinranrssasnnersnses 4
337 i(Cree usted que la iactancia puede afectar la pesibilidad 8. ierrrrtannrrrntianaareVitarunetss L )
dé gque una mujar quede embarazada? RO ..., y 2—F 01
HO SABE tsuisconsnsascantnnsssainnes B
338 ¢Plensa Ud. que mientras una mujer estd dando de mamar AUMENTAN, ,....0 vees 1
aumentan las posibllidades de quedar embarazads, DISMINUYENR, 2
disminuyen o no cambian? RQ CAMBIAN, , 3
DEPERDE. . ... 4
NO SAPE.. v vuessrnnantncsnsnasssersn 8
339 VER 210:
UNO O MRS HIJOS | | SIN HIJO8 401
30 tUated ha utilizade alguna vez la lactancis coma Bluosisssansnrrassasrsssnsarsns 1
un métode para evitar quedar embarazada? . .
ROuivuirvraernenserarsnenerss 2 pp 401
331 VEAR 227 ¥ 311
HO EMBARAZADA O NO ESTA SEGURAR EMBRARAZADA O ESTERILIZADA
O HO ESTERILIZADA | |
——p 401
342 (Estd usted utilizandec en la actualidad la lactancie - 5 S |

como un método pare evitar quedar embarezada?

HOuoiaiiiriienieensanciiensess 2
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SECCION 4A. EMBARAZO Y LACTANCIA

401 COTEJE 225:
TUNO O MAS HACIDOS ; HINGUN RACIDO VIVO
"VIVOS DESDE DICIEMBRE DE 1992 DESDE DICIEMBRE DE 1992 (BRSE A 465)
402 | ~ ANOTE EN EL CUADRQ EL NUMEROC DE LINER, EL NGMBRE, Y EL ESTADC DE SUFERVIVENCIA DE CADA NACIMIENTO DESDE DICIEHBRE DE 1992,
COMIENCE CON EL ULTIMO MACIDO YIVO. HAGA LAS PREGUNTAS PARA TODOS LOS NACIDOS VIVOS, SI HAY MAS DE TRES HACIDOS
YIVOS USE HOJRS ADICIOHALES ’ ! )
_Ahora quisiera hacerle algunas preguntas mis acerca de la salud de los nacides vives que tuvo en los dltimos
¢inco ahos. Hablazemos de cada niflo por turna. .
403 HUMERO DE LINER :D m m
DE LA PREG. 212
404 ULTIND NAC_IDO VIVO PENULTIMO MHACIDO YIVO ANTEPERULTIMO MACIDO VIVQ
""DE LA P, 212 Y NOMBRE '] . NOMBRE ‘| ©~ NOMBRE .
DE LA P 216 ° vIvO EI MUERTO q VIVO q MUERTO E1 VIVO Ei ' MUERTO q
o - P i ’ N v N m v - L A .. . L 4 h
405 zCuando usted quedd embara- | ENTONCES.......vcvve0s ENTONCES . . .ovvvvvaaneanal ENTONCES v cvuvncarvs el
Zada de [NOMBRE), queria {BASE A 407) {PASE A 107} (BRSE A 1071 4
tener ege nifg .
entonces, queria MAS TARDE.: :iavsssnase 2 MAS TARDE. . .cvaseannaans 2 MAS TRRDE: s cvssurinessil
_esperar hasta mds tarde ’
© no gueria (mas) hinos? HO MRS, . vvrrrnnanansnsadd HO MBS, . vvivnnsanravs HO MAS. .vvvanrrrrsarnrnn
d [PASE A 49115-—] (PASE B 407:<—-] LPRSE A ﬁmsj
406 | - ;Cuénto tiempo mis hublera . ) ’
querido aiperar? ) L MESES......0 0l MESES. ., i evanerral. HESES. ssanonssunnnsld
AROS. . vvrriarnnaes2 AROS, vuvverrrrrian AROS. cusriuearinn,
HO SABE...seseansniss v 998 | NO SABE,.....ivvnieisn. 598 CHD SRBEstssiersennian. 998
407 iCuando estaba-embarazada MEDICO GENERAL..... HEDICO GERERAL,....-. T MEDICC GEWERAL...... Y
de (NOMBRE) se chaqued el GINECOLOGO/OBSTETRA. . GINECOLOGO/OBSTETRA. ..B GINECOLOGC/OBSTETRA. ,
-embarazo alguna -vez? - EMFERMERA. . .oy oivvarrnredsC | ENFERMERA. .. :.iuvnvnn WG . .
N AUXILIAR DE ENFERMERIA....D AUXILIAR DE ENFERMERIA.,..D AUXILIAR DE ENFERMERIA,...D
S5I LA RESPUESTA ES "SI", PARTERA (COMADROMA).......E PARTERA (COMADRCHA) . ...-. -B PARTERA (COMADROMA),...s..E
‘iCon quién se chequed? ' OTRA 2| otrRA X OTRA X
' ime chequed con alguien . (ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE} {ESPECIFICUE)
més? ) MADIE......... PP & MADIE. . v viuruuiarnnnaes _‘.l'] HADIE. . vtnssmamnanrnns ..i‘]
“ ANOTE TODAS LAS CATEGORIAS’ {PARSE R 410) < ' (PRSE A 410} < ) (PASE A 410) <
DE LAS PERSOMAS QUE VIO.
408 |  :Cufntos meses de embarazo . I:D I:D ' ED
tenis cuando fue a MESES. ..... MESES....... renrane MESES...-xv-e-
' ¢héquenrse por primera ver? " T ) ! ’
HO SABE. .. savravara 88 HO SABE,..cqrraaarssss.9% HO SABE,:+ssssaarsassa9B
- 51 el contrel no fue hecho J ) . J . ‘:l
"en el ler trimastre... ’ PASE A 409, BRSE A 409 PRSE A 409
408A] * iPor qué atrasé la POR TRABBYO. .. vvusrsra a0l
consulta? LE QUEDA LEJOS...vauvruns o2
PR . NO CQUERIA QUE RUPIERAN...03 |
NQ LE GUSTAR ATEMCION..... 04
HO TEMWIA DINERO..........05
- HO SABIA QUE ESTADA EMB..06
409 iCudntas vaces la examinaron ED ED . ED
0 chegquearon durante Wo. DE VECES........| No. DE VECES,.,,..,» No, DE VECES........
ege gmbarazo? . '
WO BABE. .viniveinienrsrd 38 ) WO BRBE..... L\ivvraersaa 88 HO SABE, .ovverannnn vany 9%
409A| :Qué compllicaciones tuve
durante el dltimo embarazo? | DPLOR DE CABELAR, 2UMBIDG DE
QIDOS, INFLAMACICH DE MANOS
O PIES,PRESION ALTA......,A
he P . AMENAZA DE RBGRTOQ/SANGRADC
' ANOTE TQDAS LAS CATEGORIAS ANTES DEL 5TQO MES EMB.,.,.B
. P et am ot . INFECCION DE, LOS RIRONES/
RRDOR AL ORIMAR Y FIEBRE..C
RHEMIA. iavvnavarinssanss D
ENFER.TRANSHISION SEXUAL
ET5, VIH/SIDA........0u...E
DIRBETES {AZUCAR}... W F
MO TUVO. ooy eisiueansnea. Y
410 (Cuande estuvo embarazada
de {NOMBRE), le pusieron E: ) QPP PR § - A |
una vacuna en el brazo .
para pravenir que al bebd | [ PR 2 Lo o2
le diera tétanos, o sea NOSAEE:S} HO SRBE.:caruuvnrsn ]
convulsiones despuéds de [PASE A 412) < (PASE A 412} <
nacide? .
411 Durants esa embarazo, HUMERO HUMERQ R NUMERO
iCudntas vaces reclbid la DEVECES..............E] DEVECES...............E] DE:VECESD
vacuna? :
HO SABE. . snssasssisinnaal NOSABE................-.S. HO SABE...rsvaesrsaar..saB
412 (Adénde did vated a luz a HGSPITAL PUBLICO....... 11 ROSPITAL PUBLICO.,sv4....1l HOSPITAL PUBLICO.........1l1
{NOMBRE) 7 POLICLINICA...... PR b POLICLINICA... .12 POLICLINIGA: iues. veel2
CENTRO DE SALUD. . .13 CENTRO DE SALUD. PP k| CENTRO DE SALUD, . P |
PUESTO DE SALUD, . L 1e PUESTQ DE SALUD.. e ld . PUESTO DE SALUD.. e 14
ROSPITAL PRIVADO. +v.2l| HOSPITAL PRIVADO. ...21 HOSPITAL PRIVADO. a2l
CLINICA PRIVADA.. veiss22] CLINICA PRIVADA.....:....22 CLINICA PRIVADA..... .22
EN LA CASA....ieivavsers 3] ENEA CASA....uviranaanaadl EN LA GABR...vvviaianu... 31
OTRO 96 OTRO 96 OTRO 96
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__ESPECTEIQUE

ESPECIFIQUE

ULTIMO RACIDO VIVO

PENULTIMO RACIDO VIVO

ESPECIFIQUE )

ANTEPENULTIMO HACIDO YIVO

HOMBRE _ HOMBRE, HOMBRE
413 ¢uién la atendid en el MEDICO GENERAL....+sssavssA | MEDICO GEWERAL..,rvas1sussh MEDICO GENERAL,....:svrae:h
' parto de [NCMBRE)? GINECOLOGD/OBSTETRA, .. .. ..B | GINECOLOGO/OBSTETRA. GINECOLOGO/OBSTETRA. . .+
QTRO MEDICO.cuusnevss OTRO MEDICO.... OTRO MEDICO. ...vuune
. ENFERMERR. .. 41 ENFERMERA. .... AN -]
AUXILIAR DE ENFERMERIA....E | AUXILIAR DE ENFERMERIA. AUXILIAR DE ENFERMERIA....E
INDAGUE QUE TIPO DE PERSOI PARTERA |COMADROMA) .......F | PARTERA (COMADROMA}.......F PARTERR {COMADROMA}.......F
FUERON Y ANOTE TODAS LAS OTRA . X 3 OTRR L3
PERSONAS MENCIONADAS [ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE) {ESPECIFIQUE)
IB.iuiaerrnnarsrsrrsaan? EBvevuissnasnsrnesnanasf MADIE. svanvnpyassunassnens®
4141 :En el momento del
nacimiente <o (NCMBRE) .
tuve Ud. EI NHO 24 RO SI NO
A. Trabajo prolongado, es LABOR PROLONGADA......1 2 | LABOR PROLONGADA......1 2 | LABOR PROLONGABA......1 2
decir, contracciones . - . .
fuertes y ragulares, .
durante mds de 12 horas?
B. 3angrado axcesivo SANGRADO EXCESIVO, ... .1 2 SRNGRADG EXCESIVO.....l 2 SANGRADO EXCESIVD,,...1 2
<espués del parto?
C. Flebzre alta con sangradd FIEBRE ALTA CON SANGRADO FIEBRE ALTA CON SANGRADC FIEBRE ALTA CON SANGRADO
vaginal que olia mal? VAGINAL CON MAL OLOR.1 2 VAGIMAL CON MAL OLOR.1 2 VAGIRAL CON MAL OLOR.1 2
D. Convulaiones no causadas CONVULSIONES, .... . P | 2 | CONVULSIONES.....convsl 2 CONVULSIONES. ., ....... 1 2
por fiebrae?
INFLAMACION DE INFLAMACION DE INFLRMACION DE
E. Inflamacién de manos MRNOS/PIES, . vuenraal 4 MANOS/PIES..vuviaennl 2 MRNOS/PIES . .vusenel 2
¥y ples?
€15 ¢Fue el nacimiento de L2 S S | Slucarrreasrrrasrreessueinl -3 AN PR |
{NOMBRE) por cesarea? ! .
Bl ivaerivaiannvniinnnnnas? WO venrasanvnesnnneen Y A e rnnnannean Cerraeann 2
415A| iFue el nacimiento de A TIEMPO. coovenvvnvaransael | A TIEMPO csuinevrnrnveniaal A TIEMROM v cvac i vancaensl
(NOMBRE) & tlempo o nacid oL
prematuro, es deciy, PREMATURO, s vvverenvnnnnseel PREMATURD . s v v vuvarrrnarsad? PREMATURO . v evsuvnennnasan 2
gietemasino u ochomesine? - .
BO SRBE......ivasrauaarsn 8 HO SABE.....coviussunar,a 8 HO SRBE......iiiaraaners-sB
41é :Cuéndo (NCMBRE} naclé, ) HUY GRANDE... MUY GRANDE.. eraaned MUY GRANDE..suiauvne
) ara él/ella GRANDE, . ..., GRANDE . ¢« v » 2 GRARDE i «vannar
muy granda, MEDIRNO......... .- MEDIANO, . ., caudd MEDIANG.......
grande, mediano, pequerio PEQUERD. . . PEQUERO...... veeraad PEQUERD. .. -cvviinenne
o muy pequefio? MUY PEQUERO.. MUY PEQUEROC... teneB MUY PEQUERO...
. NO SABE,, N SABE,..vpuasssiscressn B HO SABE, s svavsuanrsomentd
417 {Pesaron A {NOMBRE) en -el Blivivsaniaarvnennsrnnsal - ) S TP S § Blevuanansns [ |
momento de nacer?
L O Y- L Y L+ T Y-
PESADO, . v vvenl PESADD. . vl PESADO, v ...0al
416 cCuanto pesd (NOHBRE) al ESTIMADOD.....2 ESTIMADO,...,2 ESTIMADO,..,.2
nacer? s ’
SI NO FUE PESADG, NO ShBE X
st O [ | O O
ESTIMACION o
LIBRAS LONZAS . LIBRAS ONZRS
NO SABE,.........990098 HO SRBE..........99998 VO SRBE.,4.0..,..99998
419 iLe ha vuelto la regla SIieierrnranannrarnsnnns 1
después del nacimiente de (PASE A 421)<——]
{NOMBRE) ? ' HOuuiuiinnnrsnnnsrvsnnar 2
{PASE A 422)<—]
31 ULTIMC HACIMIENTO ES HUL~- Si ULTIHO NACIMIENTO ES WUL-
TIPLE, PASE A 424 TIPLE, PASE A 424
420 ile volvid su regla Sl . iiuearvasannneanvnrsaaal BLliuisssassaasasrranrsansl
entre ol nacimiento de
(NOMBRE} y el siguiente HO v vuveannrnanrnvomticsneaZt] BOuuvunrerrannrirnnanians2
embarazo? . (PASE A «124]<——7 {PASE A 424) ‘c—.J
421 | A los cuantos meses S . D: Dj : Dj
después del nacimiento’de MESES.ooveivveranres HESES .viininnarians MESES. ...cvvurrnias
(NOMBRE) le volvid la '
ragla? HO SABE. .. ,cvuvusvurnvas98 NG SABE 98 NG SABE . .98
422 VERIFIQUE 227: EMBARAZADA
HO EMBARAZADA O INSEGURR
ENTREVISTADA EMBARAZADA? ?
I {PRSE A 424)

12
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DE LA PREG. 212
ULTIMO HACIDO VIVO PENULTIMC NACIDC VIVO ANTEPENULTIMO HACIDO VIVQ
HOMBRE NCGMBRE, - HOMBRE
423 iHa vuelto Ud. a tener L3 M |
relaciones sexuales después
del nacimiento de (NOMBRE): | NO....v.vvvennnne PR, 2]
{PASE A 425) <
(¥ (A los cudntos meses :
despuéda dél nacimiento de HESES...............ED HESEs............ED [212:1 L JOMP Dj
(NOMBRE) volvid a tener -
relaciones sexuales? HO SRBE...ssvsvessarnnss9B NO SABE. . svsnvarunnnss +.98 HO SABE.: sssennnans v...98
ST MENQS DE UN MES RNQTE “D0"
425 iLe dioc el pacho {amamantd) | SI..iuciiaearinaransnnas 19 Slevivvunanrnnaans eveeae 1 Slecvraarnmnannn Cerenaas 1
alguna vez a [NOMBRE)? (PASE A 426)<——1 (PASE A iZSl(——.I {BASE A 426}(——-—-—]
HO. . isossavassnnsnsrns o2 HO. vvnmrnnannnnss vaares 2 RO, onvnranrnns
4258 zPor qué no le dic el
pecho a (HOMBRE)? MADRE ENFERMA/ MADRE ENFERMA/ MADRE ENFERMA/
DEBIL.....--.. vesersia0l= DEBIL......cvuvasivss Ol DEBIL:ivisvivaaassvsa, Olem
NIRO (A} ENFERMO/DEBIL. .02 NIRO{A) ENFERMO/DEBIL. 02— NIAQ(A) ENFERMO/DEBIL. 02—
NIRO{A) MURIC....ssss .03 HIRO{A) HMURIO.......ss 03~ NIRQ(A) MURIO......... 03—
PROBLEMA PE2CNES/ PROBLEMA PEZONES/ PROBLEMA PEZONES/
PECHO: v vrenrrrneacnnn + O] PECHO, cvavrrvnvvnraes 04— BECHO . v vvrvrnrrrmress 04—
WO TENIA LECHE.... « 05~ NO TEWIA 1ECHE... -+ 05— NO TEWFA LECHE... o 05
MADRE TRABRJANDO. . 06~ HADRE TRAQARJANDO...... 06~ HADRE TRABAJANDO. . 06
HIRG RECHAZO....... 071 NIRO RECHAZO........0: (7= NIMO RECHRZO,........, QT=
RO QUISO/ NO LE GUSTA NO QUISQ/ NO LE GUSTA NO QUISQS NO LE GUSTA
DAR PECHO.ss1vunssssns 08 DAR PECHO....vuierviaa Q8- DAR PECHO...... waiiay OBy
EN EL HOSPITAL/CLINICA EN EL HOSPITAL/CLINICA EN EL HOSPITAL/CLINICA
LE DIERON LECHE DE LE DIERON LECHE LE LE DIERQN LECHE DE
FORMULA. .. onerrnennnas 05— FORMULA. s o vsvvrnaerss 09— FORMULA. ... .. caereses 09
LE HICTERON CESAREA....10- LE HICIERON CEGAREA,.. 10— LE HICIERON CESAREA.,, 10—
OTRO 96 OTRO 96— OTRO 96—
(ESPECIFIQUE} {ESPECIFIQUE} {ESPECIFIQUE)
{EASE A 431)¢ [PASE A 431}« [PASE A 431} <
426 ¢ Cubnto tiempo despuds
del nacimiento de (NOMBRE) INMEDIATAMENTE .. c.vuss 000 INMEDIATAMENTE..... - 000 INMEDIATAMENTE....... 000
empazé a darle el peacho?
‘§1 HENOS DE UMA HORA,
ANOTE "00™ HORAS.
ST MENOS DE 24 HORAS DIAS, ... nvannyaa2 m DIAS............Zm DI}\S............Zm
MARQUE 1 Y ANOTE LAS HORAS.
SI MAS DE 24 HORAS MARQUE 2
Y RNOTE EN DIAS.
437 VERIFIQUE 404:’ VIVO HUERTQ vVIvo MUERTO vIvo MUERTO
WIRO VIVO? ?  — | rl_'l ?
(RASE D23t {PASE.B 429 ‘J (PASE A 429}
428 iTodavia le aztd dando el - S | -] S PP Sluiuuvsasnsnvarvnnasnsy, 1
pacho a (MOMBRE)? (PASE A 432)¢ (PASE A 432)%¢ (BRSE A 432)(——]
N, e nrnsiiaine e 2 o T 2 NO. . osiaseeeeos s, 2
423 ;Duranta cuidntos meses le m ! m m
dio Ud. el pacho & (NOMBRE)7} HESES.:«rsrreransnrs MESES.cvvsrarrnss MESES.cvnvassnnnsa
{§I MENOS DE UN HES ANOTE 90) HO SABE. . s aarsara 431:98 HQ SABE....... P ——] HO SABE. .. oaererarars .99
4139 (For quéd dejd de darle el HMADRE ENFERMA/DEBIL.... 01 #ADRE ENFERMA/DEBIL.... 01 MADRE ENFERMA/DEBIL..,, 01
pecho a (NOMBRE)? WIAO (A} ENFERMO/DEBIL.. 02 NIRO ENFERMOQ/DEBIL,,... 02 NIRO ENFERMO/DEBIL..... 02
.. - NIRO{R} MURIO....i..... 03 HIRO MURIO.....ui.ussas 03 NIRO MURIO......vveava, 03
PROBLEMRS DE PEZOMES/ PROBLEMAS DE PEZONES/ PROBLEMAS DE PEZONES/
PECHO.......s wes 04 PECHO. .. vuaivusnavnrs D4 PECHO........ ca. 04
HO TENIA LECHE... . 05 NO TENIA LECHE........, 05 NO TENIA LECHE... ‘.. 05
MADRE TRABAJADORA...... 06 MADRE TRRBAJADORA...... 06 MALRE TRABARJADORA...... 06
NIRO RECHAZO........... 07 HIRQ RECHAZO ) NIRO RECHAZO.......00.. 07
EDAD DE DESTETE.,....., 08 EDAD DE DESTETE...ss4:n o8 EDAD DE DESTETE........ 08
LECHE INSUFICIENTE/ EL LECHE INSUFICIENTE/ EL LECHE INSUFICIENTE/ EL
NIAO WO 'SE LLEWABR.... 09 NIf0 NO SE LLENABA.... 09 NIRO NO SE LLEWABA..,. 09
QUEDQ EMBARAZRADA....... 10 QUEDQ EMBARRZADA, ...... 10 QUEDO EMBARRZADA....... 10
EMPEZO A USAR EMPEZO A USAR EMPEZQ A USAR
ANTICONSEPTIVOS....,.. Il ANTICORCEPTIVOS....... 11 ANTICONCEPTIVOS....... 11
OTRO 96 OTRO 96 OTRO 96
{ESPECIFIQUE) {ESPECIFIQUE) {ESPECIFIQUE)
14
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D 0 & -]

a3 | verIFIQUE 404: vIvo MUERTO ? vIvO NUERTO T . vivo MUERTO ?
REGRESE A 405 REGRESE A 405 dEGRESE A 405
EH PROXIMA EH PROXIMA EM PROXIMA
COLUMRA, O, ST COLUMRA ©, 81 COLUMMA 0, SI
RO HRY HAS RO HARY MAS HO MAY MAS
{PASE A 434) HACIMIENTOS, {PASE A 434} NACIMNIENTOS, (PASE A 434 RACIMIENTOS,
VAYR B 440 VAYA A 440 VAYA R 440
432 Cudntas veces le dio el
pacho anoche a (NOMBRE) X
deade el anochecer hasta
S woon [T | weee, [T meez, [T
VECES AMOCHE. v v . VECEI AMXCHE...... VECES ANOCHE. .....
81 LA RESPUESTA WQ ES
NUMERICA, INDAGUE PARA
APROXIMAR EL NUMERO
43 Culintas veces le dié el
pache a (HOMBRE} ayer en las
horas del dia? NUMERO DE Dj HUMERO DE Dj NUMERO DE Dj
VECES RYER.:iverans VECES AYER..ysess0s VECES RYERusisvauss
SI LA RESPUESTA NO E5
MUMERICR, INDAGUE PARR
APROXIMAR EL NUMERC
434 i¢En el dis de ayer o anoche [} R | Sluvasvnnaransasnasssnass 1 Bliiisersassnvasvasensss 1
tomd {NOMBRE} algo en bibe- vevnremas 2 HO..avaus 2 .2
rén, cucharita o gotero? HO SABE.....cisss1nvuses B KO BRBE. vesssaarnrasanss B HO S8ABE....cu7eviserneas B
435 ZEn algdn momento de ayer
o de anoche se le dio a SI RO NSI SI RO NS SI NO NS
(ROMBRE) algo de lo &} AGUA SOLA ,...aeens.l 2 8| A} AGUA SOLA .........1 2 Bla) AGUA SOLA ..., .25eaal 2 8
siguiente? k) RGUA DE AZUCAR, £} AGUA DE AZUCAR, b) AGUA DE AZUCAR,
RRROZ, CARELAR, ANIS..1 2 8 RRROZ, CANELA, ANIS.1 2 81" RRROZ, CANELA, ANIS..1 2
c) JUGDS Y FAESCOS DE ¢) JUGDS Y FRESCOS DE ¢) JUGOS Y FRESCOS- DE
a) iagua scla? FRUTAS..vsveseieeaal 2 B FRUTAS...v0aeraeeel 2 B FRUTAS. ... voavnvsanl 2
b} :agua de aztcar, d} LECHE DE FORMULA....1 2 B{d) LECHE DE FORMULA. 2 B|d) LECHE DE FORMULA, 1 2
arroz, canela, anis? a) LECHE EN POLVO. ..1 2 8]e) LECHE EN POLVO, 2 8}e) LECHE EN POLVO. 2
c} zjugoa y frescoes de f) LECHE FRESCA.:....r:1 2 8| £} LECHE FRESCA.......1 2 8} f) LECRE FRESCA..... r 2
frutas? g) TE DE MIERBAS g) TE DE HIERBAS g} TE DE HIERBAS
d) tleche de férmula? TIGAHAS. . vvevrvaerd 2 8 TIBAMAS...venreesl 2 B TISANAS...canveeel 2 B
®) tlache en polvo? h} GASEOSAS, vesse:1 2 B] h) GABEOSAS, CAFE.....1 2 8|h} GASEQRAS, sreeral 2008
£) ileche fresca? 1) CERERLEB....vsssvssal 2 B8] i) CERBALES......ve0.01 2 8] 1) CBREALES.....s.1.0.:1 2 8
g} (te de hierbas, 3} FRUTAS Y VEGETALES..1 2 8| j; FRUTAS Y VEGETALES.1 2 8|Jj) FRUTAS Y VEGETALES..1 2 §
tisanas? k} PURE DE PAFAS, YUCA k} PURE DE PAPAS, YUCA k) PURE DE PAPAS, YUCA
h} ;gasecsas, café? QUEQISQUE, ETC....1 2 8 QUEQISQUE, EIC...1 2 & QUEQISQUE, ETC,...1 2 8
1} ¢cersales? 1) SOPAS (SUSTANCIAS)..1 2 9] 1) SOPAS (SUSTANCIAS).1 2 8]1) S0PAS [SUSTANCIAS)..1 2 B
1) ifrutas y vegetales? m) COLADOS (GERBER}....1 2 9|.m) COLADOS {(GERBER]),..1 2 8|m} COLADOS {GERBER}....l 2 &
k) (purd de papas, yuca n) HUEVQS, PESCADO n} HUEVOS, PESCADO n) HUEVOS, PESCADO
quequisque, etc.? POLLOV . isveauanenal 2 B POLLO.covvvvaevsl 2 B POLLO. sevnesneasdl 2 8
1) iscpas (sustancias)? o CARNE. .. icvvneunverel 2 8loy CARMNE.....icvvuvnnal 2 8o} CARHE.+xicervncaesaesd 2 8
r} icolades (gerber)? p) OTRGS SOLIDOS Y p} OTROS SOLIDOS Y P} OTROE SOLIDOS Y
n} ihuevos, pescads SEMISOLIDOS......as1 2 8 SEMISOLIDOS....... 1 2 8 SEMISOLIDOS.......sl 2 B
pollo? .
o) icarna?
Pl fotros sblides y
gemisclidos?
436 VERIFIGQUE 435: HSI* ER UNO *NO/NO SABE® "SI™ EN UNO "NO/NO SRBE"| "SI™ EN UNO "NO/NQ SABE™
O HAS EN TODOS 0 HAS EN TODOS 0O MAS EN TODOS
(AYER SE LE DIQ RLIMENTO
SOLIDO O LIQUIDO? - ? ? ?
(PASE A 438) (PASE A 438) (PASE A 438)
437
iCudntas veces se le dio
alimento 3dlide o llquldo
8 (NOMBRE} incluyande tante NUMERC DE D KUMERC DE D HUMERO DE D
las comidas princlpales como VECES. .vvuininnvearnns VECES . covvrnvmrsnnas VECES. .- iencncannnan
otras?
SI 7 O MAS VECES, RNOTE ™" NO SABE.... vuissnsneass B HO SABE. . .iiceucteanrner B FO SABE. iuvenvervnesnaas B
LCuantos dias de la dltima REGISTRE EL HNUNMERD DE DIAS REGISTRE EL NUMERO DE DIAS REGISTAE EL NUMERO DE DIAS
438 semana se le dio a (NOMBRE)
algo de lo siquiente?
A) Agua? AGUA. ........ MUA’_ AGUA, - v v vaerrranannn
p— — —
B) Leche? LECHE. . .ovavvnvarnnnns LECHE. iuieviuinne vaaed. LECHE: .. vvvannnasnes
C) Otros liquidos? - " : : ]
OTROS LIQUIDOS ....... OTROS LIGQUIDOS. . ..vues OTROS LIQUIDOS.......
D) Comida hecha de cereal? COMIDR HECHR DE = COMIDA HECHA DE ™| coMrpa HECHA DE —
CERERL (GRAROS) «.... CEREAL {GRANOS)...,. CERERL (GRANOS).....
E} Puréd/mogo de papa, frijol?| PURAE/HOGO, ©DE "™l | ruse/MOGO DE PAPA 1| FuRE/MOcO DE PAPR -
PAPA, FRIJOL ETC..... - FRIFOL, ETC.aniuvruns _— FRIJOL, ETC.... vevue _—
. .
F} Huevos/pescade/pollo? MUEVOS/PESCADO/ POLLO, . — HUEVOS/PESCADO/ POLLO. . - I{BEVOSJPESCHDOSIPOLLO. [ —
G} Carne (res)? CARKE,.,....... vearssaa CARNE. s vaenvnnrans P CARNE, . v vrraeraransnns
H) Cualquier otra cemida CUALQUIER OTRA cOMIDA | | | cvarourer otra comron []] cunrcires orea comzon ™
s6lida o semisdlida? SOLIDA O SEMISOLIDA, . leed SOLIDA O SEMISOLIDA.. Ll SOLIDA G SEMISOLIDA. [ —
15
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HUMERC DE LINEA
DE LA PREG. 212

CI]

L1

LT 1

HG SE LE DIC ALGO DIFERENTE

SE LE DIO ALGO DIFERENTE

4394 COTEJE 435 y 430: A LA LECHE MATERNA EN EL A LA LECHE MATERNA EN EL DIA
DIA DE AYER O DURANTE LA DE AYER O DURANTE LA ULTIMA
.PARA ULTIMO ULTIMAR SEMRMA SEMRNA . - PASE A 439
HACIDO YIVO
438B | :9e le dio (ha dade) alguna SLivassvnnarasassnvnnsvssrl
vez a (NOMBRE) agua o akgo No.i.‘_]
mis des beber o alguna comida {PASE A 4239)<:
{diferente de ia lache
materna})?
438C | ;Cuéntos meses tenia
(NOMBRE] cuando empazd a
darle algon alimanto de la
- aiguience lista en forma
permanenta?
Lache de “Pote” aspacial EDAD EN HESES.......ED
pera babé? .
HO LE DIO......consnvay. .96
Agua? EDAD EN m:sns.'......m
HD LE BIO.-evviaerrnnce. 96
Otros liquidas? EDAD EN HESBS......-m
HO LE DPIO.ssrinrrevssaea 96
Algin alimento nélido o EBAD ER MESES.......D:
puré?
MO LE PIO.ciicuvvarsnnei 96
$1 MENOS DE UN MES.
ANQTE “QQ"
. 6 MESES O MAS EN TODAS LAS
438D COTEJE 438C OPCIONES—"mm=mm === >439
MENOS DE 6
MESES EN
ALGUMA DE
LAS OPCIONES i
438E | :Por qué .empezd a darla TUVO QUE TRABAJAR,....,...01
otra alimento aparte del TEHIR POCA LECHE.......,,02
Pacho, antes ds los 6 PIEMSA QUE EL PECHO
meses? HQ ES SUFICIENTE........03
ESTABA ENFERMA/DERIL.....04
HO QUISO DRRLE MAS.....,.05
RA: 96
(ESPECXFIQUE}
. 439 DEVUELVASE A 405 EMN LA DEVUELVASE A 405 EM LA DEVUELVASE A 40% EN LA~
PROXIMA COLUMHA; O, $I KD PROXIMA COLUMNA: O, SI NO PROXTHA COLUMHA; O, SI NO

HAY MAS NACIMIENTOS,
PASE A 440

HAY MRS HACIMIENTOS,
PASE A 440.

HRY MAS NACIMIENTOS,

PASE A 440.
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SECCION 4B,

VACUNACION ¥. SALUD

ENTRE EW LA TABLA EL NUMERQ DE LINER Y EL ROMBRE DE CADA NINO NACIDO VIVO DESDE DICIEMBRE DE 1932. HAGA LAS

440 .
PREGUNTAS SOPRE TODOS LOS NACIMIENTOS, COMEWZANDO POR EL ULTIMO WACIMIENTO, (ST HAY MAS DE 3 MACIMIENTOS UTILICE
HOJAS ADICIONALES). .
441 ULTIMO HACIDO VIVC PENULTIMO RACIDO VIVO ANTEPENULTIMD NACIDG VIVO
WUMERO DE LINEA . ’
DE LA PREG. 212
HOME RE emmss e NOMBRE HOMBRE
442 |COTEJE 216
vivo woerzo =] vivo HUERTO :I "} vivo ' HUERTO (-
? (PASE A 463A) ? (PASE A 463R) ? {PASE A 463A)
443 iTlene una tarjeta da 8I, VIBTA. i vesarravanrark S, VISTAusviveansnvasanel CBY, VIBTA viasrvesnaweanals
vacunacién de (HOMBRE)? {PRSE A 445}<—‘l ’ (PASE A 415)<—] ! {PRSE A “5)<—1
$1, NG VISTA............i-' 51, NoVISTA............i] SI, NO VISTRauisree seann
$1 LA RESPUESTA ES 'SY', {PRSE A 447)« ' {PRSE A 44T)< {PRSE A 44T}
¢{Puedo verla, por favor? HO HAY TARJETA.c.snvsesnrsd HO HAY TARJETA..c.rieesr:d HO HAY TARJETA...+00s 4243
444 {Tuvo alguna vez una SIinvsnvnensansrasnnnsansl BIli.vivssiscarsasansarsnal -3 S £
tarjeta de vacunacidn [PRSE A 447} Comms, (PASE A dd4T)<— {PASE A 44T} <—
de (NCHBRE)? HO.wcivaussaanonssrsanans HOurtverarnrarsnerransses® T
445 {1)COPXE DE LA TARJETA LAS
FECHAS DE VACUNACION
PARA CADA VACUWA
{2)ESCRIBAR "“44" EN LA CO-
LIMRA DE *DIA' SI LA
TARJETA MUESTRA QUE LE
PUSIERCH LA VACUNA,
PERC NO HAY FECHA
AMNOTADA. DIA ME3 ARG DIA MES ARG DIA HES RRO
BCG BCq h:lo'c | 8cq
POLIO 1 Pl | 133 PL
POLYO 2 B2 P2 7
POLIQ 3 2] B3 ?3
DPT 1 b1 D1 D1
DPT 2 02 D2 b2
DFT 3 D3 D3 03
SARRMPTON SA sa sA
146 iRecibld (NOHBRE) SIIJ Slisssrissarinsarraesnsal BI..............-...---j
vagunas que no estén (INDAGAR POR VACUMNAS Y < (INDAGAR POR VACUMAS Y - {INDAGAR POR VACIMAS Y«
registradas en esta ESCRIBA "66" EN LA COL. DE ESCRIBA, "66" EN LA COL. DE ESCRIBA “66* EN LA COL. DE
tarcjsta’? 'DIA* EN 445, PASE A 449) 'DIA' EN 445 Y PASE A 449) *DIA' EW 445 Y PASE A 449)
AKOTE "SI" SOLAMENTE SI .
LA ENTREVISTADA MENCIONA 2 HO i ceerriursrariasineesrl HOuierrneannasrneesrnerid
VACUNAS DE 8CG, DPT 1-3, NOSABEE] Nosnasﬂ NOSABE.................ﬂ
POLIO, 1-3, Y/O SARAMPION {PASE A 449 < (PASE A 449) < {PASE A 449) <«
447 | ;Recibié {NOMBRE} alguna SI... TP | Bleviviavans .1 [ PN eeanal
vacuna para prevenirlo BOususuvsavasssnasensonesl MO s vreasrrannrntnsaredd N i e rarrntnnnntsnranarad
contra lag enfermedades? (PRSE A 449} <—] (PRSE A 449} <—] {PASE A 449) <=
HO SRBE....oivsunnarsenn B HO SABE..vissruissrsnssinl NO SABE..;yucranrmsssresaB
448 ] Digams por favor sl {NOMBRE)
recibiéd alquna de las
aiguisntes vacunaa:
448A | ;Rocibid la vacuna BCG
contra la tuberculecsis, 3 A | - A | BIluesnsasnesasasarnsrnanal
eato es, una inyeccién en el HOuvineorrnesrensaenasaead
braze izquierde que dels NO SABE....ccoversmnsrrnes
cicateiz
4498 | ;Recibld 1a vacuna contra lajl Bl.......cvveuninannsneasl Sleerrvnerrrrvasrncaarnesl - S S |
Police, esty @3, gotas en la . ¢ T HOuesviutasiarnninrinsnrad Bl vtsninanssanrnsrnsesnd
boca? {PASE A P448D) <€ {PASE A P“BD)(% {PASE A P448D)
HO SABE,...uvrvvsnrnarer B HO SABE....covannennnnannnB=d HO BABE...oevurrrnsenimend
448¢ | ;Cubntas veces? NUMERO DE D NUMERO DE D NUMERO DE D
VECES. . verararrnrenens VECES: cvvvaninnaunasas VECES. e veaninnincanns
440D | ;Recibié la vacuna DPT, que -3 S | -3 S .1 [ETTTTTTPTS §
as una inyeccidn que se ponej MO..,.... era2 2« T . o] T 1
Junto con las gotitas de la {PASE A PHBFH% {PASE A P448F} {PASE A PA48F) <€
Polio? HO SRBE....vttavrrrasarial HO BABE. s scssansusansaas HO BRBE.. seanvasinesnvnsld
448E | sCudntas veces? NUMERQ DE NUMERO DE NUMERO DE
VECES. v rurananeronnsn VECES. vvvuearvreavnnes D VECES.eoivasnsannannus D
449F | (Recibié una vacuna =} SO P 1 -3 S Suiiisinnrreirarnrenieeal
contra ol Saramplén? .+ M siessesaian eenl ).« TR b rrinrrnaed

HO SABE... . ovsvvavneernid

HO BABE. . vvvarrarssnnvasd:

BO SABE. .. .ccruvencsnasias

283
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ULTIHO HACIDO YIVO

PEHULTIHO HACIDC VIVD

ANTEFENULTIHO MACIDG VIVD

ROMBRE. HCHMBRE, NOMBRE
4495 | :Ha eatado {HOMBRE) Blivasvrsnnnnnnasnsarrersl -3 S TR T E S | Sleeinrsrsnnnrssrnnnnnnnnld
enteracia) con fiebrs en BOuurruruerersransranered 2
algtn momsnto durante las RO SAPE,, ,.vuunnnnannnnan [} MO BRABE . trrrreavanrrrrnsB
doa dltimas semanas?
450 | :Ha eatado (NCMBRE) -} A T T . 1 3 J P | 511
snfarmo(a) €on T68 BN algdn | MQ..svevvrcrerccnnarunn W2 ROuuusvssssssnnnnsnaaanaan 2 MO uvvvnrnnrs
momento en las Gltimes dos {PASE A 451 )<-\-;] (BASE A 454 )<--s-] (P}\SE A IISIG ]<— 3
semanaa? HO SRABE..cveieiiurerrrrns HO SABE.wesssssnnnsssunsss HO SRBE. s sssssovavnvares
451 | sCuando (NOMBRE) astaba 8I.. arrrerrarnrnaracd Blivesssssanssanaaaaanaaal gI. Y YEEELL ]
snfarmo{a} con la tos,
respiraba mie Tdpldo qua de [ M. iaiiiieiicerarrrrens2 T Y | HOtarsvvrvirnsnnnnaanennsd
costumbre (resplracicnes
JE— L0 SABE. e B 1 N0 SRBE s esesianaaa B INO SARE. 000 pepeiaiuunin8
452 | yBuscd usted conaejo o 81 vl 81.. 1 81 1
trataniento paza la wW errrranancad HO. . “e H NO..
flsbre/tos? (PM! A "5'!)'-‘-———} (PASE A 15"<——J  {PASE A 454}
SECTOR PUBLICO SECTOR PUBLICO SECTOR FUBLICO
453 | (Adénde pidid conasde o HOSPYITAL PU'BLIOD.........A ROSPITAL PUBLICO.......4 A HOSPITAL PUBLICO...
trataaiento pars la fiebra PCLICLINICA  ccvrsns POLICLINICA  cavvaursas...B POLICLIHICA...
o tos, =i 18 dieron algo? CENTRO DE QALUD “ueC CENTRO DE SALUD ..,......C CEWTRO DE SALUD
PUESTO DE MDIP HI‘.DICX‘I ] PESTO DE 8ALUD/P.MEDICO.D PUESTO DE SALUB/P, H!DIm D
CASA BASE....ivvavsrnrnn b CASA BABE.....cuiqaa44a1a:E CASA Evvrrrntnnsrasnail
SECTOR FRIVADD SECTOR FRIVADO SECTOR PRIVALO
CLIRICA/HOORITAL CLIRICASHOSEITAL CLINICA/HOSPITAL
{Mguian nés? MEDICO PRIVADC......rereF MEDICO PRIVADD....ssuvaaaF HEDICO PRIVALO....
DISPENSARIC DE IGLESIA DISPENSARIO DE IGLESIA DISPENSARIO DE IGLE
U OTRA ENTIDAD.......G U OTRA ZN'HMD.......G U OTRA ENTIDAD......G
FARMACIA. cvvvunona FARMACTIA. . cvuvs FARKACIA. cvvorvrnes
(ANOTE CADA PERSORA O OTRA PRIMOTORA..... OTRA PRI .I PROMOTORA.. .
INSTITUCION QUE SE EMFERMERA/AUXILIAR. ...\ MI‘EMWNJKILIAR T
HENCIONE} CURRRDERDSBRUJO .. CURRNDERC/BRUJC. K
FAMILIAR... FAMILIAR, L
QTRO . X
(ESPECTFIQUE) (ESPECIFICUE) {ESPECIFIQUE}
(L1} {Ha tenldo (NOMBRE} disrzem | SI...... Ciarasasiaaiaaal - ST PR R TR S § Blevvausraananans
n las dop Gltisas HOuuueinonnnsiesrans 2 || 2 ROusnvnrnrnrns
semanas? {PASE A lGlH—D] tPME A “Si)(-;] (H\SE A 464} <
HO BABE . cusasassnnanvnns, HO BABE. .o vvavarnnannaisrns RO BRABE..cvsunnnns -
455 iHubo sangre 4n las Bliiiaaararrrssnsnnnraal BYiiiiiiiiaaanaianniinenidl Slivsunaas damaaaenal
materias fecales (pupd)? NO...... 2 No...... ...:
e sasarrarnny 8 dreraenea
456 En ol peor dia ds 1a dia- NUHERC DE NUMERC DE WUMERQ DE
Ires, jCubntas evacuaciones DEPOGICIONEB.‘...m DEPCSICICHES. ... m DEPCSICIONES. .44 m
{pupd} tuvo (MOMBRE)}? .
WO BABE.. usssrssvrsa, 9B WO BRABE. i ivvvsssnsess 90 HO SABE. .. ovansannnnsd8
457 iourante ol tlempo que LO MIGHC: aveanes
(HOMBRE} tuvo dimtzeas, le [ P
dio la misma cantidad de KEHOS.cuvus
Lliquido que le daba antes dd FO SABE...rsannn
que tuviera disrres, le dic
ngs 0 le dio »enos?
456 iDurante el timapo que LO HIBHO. .1
(NCGMBRE} tuve dizcres, 14 MAS. . ana PR |
dio 1s miszma cantidad da HEHOS . rerresasrarierd
alimantos que le daba antes HO SABE. isrecnmcmsnssnssrd HO SABE...... PR -
de qua tuviera diarces, le .
dio méa o le dlo manos?
39 (Cusndo (KOHBRE) tuve
disrres le disron a beber
algo de lo algulente:
Susro oral o suero de sobre 51 HO NS 51 8O N§ - 81 NO' NS
qu PIWpATA SON un
« do sales du reni- | a) SUERO DE SOBRE/ a) SUERQ DE SOBRE/S a)BUERD DE SOBRE/
dratacién oral? PAUETE SRO......1 2 @& PAQUETE SRO......1 2 @ PROUETE 8RO..,...1 2 @
Agua de arToz o da otro b} MFUA DE ARROZ/ b} AGJA DE ARROZ/ bIAGUA DE RAROLS
careal? CEREML...........1 2 & wesaasaaraal ] CERERL, ,vsreevreeed 2 8
Sopa? €) SOPR..uveeiienrensd 2 & | €F SOPAisrssasiesseesl 2 B | CISORA...iueeuinnn.. 172 8
Suero casero preparado -
¢on agua, sal y azgocar? d} SUERQ CASERQ......d1 2 8 | d} SUERO CASERQ......1 2 @ |d)SUERD CASERO......1 2 @
Lachs natural © leche de
pota? ®) LECHE....vsserrnrsd 2 '8 | @) LECHE. v vvaevsen:l 2 8 | @JLECHE....vv0uesnal 2 B
Agua? £} MU aesssininnnnd 2 8 1 £} ARG coviairaaaaedd 2 0 | BIAGUA, . v rrreneaadl 2 B
Agin otre liquido? g} OTRO LIQUIDO......1 2 8 { g} OTRO LIGMDO......1 2 B |¢)OTRO LIQUIDG......1 2 @
(EGPECIFIQUE} (ESFECIFIOUE) (BSPBCI‘P‘IW‘B)
0 ila dio algo mha para la PN ceeeciciosnsal SLeveenernnarranamisssnsel
disrraa diferente g HOusasrerrrarnronrarssneas HO. i iariananaansanrrenened HOuiussusavasianaasnasass
astos liquidos? {PRIE A uzm—-——;] (FASE A 462)<~—-—;] {PASE A 4623-‘.-—-———5—]
HO SABE. .o vssuunivasunans, NG SRBE.......coieinmrmnuss BO BABE. s vrvrratarrnnanas
461 ué le diexon para

tratarle la disxrea?

Mgo néa?

(ENCIERRE EN UN CIRCULO
CADA CATEGORIA OVE SE
MENCIONE)

SUERO CASERD.....

PAS‘.I‘ILL& ANTIBIOTICA
0 JARABE

IHYECCION HUSCULAR.

REMEDIOQ CASERC/
MEDICINA DE HIERBAS...

{ESPECIFIQUE)

SUERQ POR LAS VENAS.......B

INYECCION EN LAS VEHAS.,,.¥

PASTILLA AN'I'IBIU'I.‘ICA

O JARABE  r¢rerereennonnsal

D‘l.‘l“ PASTILIA ©
Errereenanranrannaaa0
IKYECCION MUSCULAR........E
INYECCION EN LAS VEWAS....F

REMEDIO CA3ERQ/
WEDICIRA DE HIERBAS......G
X

{ESPECIFIQUE}

SUCRO CABERD. «vuvveenses A
BUERO POR LAS VEMAS...,..B
PASTILLA ANTIBIOTICA
O JARABE . cnsnsvererssessC
OTRA PAATILLA O
m.........,........n
INTECCION WUSCULAR, ..
INYECCION EN LAS VENAS... r
REMEDIO CASERO/
MEDICIHA DE HIERBAS.....G
X

IF—SPBCI!'I_QUB]
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ULTIMO HACIDOG VIVQ

PENULTIMO NACIDG VIVO

AN‘I‘EPEHULT!HO RACIDO VIVO

NOMBRE, NOMBRE, HOMBRE
462 Buscd consejo o tratamiento | SI........ vresararesraraal -3 A |
pars 1a oiarreat MOt iirararsarantannad L P T
{PRSE A 464 )<] (PASE A 464 )<
463 iAdénde pidid consejo 7 SECTOR PUBLICO SECTOR PUBLICO SECTOR PUBLICOC
HOSPITAL PUBLICC.......:.R HOSPITAL PUBLICC.........A HOSPITAL PUBLICO.........A
POLICLINICA..... POLICLINICA...,,.. B POLICLINICA.,,....
{Alquien =4s? CENTRO DE SALUD.. CENTRO DE SALUD..........C CENTRO DE SALUD.....
PUESTO DE SRLUD/P HEDICO D PUESTC DE SALUD/P,HMEDICO.D PUESTO DE SALUD/P. H.EDIOO D
BECTOR PRIVADO SECTOR FRIVADO SECTOR PRIVADO
CLINICA/HOSPITAL CLINICA/HOSPITAL CLINICA/ROSPITAL
(ANOTE CADA PERSONA O HEDICO PRIVADO...,... .. F HEDICO PRIVADO.....v1uus.F HEDICO PRIVADO,....vvu.s.F
INBTITUCION QUE SE DIEPENSKRIO DE IGLESIA DISPENSARIO DE IGLESIA DISPENSARIO DE IGLESIA
MENCIONE) U OTRA ENTIDAD.......G O OTRA ENTIDAD,......G U OTRA ENTIDAD.......H
FARMACIA. o0 vvsanssuas ] FARMACIA, (.0 iuas |
OTRA PROMOTORA. 01 auaeuaal OTRA PROMOTORA. . .1
ENFERMERR/AUKILIAR .., .»..J ENFEAMERR/AUXILIAR vad
CURANDERS/BRUJO. .. eus e CURANDERO/BRUJO, . , K CURRNDERO/BRUJO. . . K
FAMILIAR (e sasstusivnaysabl FAMILIAR.. iivuivsvenserasl FAMILIAR. ccoussvnsanransal
OTRO X OTRO OTRO X
ESPECIFIQUE ESPECIFINE ESPECIFI(QUE .
{PASE A 464} (PASE A 464) ) © . {PRSE A {64}
463A Usted me dijo qus
murld ;De qué murid
d)/elda? D: L_L_ EE
{ESPECIFIQUE) £ (ESPECIFIQUE) {ESPECITIQUE]
464 REGRESE A 442 EN LA COLUMNA REGRESE A 442 EN LA COLUMNA REGRESE A 442 EN LA COLUMNA
SIGUIENTE; O SI NO HAY MAS SIGUIENTE; O BI HO HAY MAS SIGUIENTE; O SI NO HAY MAS
RACIMIENTOS PASE A 465 KACIMIENTOS PRSE A 465 RACIMIERTCS BASE 465
£1 Cuandd un niflo tiene diarrea, :ss la debaria dar
menos liquides que de costumbra, ia misma HEROB. covvunensrnsisasirainins
cantidad o mis que lo acestumbrado? LA MISMA CANTIDAD.
MAS QUE LO VUSUAL
N¥O SABE......
166 Cusndd un nine tiene diarrea, :(#%e¢ le deberia dar
mencs comida que de costumbra, la misma cantidad o oo N rerrened
més que 1o acoatumbrado? LA MISMA CRNTIDAD. Vo2
MAS QUE LO USUAL..
MO SABE.:+.csus-
467 Cuands un nino estd enfermo ¢on diarrea, qué sintomas BEDsssurirrayatuttsisrnnennansd
{sefinles) le indican a uysted que debs lievario al 0JOS HUNDIDOS.....
médice o & und institucion de salud? BOCA Y LENGUA SECA.....viasra il
DEPOSICIOHES ACUOSAS
REPETIDAB. .iuvvuvnnsvnnsnarsadD
CUALQUIER DEPOSICICH
ACUOSR: -t sernenssrrarrdorarss B
VOMITO REPETIDO..
{RHOTE TODO LO QUE MENCIONWE} CURLQUIER VOWITC....
BANGRE EN LAS
DEPOSICIONES . suvenansaraaras B
FIEBRE. + 1+,
ANSEOSC+vravnarravan
NO COME/NO BEBE BIER....,......K
$E SIENTE MAS ENFERMO/
WUY ENFERMOQ, .. P A
§I NO HAY MEJORIA... reree M
NIRO DEMACRADO/DEBIL. iusu.... N
OTRO: X
I:BSPBCIFIOU'I:J
468 Cuando un nific esté enferme con tes, qué sintomas RESPIRACION AGITADA. suusesrrsr A
(seflalea} le indican a usted qua debe Llevarle al DIFICULTAD PARA RESPIRAR..
médico o a una institucién de salud? SE PQNE MORRDO {CIRNOSIS].
RESPIRA RAPIDO UNIEHDO LAS
COSTILLAS. ....... cererrerrsenaal
RESPIRACICN RUIDOSA, .. .
FIEBRE: s rsrranotnsnnss
INCAPAZ DE BEBER...,...
(RHOTE TCDO LO GUE HENCIOHWE} MO COME/NO BEBE BIEN.......... H
8E SIENTE MAS ENFERMO/
MUY ENFERMO... crresrares I
85I HC RAY MEJORTA...0vvvnrnnss J
TOS PERSISTENTE O
EXCESIVA. cuvcuv s it artiscanran K
QTRO: x
{ESPECIFIQUE}
MO SABE. . inivainasurisarannns 2
465 YERIFIQUE 459 , TODAS LAS COLUMMAS:
HINGUN NIRO ALGUN RIRO  —
RECIBIO SRO RECIBIO SRO > 501
O KO SE PREGUNTC
47D Ha oido Ud. hablar del Buero de Rahidratmoidn Oral que SI..vinars AP §
8o puede usar cuando del nifio tlene diarrea o gripe? HO, .
18
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SECCION 5. NUPCIALIDAD

NO. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
501 PRESENCIA DE OTRAD PERBONAS EN ESTE PUNTO.
202 Actualmante estd Ud. casada o.unida? CASADR. rovsnyerasvirentaasanassansy 1
URIDA. covionyrnravaasnrpnsuncnnisn, 2 lDSD'T
HO EN UNION. , oy oo ae s iananons
503 Actuslmente tiene Ud. un compafierc regular, ocastonal ¢ mo tiens? CO{PANERO SEXUAL REGULAR,
COMPARERD SEXUAL OCRSIOMAL.
sD4. (Ha wstado ueted cameds o unida alguna ver sunqus hays sido por BETUVO CASADA. . ..ccavenqnnss
poco tismpo? VIVIO EN UNION LIBRE...,.
PO ierenvsnriasiocnsonnnans
50% AROTE “0" EM LA COLUMNA 3 DLL CALENDARIO EN EL MES DE LA ENTREVISTA
Y EN CADA MES RAATA DICIEMBRE DE 1952 —p 515
505 Cudl ¢2 #u ertade conyugsl actual: viuds, separada o VIUDA, cvivuvannrasuvivearoncnunings 1
divorclada? DIVORCLADA. ., . .2 §11
507 Su esposo/compafisro vive actualmante <on Ud. o vive 'n alguna VIVE CON BLLA....... 1
otra party? YIVE EN OTR) SITIO DI 2
VIVE EN EL EXTRARJERO:....... 3
311 Ha estade Ud, casada o en unidn libre sélo UHA VEZ. . v ccvnuiierarrenraaranarsnnas 1
una vet, o mis cs uns vez? MAS DE UNR VEZ. ..o earinanraararersy 2
ST MAB DE UNA VEZ, PREGUNTE: rCubntas veces? No. DE VECES.... . <:I
%12 YERIFIQUE 511:
CASADA/ UNIDA CASAOR/UNIDA MBS, vvnanrmronrararnns D:l
SOLAMENTE UMA VEZ: F MAS DE UNA VEZ: I-F]
i I WO BABE MES: s euiuvarrrannines iees, 38
v v BRO..civanenieaieane 534
En qué mes y afio empezd En qué mes y ano aempazd
a vivir junto con su esposo/ a vivir junto con su primer HO SRBE ARD......cvevnrin rerrane 9998
compafero? asposo/compaliero? -
513 | iCuéntos ahos cumplidos tenia Ud, cuando empazéd a wivir junto EDAD, v vecnetnnsersrnasanarases D:I
con 417 .
HO BAPE i savnincurirsrnn anneanens 90
514 DETERMINE LOS MESEG- DE CASADA © EN UNICN DESDE DICIEMBRE CE 1992. ANOTE "X* EN LA COLUMNA 3 ‘DEL CRALENDARLO POR
CADA HES DE CASADA O EN UNICN, Y ANOTE 0% POR CADA HES NO CASADA/UNIDA, DESDE DICIEMBRE DE 1992,
PARA LAS MUJERES QUE ACTUALMENTE BO ESTAN CASADAS O EN UNION © COW MAS DE UNA UNIOH:
INDAGUE POR LA FECHA EN QUE LA PAREJA EMPEZO A VIVIR JUNTA O LA FECHA DE VIUDEZ/SEPAMCIONIDIVORCIO, ¥ PCR
LA FECHA DE INICIACION DE CUALQUIER UWION SUBSBGUENTE.
PARA MUJERES CON MAS DE UNA UNION: PREGUNTE POR LA FECNA DE LA UMION ACTUAL ¥, SI ES EL CASO, POR EL
COMIENZO Y TERMINACION DE OTRAS UMIOMES.
515 Ahora necesitoc hacerle alqunas preguntas acerca de au actividad
sexudl., ¢on el fin de tendr uns mejor comprensidn de algunos temas HUNCA HA TENIDO. «veviansns 300 —"02
de planificacién familiar '
DIAS ....... ererard
zCudnde fue la (ltima vez que tuvo relaclones ssxualea?
SEMARAS . iivvenen
ANOTE EL NUMERC DE DYA9, SEMAMAS, MESES ¢ AROS. SI FUE EL HISHO
DIA, ANOTE “Q0* MESES: -+ evuvrunnnn .3
MOS e b
ANTES DEL ULTIMO
NACIMIENTG...... Ceirraree 996
20
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NO. .PH.BGJHTM Y FILTROS CATEGORLAS Y CODIGOS PRSE A
516 VERIFIQUE 201 Y 302
CONOCE {CONDON [;:] HO CONOCE CONDON A;AEF]
v v
(La Oltima vez que usted tuve Algunos hombres usan un
ralacionea ssxuales utilizaron condén, lo que significa que
condén? sllos ponsn una fundita de
goma an 3u PATS durante
las relacicnes. La dltima HO BRABE..sravsuiserrrantasasiarrnesB
vaz que usted tuvo relaclones
sexusles utilizaron condén?
517 | ,Sabe de un lugar donde se puedan conasguir condonea? Sl.i.iisraernnaeansesrneanraasses 1
HOuvureanuatsransnnnrassnssnssners Somie 519
518 i{Cuadl o5 ese lugar? SECTOR PUALICO:
HOSPITAL PUBLICO....cvvsrasansansnall
POLICLINICA. i iuvrrnrsnsssrarsnranssld
CENTRQ DE SALUD ,,.vsurncansasivnsnld
PUESTO DE BALUD/P. MEDICO.......v0.ld
) CRAA Boriassvrnervisesserneensseld
8@ MARCO "HOSPITAL, POLICLINICA, CENTRO DE Shiud O CLINICA PRIVADAY, PARTERA/BRIGADISTA, srvnvunsucivarselb
PREGUNTE EL NOMBRE SECTOR PRIVADO:
CLINICA DE PROFAMILIA:viverncasesss20
CLINICA DE IXCHEN,,,.s0auesruneraesll
CLINICA DE 81 MUJER,,1eontarivr,ns022
CLINICR PRIVADA. ..\ iqeenmaaneansanad3
CONSULTORIC/MEDICO PRIVADO....0vsv 124
MERCADO O SUPERMERCADO:+.... avre28
. ' FARMACIRA, cvenntnnsnsaniasnss se0a26
NOMBRE DEL ESTABLECYHIENTO BARBERIA/HALON DE BELLEZRA, .. .,.....27
PROMCTORA DE PROFAMILIA, .... veredB
PROMOTORA DE IXCHEN.. e e29
PROMOTORR DE SI MUJER. ]
PROMOTORA COMUMAL. v viraeraraarnesdl
PROMOTORA VOLUNTARIA DE OQNG'S.....32
OTRO:. — 96
[ESPECIFIQUE)
519 (Culntos sfios tenia Dd. cusndo tuve au primera relaclén aexual? EDRD. v iusssiaaannasrassnvasnas EE
CUARDO JE CASO O UNID,.cuuvavivasrrs 96
520 Su primera experiencim asxuel, ifue algo que ustad quaria hacer QUERIA HACER. ... iesvninsnseas, .l

an ese momento, algo qua usted aceptd pero que no queria,
o aigo que usted fue obligada a hacer en contra de au voluntad?

ACEPTO PERO NO QUERIA. .. crared
FUE OBLIGADA. ... viueninnsrcaniaansd
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SECCION 6. PREFERENCIAS DE FECUNDIDAD

0. PREGUNTAS ¥ FILTROS ] | CATEGORIAS ¥ CODIGOS ) EASE A
601 | VERIFIQUE 3l4:
WUNCA ESTERILEIZADA(Q) EL Q ELLAR D -
KO SE PREGUNTO m ESTERILIZADOS — §12
o A i S—
¥
£02 VERIFIQUE 227
O EMBARAZADA O INSEGURA L',j EHBRRAZADA 5:'
[ I .
v v
Ahora tengo algunas pragquntas Ahors tenge algunas preguntas TENER (UNJOTRO) HIJO....:vesssvvanas 1
acerca dal futuro .iLe gustaris acqreca de)l futpro (Daspuéds del HO MAS/RINGUHO. . .iioennnevsaciuarnns &
tensr [un/otro) hijo ¢ prefe- hijo que estd maperando, le HO PUEDE/NO LE COMVIENE ]—-b 808
riria no tensr {hijos/ningunc gqustazia tener ptro hijo o QUE EMBABAZADR. . ovvvnurnn .
mas)? praferiria no tenar miy hijos? IHDEGYSA/NO SABE, , cuvayevvsares
€02 VERIFIQUE 227: HMESES. . tauatsannnarsniosasn 1
HO EMBRRAZADA O INSEGURR F EMERRAZADH. ?
= i AROS. .cvvnnvniannnnns PP .
v v POCO TIBMPO/AHCRA. < vy uev-u .
iCudnte tiampo le gustaris 2Cuinto tiempe le gustaria ELLA HO PUEDE/HO LE COWIENE €06
eaperar desds ahora antes - eaperar despubs del nacimiento QUEDAR EMAARAZADA...,. . [}
del nacimientc de {unfotro} fua esté esparandd antes del DESPUES DEL MATRIKOHIO......,..... 995
hijo? nacinients de otro nifio? OTRA: 996
! (ESPECIFIQUE)}
HO SRBE....1atuiiisasnnncrnnanaisn, 998
£04 VERIFIQUE 227:
W EMBARRIADA 1
O INSEGURR ? EMBARAZADA -+ 607
605 51 Ud. llagara a quadar smbarazaca 8N las préximss ssmanas, sS4 SE SENTIRIA BIEM. .
mentiria bien (contents © feliz}, =e sentirias mal (triata o SE SENTIRIA MAL.. .
infeliz), © ho le preocupazia? HO LE PREOCUPARIA. .., .cessrrrensasss A
606 COTEJE 313 Y 314:
HO ESTA USRNDO HETODO ESTA ACTUALHENTE ESTA ACTUALMENTE
ACTUALMEKTE O NG SE UBANDO RITHD, USANDG METOLC,
PREGUNTO RETIRO, = 02 HODERNO | — 612
; OTRO METODO
) TRADICIONAL
607 (Plensa Ud. usar un método an los préximos doce meses?
606 | :Piensa (. usar un mdtodo para evitar embarazos en el futuro?
oL .. . PASTILLAS. , .
€09 i(Cuando Ud. use un método, cuél praferiria usar? DIVi..iisnnn
INYECCIDNES. .
IHPLATE/NORPLANT. .. ... .04
VAGINALES(?ABLET}\!ESW/MLO) 05
CORDOM, v v v cunnnteusrnnannsnsa. 06
ESTERILIZACION FEMENIMA. . .07
ESTERILIZACION MASCULINA........(0 [=——semle 512
RITHO O METODO DE QVULACIQH.....D§
RETIRO. ivauiiinannnns PPN e 10
OTRO 96
(ESPECTETQUE)
HO SM!E‘................-........-93_]
610 :Cudl w3 1A razén principal por la que usted no HO UHIDA, vouurnvrinannnnssaanna.isall
plensa usar ningdn métedio? .
RAZONES RELAGCIONADAS CON FECUNDIDAD
SEXQ POCO FRECUENTE......... cwer22
HEROPAUSIA/HISTERECTOMIZADA .23
SUBFECUNDA/ IHFERTIL .24
DESER MAS HIJOS. . uvvnnuvusrnnennn 25
OPUESTA A USAR:
ENTREVISTADA SE OPONE.,,.........31
HARIDO SE OPONE PP}
OTRGS SE OPOREN. ceee0a33
RRZORES RELIGIOSAS.......... PR [}
FALTR DE CONOCIMIENTQ
HO COROCE METODO
HQ CONOCE FUENTE
RRAZONES RELACIONADAS COR EL HETODO "1
PROBLEHAS DE SALUD..cowu.... PPN
MIEDG A EFECTOS COLATERALES.,,...52
FALTR DE ACCESC/DEMASIADO
LEJOS. s euitrrrniarnnssnanssannna
CUESTR MUCHG. . v c.vvvrrvrauan
THCONVENIENTE DF USAR..suvassee.
INTERFIERE CON LOS PROCESOS
RORMALES DEL CUERPO..
FATALISTR. . iivusiraannsn
OTRO, 96
{ESPECIFIQUE}
RO SRBE....vuiiuurnnannns Peeennaee 98
22
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' CATLGORIAS Y CODIGOS

PASE A

RO. PREGUNTAS ¥ FILTROS-
611 fUsaria Ud. un método ai #dtuviera casade/o &0 unida?
612 . VERIFIQUE 216
TIENE HIJOS VIVOS ‘;3 NG TIENE HIJOS VIVOS g
v v OTRA RESPUESTA 96 ———ip 614
81 Ud. pudiera voliver a la 85 ustad pudiera elegir sxacta- (ESPECIFIQUE)
dpoca en que todavia no tania mants ol ninero de hijos que
hijes y pudiera elaglr exac- tendria en toda su vida,
tamante ol nimerc de hijos tCudntos serisn?
que tendris an toda su vida,
iCudntos aserian?
8I LA RESPUESTA HO ES NUMERICA, SONDEE
tCudntos de astos hijos le gustaria que fueran mujeres y cubntos MIRAS HIRog IERR
613 varcnes o no le importarfa el aexo? ED
NUMERQ. . .
OTRA RESPUESTA 999996
{ESFECIFIQUE)
614 | sEn general, Ud. estd de acuerdo ¢ en desacuerdd #n que DE ACUERDG. v vnrauwsmverarraneans 1
las parsjas usen un método para evitar c damorar EN
embarszos? NO
615 LEatd Ud. de acusrde con que ae dé informacidn
scbre planificacién familiar: 81 NO K8
en la radio? B, BADIO.......0,.0veas-l 20 B
an la televiaidn? b, TELEVISION.......0rsed 2. &
en periddicos o ravistas? <©. PERIODICOS/REVISTAS..l 2 -]
an afiches? d, AFICHES... . 1 2 ]
an folletos? @. POLLETOS. ... vsersaual 2 B
616 iHa oldo o leide Ud. en los Gltimos sels meses, algin
mansaie scbrs planificacién famillar: 51 no
en la radic? a, RADIO suianvinsarren 2
on la televisién? b, TELEVISION,.....s« 2
an periddicos o ravistas? ¢. PERIODICO/REVISTA F
an un afiche? d. AFICHE/POSTER.... - 2
en follatos? e, e 2
o7 carteles? @, CARTELES......cvvavvansane 1 2
18 2En loa Gltimos meses ha comentado Ud, sobre la practica ) S T T |
de planificacién familiar <On alguna parsona? .
HO.vvareasnarsaarvarsarciiinions 2 ey §20
¢Con quidn ha comentado? zsPosO/t':GMPABzRD..........,....... A
619 HADRE: c v avavss
Con alguien mis? PADRE . s svuaesa, R
HERHAMA(S) ., ces D
HERMANO(S) .. E
RNOTE TODAS LAS QUE MENCIGNE HIJA...v4s F
SUEGRA. 144 G
QTRA: X
) {ESPECIFIQUE)
£20 VERIFIQUE: 502
CAQRDA HO EN
O UNIDA UHIGH O 624
ACTURIMEHTE
621 Ahora ma gustaria pragurtarle sobre los puntos
de vista de su esposo/companerc sobre planificacidn
familiar.
iPiensa Ud, que su esposo/compafierc estd de acuerdo o en desacuerdec
con que las parejas usen métodos para evitar un embarazo?
622 |:Con qué frecuencia Ud. ¥y su ¢sposo/compafiero habiaron 1
acerca de la planificacién familiar en los dltimos 12 meses? . RALGUNAS VECES...... 2
A MENUDO  vavnavuanrars 3
NO HABLAN PORQUE USAN MEYTODG........ 4
623 |:Piensa Ud. qua su eapaso/compafiarc desea (desssba) tenar con Ud. MISMO HUMERO, , .. v iussurenbonsanasnes 1
el mismo nomero cde hijos que Ud. gquiere i(gueria}, o 41 quiere MAE HIJGS,.... 2 ]
{quaria) =48 ¢ menos que Ud,? MENOS HIJO0S.. 1
RO SRBE.cuvrarsasvareans B
23
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CATEGORTAS Y CODIGOS

PASE A

© convarsard con algulen acerca da 1o que ha visto o
ascuchado en #5tos mensajes?

" LEM LAS OPCIONEE

PROBAPLEMERTE 8I..
PROBABLEMENTE NO...

DEFIHITIVAMENTE NO. .. vvvvnnnernses d
om0’ : 5

(EIPECIFIQUE)
NG SRBE/NO RESPORDE....0vvtiavuneaar @

HO. - PREGUNTAS ¥ FILTROS
631 iQué significa para usted la frase “JUNTOS DECIDIMOS CUANDO™?
. . - ' LA PAREJA DEBE FPLANIFICAR
JUNTQB EL NUMERC DE HIJOS.
SALUD REPRODUCTIVA
{INDAGUE) Algo mde? SRLUD DE LA MUJER, .. cuviveainsvsnnaes ©
: DECIDIR JUNTOS CUANDQ TENER
. . RELACIONES SEXUALES ... vvcussavnrass B
{HARQUE TODAS LAS QUE CORRESPONDAN} LA PARRJA DEBE DECIDIR CUANDQ CASARSE . F
RO TENER HIJOS MUY JOVEM....,, G
RO CASARSE/UNIRSE MUY JOVEM.
i ) . NO TENER. HIJOS SEGUIDOS.,..
QUERER ES PODER.....cuveutvasnyamruscs B
OTRG X
{ESFECIFIQUE}
NO SABE/NO RESPONDE . .sivsonvparsesasse &
632 2El habar escuchadc sstos mensajés relaclonados con la figura - P |
{logo} ¥y con la frase “Juntes decidimoa cuands” le motivd a
_ Conversar <on alguna pereona? HOL . tiieinmarinrnsssnaraseaness 2 we=ip £3§
633 | iCon quién conversd?
. PARETJA (HOVIQ) . ceiuirsnraarrnsannens
{INDAGUE) (Con algulen méa? . B
. . C
. D
(MRRQUE TOOAY LAS QWE CORRESPONTAN] ' . ?
OTROS FAMILIARES....... .G
PROVEEDOR DE 8ALUD....... L
PROMOTORA COMUNITARIA. . ve14s + I
FIGURA RELIGIOSA.....vivavsreanrsrssd
PROFESOR/MAESTRO. ..\ sinreaand
OTRO X
. {ESPECIFIQUE)
HO SRBE/NO RESPONDE . ...avuvravsrasin 2
634 | 2Tomd usted alguna decision o hizo
alge como resultado da haber visto o . . , 5I... berasimnuresesrenanasea X
. gacuchado estos mensades? '
BOuiisansaneainisentrnntiscsers & e 636
835 4Qué hizo uated camo repultadc de haber escuchado o .
visto estos mensajes? DECIDIC EVITAR RELACIONES SEXUALES .. A
- - DECIDIO CUIDARSE PARA EVITAR
EMBARRZO . soavsonssaainsensosnnssass B
DECIDIO ESPERRR PARA
CASARSE/FPORMALIZAR . o v ccassvcnresss C
MARQUE TODAS LAS RESPUESTAS DECIDIO CONVEASAR CON LA PAREJR
. SOBRE PLANIF.FAMILIAR/HETCDOS.....D
DECIDIO ESPERAR ANTES DE TENER
OTRO HEJO0.urerrvurarvarrarsnrsnnse B
VISITC KOSPITAL/CERTRO/S
PUESTO DE SALUD. ... us0avsqynuenss F
VISITO CLINICA PLANIF. FAMILIAR.....G
VISITO CLINICA DE PROFAMILIA, ., R
BUSCO INFORMACION SOBRE P.F . 1
RDOPTO UM METODG DE P.Fuuvuiuuus .
HABLO CON LA PAREJA SOBRE EL TEMA ... K
OTRO X
{EIPECIFIQUE}
HO SRBE/HQ RESPONDE...evvre-uisreanrs &
636 | :Cres usted qus tomard alguna accidén en el futuro DEFINITIVAMERTE 3I,

24
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EXPOSICION A CAMPANA DE COMUMICACION

PREGIRTTIAS Y FILIRCZ.

GhTRgoRIAS ¥ coptgon. |

€24

iRecusrda habsr visto o escuchads algdn mansaje sobre
Salud Reproductive en loa Gltimos ssin mesas?

SLuvaarrncssiarrarrarrvrecisssiass 1

HOuoe oot ittinansrrnrncanttuasiaass & s

626

€25

(Donda wscuchd, vio o leyd eatos menssies?

KARQUE TODRS LAS RESFUESTAS

VIO EN TELEVISION.....
FOLLETOS/VOLANTES,/ CALCOMANIAS
EN POSTER O AFICHE...sessss
ROTULOS ER LOS BUBES..
TEATRO CALLEJERO . .svsnnruerr

PERTODICOS, .o iucvaas
CAATELES/ROTULOS. ..
SERYICIO DE SALUD..esvesnsas
CLINICA PLANIFICACION FAMILIAR.

PARROQUIA U CTRA IGLESIA .

OTRO x
(ESFECIFIQUE)

HO SABE/HQ RRGPONDE..:sussiesaorcrae 3

626

tHa viato slquna vez sata fiquray

Blerarvttnsatsnrnrsnarasornarss 1

MOuewosiessausiisssssssnnsiee 2 o839

MUESTRE EL LOGOTIPO
— ——

627

(Donde vio esta figura?
INDRGUE :En qué otro lugar?
MARQUE TODAS LAS RESPUESTAS

EN TELEVISION, .. .. uivraerars
FOLLETOQ/VOLANTES/CALOOMANIAS
EN POSTER O AFICHE....000u
EN LOS BUSES.........
FEATRO CALLEJERO. .o vueravrusrann
EVENTQ (MOVILIZACION CCHMUNIYARIA) ...
FERLODICOS.... ..
CRRTELES.

SERVICIO bE
CLINICA, PF........
CLINICA. PROFAMILIAR
EN CAMISETA.......uvviernrrannerseaa b

oTRO i X
{ESPECIFIGUE}
HO BRBE/NO REJPONEDE..vesruararsaner &

628

Qvé significs c con quéd relacicna esa figura?

INDAGUE ;Algo mAs?

HARQUE TODAS LAS RESFUESTAS

PLANIFICACION FAMILIAR svsvovnssns

SALUD REPRODUCTIVA. svavarsonnanrrnnns
DECIDIR CURNDO TENER
RELACIONES SEXUALES cvrusrieraraneans

NO TENER HIJOS MUY SEGUIDOS....
DECIDIR JUNTOS NIMERQ DE HIJOS.....s.w
DONDE BUSCAR ATENCION SOBRE PF © SR ...
DOKDE CONSEGUIR METODOS DE PP O 3R ....
NO CASARSE/UNIRSE MUY JOVEH.....euvs
SERVICIOS DE PLANIFICACION FAMILIAR...

OTRO

{ESPECIFIQUE)
NG SRBE/NO RESPONDE .o svuvunsavarnannss

.}

] X OMEXTULUNMOD

29

(ud significa para uated Salud Reproductiva?

IHDAGUE JAlgo mas?
MARQUE TODAS LAS RESPUESTAS

LA PAREJR DEBE PLANIFICAR
EL NUMERO® DE RHIJOB..:sasursasaanarun

SALUD DE LA MUJER Y EL HCHBRE.........
CECIDIR CUANDO CASARSE/UNIRSE,

TENER HIJOS..
HO TENER HIJOS MU
NG CASRRSE/UNIRSE MUY JOUIN...........
NG TENER HIJOB MUY SEGUIDOS/

HUCEQS HIJ’Q‘J.......................
CUIDARSE PARA WO TENER HIJOS.....
CUIDARSE DE ENF.TRANSMISION SEXUAL....

OTRO

(ESPECIFIQUE}
HO BABE/HO REEPONDE . 4 vuevuvusvnisianen

Tam OD,

N

iHa escuchado la frase “JUNTOS DECIDIMOS CURMDO"?

Sletarnirnariiiiininitcniananan 1 e—— 31

BOuu ittt o Ty . 2

630A VER 028 Y 630

‘SPENP.62 O
281" EN P, 830

‘NO*P.&28 Y
"NO” EN P.8%0

» 700
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SECCION 7. ANTECEDENTES DEL MARIDO Y TRABAJO DE LA MUJER

NO. PREGUNTAS Y FILTROS 3 CATEGCRIAS ¥ CODIGOS | PRSE A
792 VERIFIQUE 592 ¥ 504
ACTUALMENTE ANTERIORMERTE
CASADA Q URIDA CASADR O UHIDA I 'l )
70
NUNCR CASRDA .
© UNIDA — N
Ll 1 -]
T02 {Cudntos aflos cumplides tisne au esposc/compafezo? EDAD tiniunmasttanans beseess LI-I
703 | ¢$w (dleimo) espoas/crepadere slquna ver asistid a la eacuela, - S
colegio o universidad?
(o T farrrrrarrarasnanas 2 meie 706
704 | iCudl fue el dltime afic de estudios que 41 aprobd ¥ de qué nivel? RINGURO...... L 1 [
PREESCOLAR. ...... PR |
ALFABETIZADO . suusuuanrnnns 2
PRIMARIA...cnunnn vraaaraes 3
SECTMDARIA. Lavuan.. .4
TECHICO . unnnntanniarsnsnes 5
UNIVERSITARIA ... ivvrrnes §
HO SABE. .. ivrirruissnnssasaass 996
136 iCusl e3 [(era) 1a ocupacidén de su (dltimo) eaposoc/compatero?
. ES cecir iqué clase de trabajo hace thacia) 81 principalmente?
707 VERLFIQUE 706: .
TRABAJA (TRABAJQ) RO TRABRJA (TRABAJO)
EN AGRICULTURA ;! EN AGRICULTURA [ | 709
708 | zSu esposo/compafierc trabaja (trabajé) principalmente en TIERRA PROPIA.... 1
au propis tlerra, tierra de la familla, an tierra arrendada TIERRR FAMILIAR. 2
o en tierra de otros? TIERRR RRRENDADA. 3
-4
0% Ahora me voy a referir al trabajo suyo: .. 1 —T™ 712
thparte dal trabajo de la casa, sctuslmente estd Ud. trabajando? » cissssssaararaeens 2
ne Como usted sabe, algunas mujerss tlenen trabajos por
los cuales lés pagan en dinero ¢ on espaecia. Otras
venden algin producto, tianan un pequefio negocio o
trabajan en a1 nagocio da la familia.
, Slavvaransaaannatiiimtusssssasnns 1 712
JTiane Ud. actvalmente alguna de estas actividades o hace —
sate tipo de trabajos? HOuuroounannan daarenaeriirnaaaaa 2
711 | ¢Ha trabaiado Ud. en los Oitimoa 12 meaes? -3 1
HQ, . .
712 | ¢Cudl ea{eraj su ccupaclén, es decir, qué clase de trabajo hace Dj
(hacia) Ud. principalmente?
113 VERIFIQUE 712
TRABAJA(BA) EN HC TRABAJA(BA)
AGRICULTURA EN AGRICULTURR ] » 718
4 iTrabaja(ba) Ud, principalments su propla tlerra, en la tierra TIERRR PROPIA.
de algin famillar, en tierra arrendads, en la tlerra de TIERRA FAMILIAR
alguien mds © &n una cooperativa? TIERRR RRRENDAGR.
TI1ERRA DE QTRQO.
CODPERATIVA .
715 | iusted le trabaja(ba)a algin familiar, a otxa paxacna {empresa, PARR FAMILIAR.....:.... 1
institucidn, etc.}, o trabajaiba) por cuenta propia? PARR OTRA PERSOMA, .2
CUENTA PROFIA.. .3
716 | iUsted realiza eze Lrabaja durante todo el afio, A TRAVES DE TODC EL ARD.. 1 = M8
por temporadas del afo, ¢ s0lo de vez en cuando? ESTACIONALMENTE/POR EPOCAS,....... 2 |
DE VEZ EN CURNDQ, ... . ..iiivvnnnn 3
717 | iDurante los Oltimos 12 mases, cudntos meses trabaje? KUMERO DE MESES... .
T18 {En los meses an que Ud. trabajéd) ;Cubntos dias a la semana NUHERQ DE DIAS., o
normalmente trabaja{é) ud.z
719 Durante los Gltimes 12 meses, japroximadamante cusntos gias NUMERO DE DIAS....counu.
trabajs?
26
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293

RO, PREGUNTAD ¥ FILTROS CATEGORIAS ¥ CODIGOY PRSE A
720 | ;Recibs Ud. dinero {a usted le pagan) por su trabajo? ST tiiataanirsrirrantareasaaananns 1
1 PO eteta b venr 2 = 723
CORDOBAS C5
121 {Rormalmente Cuénto dinero le pagan por su trabajoc? POR DIAueuuususrnss 1
INDAGUE: 3Este page 8s por dia, Por semana, por quincena TOR SEHRNA. .., 540 2
0 por mes?
FOR QUINCEWA.,..... 3
POR MES.¢11uvivnnsns 4
QTRO: 999936
(ESPECIFIQUE)
22 YERIFIQUE 502:
ACTURLMENTE CASADA O
UNIDA p HO CASRDA Q UNIDA F
r I
v v
Luign dacide principalnente Quién dechde principaimente ERTREVISTADA DECIDE ..iissnnnnnnnns . 3
cdmo as gasta el dinero que <dmo aa gasta el dinero que ESPOS0/COMPARERO DECIDE .2
Ud, gana: Ud.,, su eapoao/ Ud. gana: Ud., alguien n4s, AMBOS DICIDEN ,..... . 3
cempafiarc, Ud. y su esposo/ Ud. y alguien mis conjunta- ALGUIEN MAS DECIDE . er A |
conpafiesro conjuntamants, o nente? CONJUNTAHENTE COM ALGUIEN MAS 5
.alguien nda? (SI 4 ¢ §, QUIEN/CON QUIEN)
(ESPECIFXGUE]
T23 | iEaa(escs) trabsjois) qus ud, realiza normalmente lo(s) hace en EH EL HOGAR .. T |
el hogar o fuera dal hogar? FUERA DEL HOGAR . . 2
EN AMBOS.....00 41arcrnerrrrrsnnsner
724 VERIFIQUE 217 ¥ 218:
TIENE RLGUN(R) KIJO(A} DE CINCO AROS O HENOS VIVIENDO EN EL HOGAR:
s1 ;:] NO —1 s 726
725 Quién culda normslrente de (NOMBRE DEL WIRQ(A) MEWOR EN EL HOGAR} ENTREVISTADR. 1.«
mientras Ud. tzabala? ESPOSQ/COMPRRAE!
LA NIRR MAYOR..
EL NIRO MAYOR..
LA MADRE/SUEGRA.
OTROS PARIENTES
VECIHOS. .. ..\
AHIGOB. v vaansrrs
EHPLERDR DOMESTICH, .
NIRO ESTA EN LA ESCUELA 10
CaDalvavvonrnrnnnnnnnns verrrrensaas 11
HO HA YRRARJADO DESDE
EL ULTIMO MACIMIENTO.....:vuvinness 85
OTRO: 96
(ESPECIFIQUE)
726 | tHa vivido Ud. sclamante en upa localicad o an mis de wna UNA LOCALIDAD s sswssasasassssstanse 1
loealidad desde DICIENBRE DE 19927 HAS DE UNA LOCALIDAD....:zrrunnass 2 =i 728
727 EN LA COLUMNA {4 DEL CALENDARIO ANCTE EL CODIGO APROPIADC PARA LA ACTUAL LOCALIGAD
(*1* PARA CAPITAL, "2" PAfR CIUDAD/PUEBLC Y "3" PARA CAMPQ) .,
EMPIECE €N EL MES DE LA ENTREVISTA Y CONTINUE CON TODOS LOS MESES PRECEDENTES HASTA DICIEMBRE DE 1332,
PASE A s 8OO
728 | {En qué mes y afo vino a vivir a (NOMBRE DE LA LOCALIDAD DE LA ENTREVISTA)?
EN LA COLUMRA 4 DEL CALEWDAAIO AHOTE "X" EN EL ‘H‘ES Y ARO DEL MOVIHIENTQ, Y EN LOS HMESES SUBSIGUIENTES
ANOTE EL CODIGO APROPIADO PASA EL TIPO DE LOCALIDAD ("1™ CAPITAL, “2" CIUDAR/PUEBLO, "3" CAMPO), OONTINUE
INDAGANDC PCR LOCALIDADES PREVIAS, ANOTE LOS HWOVIMIENTOS Y TIPOS DE LOCALIDADES.
PREGUWTAS ILUSTRATIVAd:
=4Dénde vivid Ud. antea de ...?
~LEn qua ma3 y aflo llegd allie
-:Em ese lugar la capital, una &igdad o pusblo, ¢ un campd?
ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL
BOQ En el yltimo afo, ;Tuvo usted alguna enfermedad vandrwa? - S terraarianaen 1
RO ......... R T I Y 2
BOOA } _ En el oltime afie :ha exparimentade alguno de loa siguientes ST g
sintomas. .. .
a) Ardor ¢ comezdn con flujo vaginal mmarilisnto o pus con mal olor?{ ARDOR O COMBZON......r.asssesal 2
0 pus <on mal dlor? -1 2
b) Dolor en ab bajo viancrs al venar ralaciones sexuales? LLAGAS/GRANQS, s sssscivcercnnn .1 2
¢} Llagas o granos en sus partes intimas?
27



- SECCION 8. SINDROME DE INMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA (SIDA)

MO,

PREGUNTAS Y FILTROS

CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A

601

iHa ofdo V4. hablar da una enfermadad llamada SYDA?

RPN T NPT

BO2

D8 cusles nedios o fuentes
ascbre ol SIDA?

JAlgdn otrd madio o fuente?

FRHOTE TODAS LAS QUE HENCIONE

de laformacién ha sprendide Ud. mas

RADIO. . .ivrnrrnrrmnnnn M an e
TELEVISION, rvvsnrs
PERIODICOS/REVISTAS,
FOLLETOS. .0umvsvaanaan
TRABAJADORES DE LA BALUD.
IGLESIAS . .ot vvnnnannas
ESCUELAS/MRESTROS, ... ..
ENCUENTROS COMUNITARIOS..
RN1GO5/PARIEMTES -
LUGAR DE THABAJO..
OTRO:

XanmEamNonw @

(ESFECIFIQUE)

8024

2Cémo plenes Ud. que una persons pusds anfermaras de SIDA?

AHOTE TODAS LAS QUE MENCIONE

RELACIONES SEXVRLES. . veuvurvvnvvnas
RELACTONES SEXURLES CON MUCKAS

PERBOMAS v v vsctsnruraraarasansriins
SEXC CON PROSTITUTAS.....
HO USD DE CONDOMES.......
CONTACTOS HOMOSEXUALES.
TRANSYUSIONES DE SANGRE
JERIRGRS, ,
POR BEgCS,
PICADURRS
OTRA,

v

QUITOS -~ vvmrrennn

KHTOmMOOOE >

{ESPECIFIQUE)

403

tPlensa Ud, que hay sigo que una parsens pusda hacer para evitar

contaglarse del SIDA o del

wirue que. causa el SIDA?

3"'501

WO SABE..:sveavrarsnnrrrrerrrsssnnns §

804

i0ud Bw puade hacer?

Algo mis?

ANOTE TODAS LAS QUE MENCIONE

SEXO SBGURC. rarivrrvrrnnnnnssscasnsash
ABSTENERSE DE SEXO

USAR CONDOM. ..
UN SOLO COMPRRE “
EVITAR SEXQ CON PROSTITUTAS....
.EVITAR.SEXO CON HCMOSEXUALES..,.
EVITAR TRRANSEUSIONES DE 3ANGRE,
EVITAR LAS INYECCIONES.......
EYITAR BESARSE.uuvuuisaaarars
EVITAR PICADURAS DE MOSQUITO
CONSULTAR CURAKDEROS...enrarsrsrsseniK

OTRO ]
{ESPECIFIQUE)

OTRO <
[ESPECIFIQUE)

NO SBABE..iivennnnviannrsrrrnrrisussard

BGS

VERIFIQGUE B804

KERCIONO
SEXQ SEGURD

KO MENCIOROD
SEXO SEGURO

p— >

806

J0ud significa para usted sexo saguro?

QTRO X
ESPECIFIQUE
RO SABE sivsvnrrrumantisssatrsnnnnnis 3

807

i{Es posible gque una perscna
virue del SIOR?

Gua perazca saludable pusda %enar el

IEETTTRTERRTIR §

Slerrrnnnanraarranans

KOuueiuansns

808

+ ¢Cree usted que las pearaons
snfarmedad, algunas veces
anfarmedad?

s con SIDA casi nunca mueren de 1a
mueren o casi siempre musren de la

CAST NUNCA..rvr:
ALGUHAS VECES.
CASI SIEMFRE..
BIEMPRE. .. v v s
HC SABE..

809

¢Piensa Ud. que aus poibilidades de contaglarae o eastar contagisds

del SIDA son paquefiad, mode
posibilidad de contagiaroe?

radas, grandes, © no tlene nlngune

TIENE SIDA.

810

(Desde que usted escuchd hablar de SIDA cambiéd usted su

comportamianto sexual, para

SI LA RESPUESTA ES “SI*
£0né hizo usted?

RHOTE TODAS LAS QUE MENCIONE

avitar contaglarse de la enfermsdad?

PREGUNTE:

(Hizo algo mas?

HO HR TENIDO RELACIORES SEXUALES.... A
YA MO TIENE RELACIONES SEXUALES..... B
COMENZQ A USAR CONDORES. curvtssarvar ©
TIENE SEXO CON URA SOLA PERSOMA,.... D
SU ESFOSO KO TIENE OTRAS HUJERES. E
REDUJC EL WUMPRO DF COMPAAEROS...... F
PIDIO FYDELIDAD AL MARIDO........rur G
DEJO DE FONERSE INYECCIONES.:....... H
OTRA X

[ESPECIFIQUE)
NO HA CRMBIADD SU COMPORTABIENTO
GEXURL . s s cvvvarauactatesersnnnruns ¥

28
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SECCION %: RELACIONES ENEL HOGAR
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3 PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASEA
VERIFIQUE 802
NO EN UNION
CASADA/ ;
UNIDA q - — GO0
hd .
¢ Quien tiene [a Uims palabre en su casa sobre lo siguients:
Usted, su ssposo/compafien, smbos de acuerdo, algulen maa? }
81 ALGUIEN MAS; 4 Guin? {(ESPECIFIQUE) ELLA ESr.AMBos oTRO NA
LVisttas o amiges ¥ & la familla? 2 3 7
+Comprar algo CAMO en ta CasA, por slempld un televisor? 2 3 4
LCuando un niflo necesita it al doctor? 2 3 v
AL educacidn da los hijoe? 2 3 ?
e,gub siimentes cocinar g'larlnmm? 2 3 7
LUso de anticonceptivos’ '
LComo disciplinar a fos hijos? ANTICONCEP.. 2 3 7
DISCIPLIRA.. 2 1 7
EN genaral, JCroe Usted que on au hogar, Su opinion Dene & IO PESO
mismo peso que la opinién de su ssposo/compalienc, mis peso, MAS PESO
MaNos Paso, 0 an general su opinién no se tiens en cuenta park MENQS PESO
naca? HO SE TIENE EN CUENTA ..
W04 [Cuando usted 3o enfenma, S Tiene quo pedie permiso 4 al
algulen para poder i ver al doctor?
RO . — 908
O08 | 256 QUi necesia Usted Gbisher permiso? ESPOSOICOMPARERD .. -1
3
OTRO FAMILIAR MUJER 4
OTRO L}
(ESPECIFIQLIE)
Con qué fracuancla llega temado 8 so/compafiers ol NUNCA. o
¢ hwfﬂ encia lieg U ape DE VEZ EN CUANDG e 02
CADAMES 0
CADA QUINCENA, o4
CADA SEMANA, . . 0%
CAS! DIARIO o
Sl por aiguna razén su esposc/compaiers no pudiess aportsr 8l 1
recursos & la famiila, ;podria usted misma cubrr las )
necosidades de la familia? NO 2 * 000
&GOmo harfa usted pana cubdlr las mecealdedes de su familla? INGRESO DE TRABAJO .., WA
AYUDA DE FAMILIARES EN NIGAMGUA 4
AYUDA DE FAMILIARES EN EL EXTERIOR w3 ]
OTRO ]
T (ERPEGFGUE
909 LEALE A TODAS LAS ENTREVISTADAS
Ahora me gustaria hacerie algunas preguntas sobre aspecios financieras. Esta informacién [a necestamos para ontendor
Ia posicién financiera de |a mujer en el hogar.
GaMa por 0l alguna ver e & r
© Junta con aiguien poue algunc de | dinero podrie usted vender siguna de las
las sigulentes bianes: cosas que usted menciond sin permiso, sdio
con permiss, 0 NO pusde vendsr nada
ITEMS POSER PURDS VENDER
L. CON ]
POUER S0LA oTRO -] [T PUEDE
PERMISO PRRMISO VERDER
¥ Tierra 3 2 3 1 2 3
b} Caaa u ofra propiedad § = 2 3 1 2 3
T T 12 s ! 2 2
grai
swm,cabauos. otc.) 1 1 2 3 1 2 3
[ padquefics
Galtinas, cerdos, etc.) ! —; 2 3 1 2 8
nes duraderos del hogar?
" P o ! 2 3 1 2 3
29



NO. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS ¥ CODIGDS PASE A
510 | En su famille, ZQuBn decids como gestar el Ingreso del hogar? ESPOSOICOMPARERD ... o '
ELLA SOLAMENTE 8.
AMBOS 3
OTROS | 8
(EBPECIFIGUE)
911 | LEB Usted mismbro de aigan tipo de grupo.? 880ciacion U s .
organizacidn que se redne frecusnternants’ .
NO —
212 LQué tipo de grupo, asoclacion U organizacion ea? PROFESIONAL ......... A
GRUPD DE CREDITO .. .8
ANOTE TODAS LAS MENCIONADAS ORGANIZACION DE M .G
SINDICATOS ... .D
GRUPO RELIGI .E
ORG.COMUNITARIO . F
ORG. POLITICA, .G
OTRO X
ESPECI
913 st 1
L Sients usied qua cuenta con &l apoyo moral da su familia?
NO 2
914 5l 1
¢Algung vez ha pansado ysted en quitarss le vide? L
NO 2 > 918
15 LAlguna vez ha intentado usted quitarse la vida? sl 1
NO . 2
916 Cree usted que una esposa pueds tenar una busna razén pare
buscar divorcio o saparacién si: 8 NO  NO
SABE
a) LEI nunca le sscucha o nunca tene an cienta sus opinionea? £ NG ESCUCHA ... z &
B) LElgoipss u fos nifioy? b) GOLPEA A NIFIOS 2 B
©} LEl no aporta suficlente diners para ella ¥ sys nifica? €) NO APORTA 2 a
d) JElia golpea frecusntemanta? 4} GOLPEA . 2 @
o} 2El andca con otra? 8] INFIEL ... 2 8
G17 | ¥ CON reapecio a 108 hOMDIes, L Gree LSBT GUE LN BSpOs0 Tene
UNA DUSNHE IRZ6N pAre SEPATATSS 31 sl NO  NO
BABE
a) Ella nunca le sscucha o nunca tene an cuenta sus 8) NO ESCUGHA, . 2 8
aplniones? b) NO HIJCS...... 2 8-
b) 4Ella ne pusde terer hijos? ©) NO LABORES 2 8
©) Ella no regliza bien las labores del hogar? d) GOLPEA 2 ]
d) £ Ella no culda bien y golpea @ sus hijos? 9 INFIEL . 2 8
8} Ella anda eon otro?
918 4 Crea usted que una ggier tiane razdn de negar sexo a su 68poso Vo
en las sigulentes situaciones? S NO SASE
a) 5 elia extd con la regla? R EERTS t 2%
b} 2SI no quiers salir embarazada? ) GOLPEA .. 1 =z 8
c) (Si#éllagolpea? d} BORRACHO. Az 8
d} (S|4 eatd borracho? a} INFIEL, 1 2 8
8) S|4l tene relaciones con otras mujeres? f RECIEMN PARIDA... 2 ]
f)  4Siella estd rocibn padida? 0) ND GANAS........ t 2 8
4,51 astd cansada, o no tiens desed (fanas)?
918 Mommquu@prmmmuhmmw«umuddnmm Y4 o4 que estas proguntas Son musy
, paro taila que uatad las contestara con sincerkind. Tamb¥én quisiera asegurarie que sus raspuestas
son totalmes mnndenclaiu Nadie més tandrd conccimiento sobre lo que vamos a discutir.
Cuande dos parsonas ée casan 0 conviven, elles usualmente compartan jos buenos y malos momentos.
En relacién con su fcompafiero (o &x), podra declrme i las algulentas sitvaclones le suceden (lan)
frecuentemente, a veces o nunca:
a) 4 8u ssposoicompanierc |e gusta pasar su bempo librs con chERNE.;.E. VESES '2""
uated? MENTE
b) LSu esposs/compafiaro ie lta su oplnlén en diferantes
temas? (= T T T — 1 H 3
) ¢Su esposaicompaniero es carifioso con usted? :) CONSULTA 2 a
d} { Su esposo/compaiiaro le respata sus darachos? )
€) CARIRG ... 1 2 3
d) DERECHOS . 2 L]
&2 Ahora ie voy a preguntar sobre situaclones que le pasan a GIERTAS
algunas mujeres , Digame por favor sl estan frasss san dorlaa NG
para usted o no son carias an la relacién con au Sl NO SABE
aaposc/compafiero:
8} CELOSO 1 2 8
) Su esposo/compaliers as caloso o se encla si convarsa :)) clg%?:s . : ; :
con ofro hambre. . d} FAMILLA, |, A 2 8
b} El la acusa constantemente de serle infiel, ) DOMDE ESTA, .. 1 2 P
<} El fs implda qua visite o la visiten amigas. o) INGRESO ... .} 2 8
o) El trata de Umitar su relacion con su familia,
#) El insiste slomgpre en saber dande esta.
9} El lo oculta suingreso cuando de pregunta.
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NO, PREQUNYAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
A Alqunu vecas [a eapoaa.roomplﬂom puede hacer cosas que
r & Bu aap Rero, Por favor digame sl usted
cree que ol «posoloompuﬁero tiena razén de pegarle a.su sl NO HO
asposa/compafiera en alguna de Jas sigulentes situadiones, SABE
8) /Siella desculda la casa o los nifioa? #) DESGUIDA 1 2 . ]
b} ¢ Si e nlega a tener relaciones sexualesa con 817 B NIEGA SEXO ... crceemrrensrnssisannninsans 2 8
c) ¢ 51 & soapecha de que ella anda con otro? 6) INFIEL t 2 5 .
d) 4Si ella sale sin avisarie? d) SALE 1 2 ]
8) Alguna otra situacién? ¢ Cudl?
o) OTRO =E E) 2
{ESPECIFIQU
522 8! 1
2Cres usted que la mujer deba aguaniar que ke psguen para
manterer a la familia unida? - NO 2
v23 Desde que usted cumplié 15 aflos, yha skdo alguna vex golpeada o &l .
maltrateda fisicaments por aiguna parsona? 1
NO 3 Tt
524
2Quidn la ha golpeado o r do fish te? UNA  ALGU- MUGCHAS NO
VEZ NAS VECES
MARQUE TODAS LAS RESPUESTAS VECES
LCon qué fracusncia (LA PERSONA MENCIONADA) la goipaaba? : 2 g g
LY algulen mis? : : ; :
1 2 3 0
1 2 3 0
ESPOSOICOMPANERO 1 2 3 0
CONOCIDO ... 1 2 E] ]
DESOONOC!DO 1 2 3 o
OTRO 1 2 3 Q
(ESPECIFIQUE)
I i! Ahora 8| me parmite, voy a hacere unas preguntas sobre su relacién de paneja.
920A En o3 (timos 12 moces, cudntas | 9258 Le hlzo 1] elpotoloompaﬁem (ox) u
veoes su(s) sposo/comparians (ax). olro p ante.
ULTING ARO & RMENTE
o Ve Ms ows  on
1 4 8 v e VECRS VECES :
a) Le dio o hizo alge para humliifade?. 3 2 3 4 o H+ & 8 7 ]
b) (Amenazd con hacerie dafic a usted o ol 4 [
.aEulen carcano? ! 2 3 ¢ ® ! o
<) La empul 0 e trd alyo? 1 2 4 0 o & L] 7 L]
d) ZLe dio bofetada o e torGHs el brazo? 1 z P o [, o ) 7 2
®) ,La golpad con el pulio o algo que pudo
fveda aafo? 1 z 3 4 o, ¢ [] 7 0
f} ¢La ha patéads o amastrado” 1 2 3 4 O H» 5 L ? L
o) Traig de gsmnmmﬁ O quEmana a 1 z 3 4 o H 5 8 7 Py
D) E amenazd o usd un machets, anma 08 .
%,uoﬁoﬂgdﬁammmmwﬁ? ! 2 N 4 i ¢ * ! °
ol para tenar 2=~
relaciones sexuales aunqus usted o querla? i 2 ® ! ° 8 ° ' °
ﬁgﬁamonuaoﬁmgmﬁommhmr 1 [ o 5 L] 7 0
relaciones esles aunque usted no querfa? @ e A
K La cbllgd & realkzar alglin acto sexus] aunqus L 7
ey averla? 1 2 3 L) ¢ He 6 _ 0
926 | VERIFIQUE 925A Y P9258 l? CERO ¢ NUNGA EN TODAS LAS POSIBILIDADES oo
D——-p :
ALGUNA RESPUESTA DIFERENTE DE CERO
927 | ACTUALMENTE CASADA O S| ES SERARADANIUDA
UN(DA 0 EGPOSO ACTUALEXESPOSO .
l"l:l ULTIMO 1
\] Y
Lapeno;oa‘g’uc hize satns cozas Lapumnqu-hhlmmoouau . ESPOSO ANTERIOR ..o ETRR—-
LT actual, (Mo, enterior ak
unupooo!oompnmamrlon MAS DE UN ESPOSO ......ccocveeeienanianae i 3
2818, 16 pasd Con més e ﬂlﬂrmo npuduunmaunumo
oapoac/companero.
928A Ademis, digame usted, icuénias 9288 Ls sucedid esto Im.erion'nente'n;
veces durante los (itimos 12 meses, e
sucadid o sigulents despuds de una
pelea con su sspaso/compafiero (o ex)?
WLTIMO AR ’ ANTERIORMENTE
NO . UMA  ALGU- MU WUN
124 s e sg | VE s che W
a) LTenla moneienea y dokores?, 1 2 3 4 o H*™ & L] 7 [}
b} 4Tuwo una herida o hueso quabrado? 1 2 3 'l [ B ] 7 0
©) LFue al doctor o contro de salud a ralz del 'y
'L“ ato? 1 2 ] 4 L 7 ]
a1
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NO. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGDS PASE
A
928 | vERIFIQUE 215
CON HUDS ? SIN HLJOS NACIDOS VII_VIOB
NACIDOS VIVDS *"'—; <))
530 | Generaiments sus hijos haN estado presents ¢ han escuchads en el P 1
momento en que &l la golpeaiba) NO 2
3T [Durante [as veces que usied ha sido golpenas, 2, usled 3 ) 3
golpear a su esposc/compafiero para defenderse?
NO 2
032 | (Recuerda 8] aiguna vez ha 8KIC Usted GUION GOIPes PHIMEIa’ sl 1
NOQ F]
7]
LAlguna vez su esposa/compaeliero a goiped estando smbarazads? - '
NO 2 935
B34 L, Durante cudntos de los ernblralzol?
NUMERQ DEL EMBARAZO .....coenee.. D:]
e LAlguna vez usted le contd & aiguien su situacion? & 1
NO PR -
938
£ Con quidn habts? AMIGAS, A
FAMILIA DE ELLA B
qu.ll.: DE EL g
MARQUE TODAS LAS QUE MENCIONA c' OEUNTRCO BE BALUD €
IGLESIA H
CASA OF LA MUJER a
AYUDA PSICOLOGICA .H
OTRO PECIFIQU X
{ESPECIFIGUE] i
037 .
tAlguna vez fue & aiguno de los sigulentes lugeres para buscar
ayuda?
LEA CADA UNO 8 NO
COMISARIA DE LA MUJER 2
a) ;Comisaria de I8 Mujer? POLICIA. 2
b) ¢ Policin? HOBPITAL 2
¢) (Hospitar? GASA DE LA MUJER -2
:; ig:::‘;.':m? CENTRO DE SALUD 2
) pJuzgede? JUIGADD 2
o) 0trog? OTRO 1 2
VERIFIQLIE 837 CONTESTA 5l A ALGUNA PREGUNTA
CONTESTA NO A TODOS ? — 940
& Por qué no buscd ayude? MIEDO DE EL [
VERGUEMIA 2
CRE!A QUE NO ERA NECESARIO . .3
MARQUE LA RAZON MAS IMPORTANTE CRE!A QUE DE NADA SERVIRIA ... o
OTRO [
(ESPECIFIQUE)
NO S8ABE ]
Cuando usted ers nifig, ) Su papd ko pegaba a sumama? sl 4
NO 2
NO SABE [
41
Hasta donde usted sepa, (golpeaba su suegro & su susgra? al 3
© NO 2
NO SABE [
042 .
Ha sscuchado o visto an ¢l Jtimo afio un mensaje sobme viclencia .
intratarnilias § 1
No 2 846
32
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NO. PREGUNTAS Y FILTROS ODDIOOI Y CATEGORIAS PA:E
W LDonde vio 0 sscucht este mensaje? RADIO A
MARQUE TODAS LAS RESPUESTAS TELEVISION ]
BROCHE [+
FOLLETO, -]
OTRO X
iﬁnﬁ?ﬁuﬁ :
344 | LRecuerda lo que dects ese ?
(Recuarda lo que decis eseiescs mensajes NOMAS A LA IMPUNIDAD v vmmmsrsss A
QUIERQ VIVIR SIN VIOLENCIA wovvmssssssssssassves B
NI GOLPES QUE DUELEN NF PALABRAS QUE
HIEREN,
NO HAY EXCUSAS PARA LA VIOLENCH s D
LA PROXINA VEZ QUE TE LEVANTEN LA
MANG, QUE SEA PARA SALUDARTE .oooovvescsvvares e &
NICARAGUA SIN VIOLENCIA SERA MEJR ....... I
OTRO X
{ESPECIFIQUE)
NO RECUERDA r
a8
LRecuards usted de quidn fus o] mecsaie? LA POLICIA A
EL GOBIERNO (INIM) B
MARQUE TODAS LAS RESPUESTAS RED DE MUJERES CONTRA LA VIOLENCIA @
OTRO GRUPO DE MUJER .. D
NO SABE x
46 | Deade que usted cumpli 108 12 aios hasia hoy, (recusnda usted
" ] sl aiguien mis fuera de su esposoicompaiiero, la forzd fisicaments 8l $
.| u tener relaclones sexuales ¢ a hacer algin acto sexual que usted
10 queHs? NO 2 81
7
L Quién tus la pereona que o hizo? UNA ALGU- MUCHAS NO
VEZ NA%E svecu
VE
MARQUE TODAS LAS RESPUESTAB Y PARA CADA UNO
PREGUNTE: 2 ] 0
‘ A
LCubntas veces? H H H
2 3 0
2 ] [
2 3 0
MOTRO 1 2 3 Q
(ESPECIFIQUEY
s +Qud eded tenla usted cuando sucedid ssto por primen vax?
EDAD EN AROS CUMPLIDOB ......covsniiunniones l:]:]
INDAGUE (MAS O MENOS)
| NOsABE ]
LQué edud tenfa la otra persona? . D]
INDAGUE EOAD EN AROS CUMPLIDOS .......ovvvnnneesnes
WO SABE )
! £ Qué tanto plensa usted que esa expariencia la ha sfactado en su MUCHO 1
bienestar smoclonal o flsice: mucho, poto o nada? POCO 2
NADA L]
NO SABE []
951 | JANies que USted Cumpliens 108 12 ANOS, FOCUSNIA USied &) iguna
persona mayor que uated, aiguna vez ka toch sexusiments o le hizo 8l
algun acto sexual?
NO 2 > 058
LQud edad tanfa usted cuando sucedié asto por primera vez? D]
EDAD ENARDOS GUMPLIDOS ........copecrninis
iNDAGUE (MAS O MENOS)
NO SABE e,
LQué eded tania la otra persona? m
INDAGUE EDAD EN ARDS CUMPLIDOS ......oovvvvrnrvsrisirns
WO BABE [ ]
33
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NO. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A
T4
LQuikn sra o3a perscna? UNA . ALGU- MUCHAS NO .
LCuilintas veces sucedid? VL. '\:'Aéts:es VECES
2 3 0
MARQUE TODAS LAS RESPUESTAS FO S
2 3 o
2 3 ¢
OTRO 1 ) 3 o
(ESPECIFIQUE) :
T 885 | LQue tanto plenaa usted qUe esa experiencia e ha alociado an su ‘
blenestar smocional o fisico: (mucho, poco o nada? ggggo ;
NADA 3
NO SABE 8
T o8 :
En su opinion, LQué acios considera usted nacesarios pare
castigar a ios hijos cuando se portan mat? 8) GRITAR/REGANAR A
| b) PRIVACIONES B
i ¢} BOFETADAS [
gf,f“,:ﬂ”,:,:,ﬁgﬂ,““‘"‘_"‘ usted que podria ser utiizado como | 1 iy BES NALGAIGANILLAS ..o o
¢ GOLPES CUERFO E
n GOLPES ENLA-CARA .. .. F
¢ OTRO _
(ESPECIFIQUE)
hy NOCONSIDERA Y
857 VERIFIQUE 215 SIN HIJOS DESDE DICIEMBRE DE 1892
" HIJOS DESDE DICIEMBRE DE 1962 ? — » 1001
o958 .
L Quidn as el responsable usualmante de castigar a los nifios FELLA . 1
” cuando se portan mal, . Ustad, su ssposo/compafiero, ambos u EL PADRE DE LOS NIROS ...oconncunnimncammmonnannsesssenssenns 2
olra parsona? AMBOS 3
OTRO FAMILIAR : 4
{(ESPECIFIQUE)
OTRA PERSONA 5
] (ESPECIFIQUE)
959 | cOudntas veces en el LMo Mes sus Rijos han recibido Alguno de ]
ios siguisntes castigos? UNA ALGU-MUCHAS NIN-
. VEZ NAS VECES GUNA
a) (Gritar/regafiar? VECES ‘
b) ¢ Privaciones (no poder sallr, ver TV, stc.)?
¢} (Bofetadas? a) GRITAR/REGANAR ..........oo0.. 1 2 3 0
d) (Golpes con feja o regla en la naiga o canlias? b} PRIVACIONES.., A2 3 0
a) (Golpes en el cuerpo o ia cabeza? C ¢) BOFETADAS ... 1 2 3 0
n  .Golpes en la cara? d) GOLPES NALGA CANILLAS.. 1 2 3 0
9) (Otro castigo fisice? 8) GOLPES.CUERPO ................ 1 2 3 0
f) GOLPES CARA , A 2 3 0
g) OTRO......cce, 2 3 0

34
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SECCION 10. PESO Y TALLA

1001

VERIFIQUE 215:

) PARA MUJERES SIN HIJOS ¥ SIN MIDA Y PESE
UNO O MAS NACIMIENTOS NINGUN HACIMIENTO [ Ala
PESDE DICIEMBRE DB 1992 ? DESDE DICIEMBRE DE 1992 » MUJER
ENTREVISTADORA: .
- EN 1002 (COLUMMAS 2 A 4} ANOYE EL NUMERO DE ORDEN DE CADA NIRO HACIPO DESDE DICIEMBRE DE 1592 QUE AUN ESTE VIVO.
- EN 1003 AMOTE EL HOMBRE DE LA CNTREVISTADR Y DE CADA UNQ DE SUS HIJOS NACIPOS DESDE DICIEMBRE DE 1992
~ EN 1004 ANOTE LA FECHA DE MACIMIENTO DE TOPOS LOS HIJOS VIVOS NACIDOS DESDE DICIEMBRE DE 1992.
- EN 1006 Y 100% AHOTE PESO Y TALLA PARA Lh ENTREVISTADA Y SUS HIJOS VIVOS,
NOTA: TODAS LAS ENTREVISTADAS DEBEN SER PESADAS Y MEDIDAS, AUNQUE HO RAYAN TENIDO HIJOS O TODOS SUS HIJOS HAYAN
MUERTO, SI HAY MA# DE TRES HIJOS VIVOS HACIDOS DESDE DICIEMBRE DE 2992 USE FORMULARICS ADICIORALES. :
' H lﬂ ULTYMG HACIDO BI PERULTINOG 4| AMTEPENULTIMO
ENTREVISTADA VIVO HACIDG VIVO HACIDO VIVO
{NOMBRE) (FOMBRE DE P212) (NOMBRE DE P212) {NOMBRE DE P212)
1003 | NOMBRE
1004 | FECHA DE MACIMIENTO 3 7 VU, [ ¢ VA [5) ¢ VAR
0E P215 115 MES, .. ..o HMES ., .aasas
ARG, ARO, ., ARD, .,
1005 | VACUNA BCG (CON CICATRIZ EN ] SE VIO CICATRIZ,...1[$E VIO CICATRIZ....1] BE VIO CICATRIZ....1
BRAZO IZOUIERDO) .
NO SE VIO CICATRIZ.2|NO SE VIO CICATRIZ.Z | HO SE VIO CICATRIZ.2
o | an oo | [T, 0 |00, O (00, O O
[] ] []
+ 1007 | sE L& ToMO 1A TALLA f | ACOSTADO........ 1 |ACOSTADO.......... [ ACOSTADO....,..... 1
{TAMARO} ESTANDO ACOSTADO
O PARRDO? DE PIES, sseeu-. 2 |DE PIES,uvvuisnsuse 2| DE PIEBusnianeyras 2
1008 | PESC {en Xilogramoa)
0 (1130 - O
1005 | FECMA DE $ESO Y TALLA DIA...... e DIA...... Thsee aees DIA.......
MES....0vunn MES..uuus Seraeanes MES.0oenns
ao..| ] mo..[ | po...| | ao...| |
1010 | mEsvLTADO MEDIDA..,,.¢rs..., 1| NIRO MEDIDO...... 1 }NIRO WEDIDO...... 1| NIRO MEDIDO...... 1
WIRO ENFERMO..... 2 {NIRO ENFERMO..... 2 HIRO ENFERMO,.... 2
WO PRESENTE....... 3| NIRO MO PRESENTE. 3 |NIRO MO PRESENTE. 3| MHIRD MO PRESENTE. 3
RECHRZO. . .ovvssvv. 4f NIRO RECHAZO..... 4 | NIBO RECHAZO..... 4 | NIRD RECHA20..... 4
MADRE RECHA20.... 5 |MADRE RECHAZO.... 5| MADRE RECHAZO.... 5
OTRA: OTRO: 1 RO: 6 RO [
{ESPECIFIQUE) {ESPECIFIQUE) {ESPECIFIQUE) (ESPECIFIQUE)
1011]  MOMBRE DE LA HOMBRE DR ED
- PERGORA QUE MIDIO: — ASISTENTE; — =P
1012 HORA DE FINALIZACION HORA
MINUTOS,
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Counnr.l.o_a Acerce-de la

OBSERVACICNES DE LAk ENTREVIBSTADORA
(Paza &4t llenado tan pré;nto st termine la entrevista)

P S A T

entraviste:

Compntarios sobra

preguntas sspacificas:

Algan h_tm cclantq;Loz

)

Noabre de la Supervisora:

Fecha:

CBSERVACIONES DEL CODIFICADOR

Heombre del Codificador:

Fechat
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INSTRUCCIONES:,
EN CADA CASILLA 50LO
DEBE APARECER UN CODIGO.LAS COLLMNAS
1,3Y 4 DEBEN LLENARSE COMPLETAS.

- INFORMAGION A SER CODIFICADA EN GADA COLUMMNA

coL. 1 Emb Uso de Antk P
N HACIMIENTOS
E EMBARAZOS
T TERMINACIONES

O NINGUN METODO

1 PILDORA

20

3 INYECGIONES-

4IMPLANTES

5 VAGINALES

4 CONDON

7 EBTERILIZACION FEMENINA
 ESTERILIZAGION MASCULINA
@ RITMOMETODO DE CYULACION
ARETRO

- X OTRQ

[ESPECIFIQUE}

COL. 2 Discontinuidad de Uso Anticonceptivo

1 QUEDO EMBARAZADA MIENTRAS LO USABA

. 2 DESEABA QUEDAR EMBARAZADA

3MaRIDO DESAPROBO

4 DESEABA METODO MAS EFECTIVO

EMOTIVOS DE SALUD

& EFECTOS COLATERALES

7 ACCEBO/DISPONIBILIDAD

BCOSTO

9 USO INCONVENIENTE ,

0 BEXO POCO FRECUENTE

F FATALISTA

A DIFICIL QUEDAR EMBARAZADAMENOPAUEBIA

B MARIDO AUSENTE

D DISOLUCION CONYUGAL/SEPARACION

XOTRO

(EGPECIFIQUE)
ZNO SABE

COL. 3: MatrimontofUnién
-X EN UNION (CASADA § UNIBA}
O NO EN UNICN

COL 4: Movimb ¥ Tipoa de L
X CAMBIO DE COMUNIDAD
1 CAPITAL
2clUpan
3 CAMPO
4 EXTRANJERO

o8 MAY o1 W WAY &
1 04 ABR 02 02 ABR o4 1
9 08 MAR 02 DY MAR 03 ®
9 02 FEB 04 o FEB 02 9
B 01 ENE 08 06 ENE 01 8

7 ohe 08 [ T AR

11 Nov 07 o7 Nov 1

1 ocT o8 6 ocT 1

®  sEP 0 [T
1 o8 AGO 10 10 AGO o8 1
¢ o7 L 1 LU R, B
g 08 JUN 12 2 JUN o0 9
T o8 MAY 13 15 Ma¥Y o5 7

o4 ABR 14 14 ABR 04

03 MAR 15 15 MAR @3

2 FEB 18 1 FEB 02

o ENE 17 17 ENE o1

e § L3 [ J S

o WOV 1@ 1 HOV 0

10 ocT 20 0 0CT 10

0 SEP Nt M BEP 0
100 AGD R 2 AGO 08 1
0 o WL B KT R A
P08 JUN 24 # WUN W 9
8 05 MAY 25 % MaY 08 8

M4 ABR 28 28 ASR o4

03 MAR 27 7 MAR 03

@ FEB 28 8 FEB 02

M ENE 2 % ENE ot

e ® N TR N

1 oNov N 3 OHV N

10 ocT 3.2 2 0T 10

% BEP 3 SEP 00
1 oa AGD 34 M AGO o8 1
e 07 JUL 3 LLICTTRR. B
¢ 08 JUN 08B 3B N 8 @
& 08 mAY 97 7 MAY o5 &

04 ABR 3 ¥ ABR 04

0 MAR 39 9 MAR 03

02 FEB 40 40 FEB -3

o ENE 41 4 ENE O

T T 42 & oz

1M NV 43 4 MY N

10 0CT 4 4 0CT 1

% GEP 45 4 BEP 0
1 o8 AGO & @ AGO 08 9
0 o7 UL 47 a o e e
P08 JUN 4 4 N 08 %
400 MAY 49 49 MAY 08 4

o4 ABR 5D 50 ABR 04

0 MaR 81 51 MAR 03

@2 Fe@ 82 52 FEB 02

1] ENE 5 83 ENE 1]

70 & @ big 17

1 Noy s 58 NOV 11

10 ocT B 8 0T 10

® SEP & 57 8EF on
1 08 AGO 88 63 AGO 08 1
s o L B Ju oo @
9 08 N 8 80 JUN o5 #
3 o8 May 81 [} maY [ 3

™4 ABR @2 62 ABR 04

0 MaR 82 8 MaR 03

02 FEB o4 o4 FES 02

01 ENE & 88 ENE oy

Wz 12 tETTe ® O 12 1
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SAC Repiblica de Nicaragna
INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS ¥ CENSOS
Encuesta Nicaragttense de Demografla y Salud, 1997/1998

CUESTIONARIO DE HOMBRES
IDENTIFICACION

DEPARTAMENTO  +svusunvensnnnssnsssssnasacsnssnns
MUNICIPIO 4uusvnenvnevsvsunnsnsonsnsosnnsnsonns
DISTRITO  4evuvvnvsunoraneenronsssnsrensnesesns
SEGMENTO CENSAL +....vuvuersnes e Ui
CONGLOMERADO DHS  ...evvveennnnnnns P
NUMERO DE HOGAR DENTRO DEL CONGLOMERADO ........

NOMBRE DEL BARRIO, LOCALIDAD O COMARCA

DIRECCICN EXACTA DE LA VIVIENDA

NCMBRE DEL (LA} JEFE (A) DEL HOGAR

NOMBRE Y NUMERC DE LINEA DEL HOMBRE

.

VISITAS DEL ENTREVISTADOR

1 2 3 VISITA FINAL

FECHA DIA
MES

NOMBRE DEL ARO l 1] 9
ENTREVISTADOR i NOMBRE
RESULTADO RESULTADO L
PROXIMA VISITA:FECHA NUMERC TOTAL
HORA : DE VISITAS D

CODIGOS DE RESULTADO;

1. ENTREVISTA COMPLETA

2. AUSENTE

3. APLAZADA

4. RESPONDIDA PARCIALMENTE
5. RECHAZADA

€. INCAPACITADG

7. OTRO

(ESPECIFIQUE)

%UPERVISORA: CRITICADO EN ELJCRITICADC EN LA
CAMPO POR: OFICINA BOR:

NOMBRE —_ — m ——— _—
el — M

DIGITADO
POR:
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SECCION 1. ANTECEDENTES DEL ENTREVISTADO

. ) PASE
No PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS ¥ CODIGOS A
10

ANOTE LA HORA DE INICK) DE LA ENTREVISTA
102 || Primere me gusiarda hacetis Algunias pregunias acerca de Usted ¥ de su hogar. Antes de que
usted cumphens 108 12 808, L G5nde Yivid Usted I mayor parts del Bempo; o0 1 capital, sn
olre ciudad 0 pusblo, on o CAMDO 0 #n & AXrANO?
109
LCudnto tempo tens usted viviends squl an! ' SIEMPRE
(LOCALIDAD BE LA ENTREVISTA) [T
VISITANTE I
104 | Anbes ce que usted vinkers & vivir aqUl, 2Vivia en la capital, en otre cludad o pusbio, en of EN LA CAPITAL .1
0RO O 8N o extranjeno? CIUDAD O PUEBLO . w2
EN EL CAMPO ., .3
EN EL EXTRANJERO 4
108 § LEn qué fecha nacid usted? oA
59 81 NO SABE DIA O MES, (Y] S
INSISTA CON EL ARO, 81 NO SABE ANCTE 9908 ARO st l I
109 ] cCubatos afos cumplidos tene cated? EDAD ENAROS COMPLIDOS .. || |
" COMPARE 105 Y 108, CORRIJA 8 SON INCONSISTENTES
107 | (Alguna vez asistio usted & un cantro de enseRanza prmaris, secundars ¢ universtenia? :Io 1 a
d  —i
100§ ;Cudl fus ol ORImo #fic e astucios que Usted RprobS Y 4 que Rivel? NINGUNO oo imrrsramonirsonson 000
PREESCOLAR ....ovvrvcrrsrasrarmsaneen 1
ALFABETIZADO........ooocerreree s 2
PRIMARI, ... crrrrerrermsssresessenens 3
BECUNDARLA ........ccoccovrreernneen .4
TECNICA cocvvoeeerreersnsseesssseessensen 5
UNIVERSITARW 11ocoovrnrsenrisrcerion [
110 MENOS DE 23 AHOS 25 AROS O MAS
VERIFIQUE 108: ? ] o M
111 | tActusiments asiste a aigin centro de enseflanza primaria, secundaria o universitaria? $i { m—til3
NO 2
12 | 4Cudl fue a razén principal por la que ustad deid de estudlar? SE CASOIUNIO vocvrerevsnreensvrsssssssssns o1
PARA AYUDAR A LA FAMILIA EN
LA FINCA © EN LOS NEGOCIOS ...
NO PODIAN PAGAR LA ESCUELA ..
NECESITABA GANAR DINERO
SE GRADUOITENIA SUFICIENTES
ESTUDIOS.
NO QUISO SEGUIR ESTUDIANDD
ESCUELA MUY LEJCS.
OTRA
{ESPECIFIQUE
NO SABE %
113 NINGUNO, PREESCOLAR, SECUNDARIA O
COTEJE 108:  ALFABETLZADO O PRIMARIA I? UNIVERSITARIA
O o115
4 LPuede Ustod loet y entender una carta o un periddico con faclided, con CON FACILIDAD ...
dificutad o no psde? CON DIFICULTAD .
NO PUEDE LEERLO ... 118
115 | sLoe usied usuaiments o periddico o una revista al Manos una vez por semana? L] 1
RO coseoisceeensnsssssosssessessarsesssepesesrsrane 2
118 1 :Genernimente sscucha ustad la ragdio todos los dias? L] 1
NO o s 2
[TV usted TeWAIAKN al Menos una vez por samana’
177 81 1
NO 2
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NO. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS ”:‘
‘ sl 1 1
t1e £Eatd utted radwando sotusimenie? . o 2 —pi2
118 | ¢Ha realizado usied sigdn trabejo sn los GRimos 12 meses? st 1
NO 2 $ 201
120 [ 4 Cud tipo de trebajo readiza uxted principalmente? D]
121 | COTEJE 12¢:
TRABAJA EN NO TRABAJA EN 1 128
AGRICULTURA E AGRICULTURA
122 | eUsted trabajs principaiments an su propla tiers, en la berma de algin famillar, en ters TIERRA PROPIA :
wrendaca, on |a berra de siguian mis, ¢ on una cooparstiva? TIERRA DE LA FAMILIA ..
TIERRA ARRENDADA
EN TIERRA DE OTRO ...
COOPERATIVA
129 folleted fo trabajabe) @ axin famiisr, & ol pencria (empred, nstitucién, eic} o PARA ALGUN FAMILIAR 1
trabaja(ba) por cuents propia? PARA OTRA PERSONA
CUENTA PROPIA. ..
124 ] tUsted resliza see trabajo t0do ol a0, por iemporadas del afio 0 800 de w2 en cuwndo? FODO EL ARQ 1 Ap126
POR TEMPORADA DEL ARO .2
DE VEZ EN CUANDO .3
Gimos 12 mibas, Mases reatizts usted ase trabajo?
125 ] Ourarte lon 12 » Loubos e No. DE MESES ......oooccnmicmmmemmmmmemneissiossn
126 | :Cuinto gans usied por s trebajo? PORDA ......
POR SEMANA .
%%’E’{JE 81 ESE INGRESG ES POR DiA, POR SEMANA, POR QUINCENA O POR QUINCENA .......... 3
PORMES .......ccoocrcoanned 4
OTRO
(ESPECIFIGUE)
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‘SECCION 2: REPRODUCCION

PASE A

NO- PREGUNTAS ¥ FILTROS CATEGORIAS ¥ CODIGOS
201 || Ahora me gustarfa hacerle afgunas pregunias scbre los hijos, s4io me Interssa L]
saber sobre sus hijos propios, no los de crianza o adoptados. NO 2 et ope
4 Usted tiena o ha tenido hijoa? i .
w2 I hil ted actual l te? sl !
mante
¢LTlene hijos o hilas que vivan con usted actual NO 2 204
203 | ¢Cudntos hijos varones viven con usted? HIJOS EN LA CASA oo
2Cudintas hijas vivan oon usted?
HIJAS EN LA CASA ... s essasanens
(SI NO TIENE, ANOTE *007) ’
264 || sTiens usted hijos o hijas que edtin vivas pero que no vivan con usted? L T 1
NO 2 208
5 hi| vl
204 L Cudntos hijos varones estén vivos pero no viven con usted? HUOS FUBRA oo
L Cuéntas hijas estdn vivas pero o viven con usled?
HIAS FUERA .......ccccovccniinnisiiemiinnen
(S| NO TIENE, ANOTE "00")
208 § ¢Ha tenido uated hijos o hijas que nacleron vivas pero que murleron daspuds? St 1
S NO TIENE, PREGUNTE SOBRE ALGUN HLIO QUE MOSTRO ALBURA NG 2 f 208
SENAL DE ViDA PERG SOLO SOBREVIVIO ALGUNOS MINUTQS/DIAS
207 Cud hij era?
+Cudnios hijos varones han mu HLIOS MUERTOS ...ocomississsnss
2 Cudntay hijas han muerto?
HIAS MUERTAS ........commmnnmnnn
(S| NO TIENE, ANOTE "00%)
208 SUME LAS RESPUESTAS DADAS EN 203, 205 Y 207 Y ANOTE EL TOTAL TOTAL ED
‘SI LA RESPUESTA EN P201 Y P208 = “NO", ANOTE 007}
209 COTEJE PREGUNTA 208:
Sélo para estar seguro de que esta informacion estd comecta. 4 Usted
hatenido untolatde /__ ¢ / hijos durante toda su vida? LEs esto
comacto?
1, INDAGUE Y CORRIA
Sl NO 20 A 208 S| ES NECESARIO
210 COTEJE 208: HA TENIDO HIJOS ? NUNGA HATENIDO [ > 300
2104 | LEn qué techa nacld su utimo hijo? DIA
MES ... bt -
ARO .
210B | Da fos hijos que usted tlans, 4 Con cudnias mujeres jca ha tenido? NUMERO DE MUJERES .......... [:]
216C [ Da los hijos que usted Vene, ¢Hay alguno que no lleva su apellide? sl . 1
NO o F»210E
210 Si le respuesta es *SI°, L Cudntos? NUMERD
De los hijos que usted tiene, ¢ Hay alguno al cual no le pasa
210E | regutarmente aporte econbmico? 8l
2 ——Jp 2106
210F 1 Silarespuesta es"Si", ¢ Cudntos? NUMERO
210G COTEJE 2104, ULTIMO HIJO: HACIO A PARTIR DE ? ANTES DE DICIEMBRE DE 1982
DICIEMBRE DE 1992 1 o Jo
211 LUsted querla tener ese Gitime hijo én ese momanto, o usted TENERLO EN ESE MOMENT®Q ..
hubisra preferido tenerio mas adelante o hubiera preferido TENERLO DESPUES ...........
ne tener mas hijos? NO TENER MAS HIIOS
3
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SECCION 3. PLANIFICACION FAMILIAR

PREGUNTA 301 Y°Z° EN 302 HAGA LA

ERCIERRE EN UN CIRCULO EL "1* EN LA P301 PARA CADA METODO HENCIONADO ESPONTANEAMENTE . .
LUEGO CONTIMUE DE ARRIBA RACIA ABAJO CON LA COLUMMA 302 Y LER EL WOMBRE DE CADA METODO NO MENCIONADO ESPCNTANEAMENTE,

mB‘WGRCMOEL‘fBIWﬂmE.'IWO.YEL'S'BINOLORECONWE.LUEGOPARAGAbAmOONGOWO'VEN

00, Ahora me gustaria conversar con usted scbre planificacion familiar, es decir acerca de los diferentes métodos que
und parejs puede usar para avitar o demorar un esbarazo.

hablar?
{HO HENCIOMARLE EL METODO)

301 ;Qué métodos conoce Ud. o de cudles ha oido

302 Conoce Usted o ha olde
hablar de {HETODO NG
HENCIANADO EN PREG. 301)

TIPONTANED 1] NO

303 Ha usado su esposa/compafiera o
usted alguna vez... (METODO CON
CODIGO “1% ¥ ™2* EN PREGUNTAS 301
Y 302)

.3.1| PABTILLAS {PITDORAS, WIMIPILDOBASR): Las
mujeres puedsn tomar una pastills todos

los dias.

e

t 2

EEI TT0 (¥ OB COBKE}: La mujer puede
pedir a un nédico ¢ enfermera qua
le coleque un Aparato en la
matriz.

ESI TWYECCIONES: La mujer pusde pedir
a uh BAALCO O anfertera que le
aplique una inyecclén para evitar

quedar smbarazada durante varios
mHSES .

Ei rnmm"_"m':a 1a mujer pusde
pedir a un médico o snfermera que le
coloque debalo de la pliel del brazo

cipsulas{tubitca, alambritos) que

impiden que ealga embarazada durante
5 afios,

P | 4_|-.| -

Es' TARLETA, OVULO, JALEA: La mujer
puede colocarse dentro de la vagina
uha tableta, dvulo, espumh, Jalea,
crema, antes da tenar ralaciones.

<«

EGI COMDON  {(PRESERVATIVO) @ Los hoabréas
pusden usar una fundita de goma
puesta en el pane durante las
relaciones sexusles.

ET‘ EFTERILITACION FEWERTNA
(OPERARSR) : Las mujersa pusden

haceras una oparacién sencilla
PALA PIGPAZATSS PATM N tener min
hijos.

EBI BSTERILIEACION MASCULINA
{VASECTOMIA) ¢ Los hosbres pusden

hacarss una pequefia operacién
para avitar tener mis hijos.

4—--' 4-LJ .Qq—l

JHe tenido Ud. una operacin para evitar iner
miks hijos?

?9! AIBD O METCDO DE OVULACION:
Las parejas puedsn evitar tener

relacicnes durante varlos dias de)
mas, cuardo la pujer tlene més
posibilidad da quedar embarazada.

+— 4

zol RETIRO (COITC INTERRUPTO): Lus hombres
pueden ser cuidadossc y retirarsze antes

de eyacular (terminar).

11| OTROS MEYODOS: :Ha oido uated
hablar de alguna otra forma o
mdtodo uaado por lae mujeres o los
hombres psta evitar emberazos?

{ESPECIFIQUE)

{ESPECIIQUE)

304 COTEJE 303, HA UZADO POR

LOMENDS UN
METODO

=

HUNCA HA USADO
'T’ oo >0

™ PASEA sO7
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No- . PREGUNTAS Y FILTROS "CATEGORUAS Y CORIGOS A
sow | VERIFIGUE 303: NO HA UBADO CONDON/
HA USADO CONDON/ ‘:"-'-' PRESERVATIVO O 307
PRESERVATIVO -
04D : N
En los (ifimos & meses, (Ha usado usted condén/preservativos? :lcz ;
w7 tActuaiments, esti usted o su ssposs/compafiera usando aigin 8 . 1
método parm evitar o demorar &l smbarezo? NO 2 _L 2309
208 LCudl método estin usando? PASTILLAS, 017
5 L1 P, 02
INYECCIONES ... .03
IMPLANTE ;04
ESPUMNOVULOIJALEA..... .......................... 05
CONDON.., J— 1
ESTERILIZACION FEMENINA -.......onroorerr o7 | "
ESTERILIZACION MASCULINA ., 08
RITMO O METODO DE QVULACION............ 09
RETIRO....cccunimmmmmmnmsassmmmnsssssssssssemssrasones 10
OTRO : 88 |
(ESPECIFIQUE) .
309 g&u;luh::bnpﬂndpalporhquombdommdmﬂonm ES SOLTERD. . w11
n usando mngdn métode para evitar o damorer ol embarezo? RAZONES RELACI CON
FERTILIDAD
No tiane ralaciones sexusiBs.........uueiren 2
Relaciones sexuales poco frecusntes .......... 22
Esposw/compaferaestionla . ]" *315
menopausia/esteriizada..........cociciecennn 23
Esposa/compaliara tiene dificuited pars
quedar emMbarsZada...........uciuiariinnsneansiin 24
Esposa/compafisra esta en
postparto/amamantando

Quieren tenar mas hijos

Esposs/compafiera astd embarazada 27

RAZONES DE RECHAZO
Qpueslo gl uso de métodos

Otras parsonas s opohen ..
La religién i prohibe

FALTA DE GONOCIMIENTOS
No conoce ningdn métado, .
No saba donde conseguiros...........

RAZONES RELACIONADAS GON EL
METODO
Problemas de salud ................
Misdo a los efecios ueunda
:n tiene como conuguldwuun
(13 "

ES OPCIONDE LA MUJER
FATALISTA .

QTRA ]
{ESPECIFIQUE)

NO SABE . .88
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NO. PREGUNTAS ¥ FILTROS GCATEGORIAS Y CODIGOS Lpasea
M st 1 ——p33
¢Plensa usted (o su upouloomplﬂm) usar aigdn método durants NO - ‘2
los préximos 12 meses?
NO SABE 8
M2 Pianaa usted (plensan ustedes) usar aigin método en el futuro? TR 1
HO. 2
NO SABE : 8 Topan
33 LCudl método preferiria (n) usar? s.lll»fmms 7
' INYECIONES
IMPLANTE :
ESPUMAOVULOMUALEA ........ooeereeesrurmirasiomssssnies
CONDON
ESTERILIZAGION FEMENINA..... 216
ESTERILIZAGION MASCULINA.. ,
RITMO © METODO DE OVULAGION..........ccecrssssen 03
RETIRO...... 10
QRO o
(ESPECIFIQUE)
314 ¢Cudl s la razdn principal por la cual usted no plensa usar HO CABADOIUNIDO ccovvvvvcasssnssivinmnsmregprisgssasssasinss 1
Ringdn método? RELACIONES SEXUALES NO FREGUENTES R
ESPOSA/COMPARERA ESTA EN LA
MENCPAUSIWESTERILIZADA..............cocvoveioees 2
. ESPORACOMPARERA TIENE DIFICUI.TAD
PARA QUEDAR EMBARAZADA ..
QUIEREN TENER MAS HIJOS
ESPOSA/COMPARERA ESTA EMBARAZADA..... 27
OPUESTO A LA PLANIFICACION FAMILIAR ...... 31
SU ESPOSA/COMPARERA DESAPRUEBA......... 32
OTRAS PERSONAS DESAPRUEBAN 33
LA RELIGION LO PROHIBE.......... M
NO CONOCE NINGUN METORO 43
NQ SABE DONDE CONSEGUIRLOS
PROBLEMAS DE SALUD
MIEDO A LOS EFECTOS
SECUNDARIOS/COLATERALES ...........oo.ccmne 62
FALTA DE INFORMACION/DIFICIE DE
CONSEGUIR
PRECIO MUY ELEVADO ...
SON MUY INCOMCDOS
INTERFIERE CON LOS PROCESOS"
NORMALES DEL CUERPO..
ES OPCION DE LA MUJER
FATALISTA
OTRA 08
{ESPECIFIQUE)
. NO SABE. 88
Nna LEsta usted de acuerdo o en desacusrdo con que las parejas ysen DE ACUERDO, 1
algun método para eviter o demorar un embarezo? EN DESACUERDO 2
NO OPINA 3
31 ] LEsta usted de acuerdo o en desacuerdo con qu# la Informaciin RADIO ND
sobre planificacidn familia d g a, 2
T8 p n liar s8a proporcionada por: o sion 2
¢La radio? c. PERIODICO/REVISTA. 2
LLa televisidn? d. AFICHE ...... 2
Luna ravista o periddico? e FOLLETOS .. 2
LUn afiche?
2Un fotieto?
7 ¢Ha oldo, visto o leido usted algo sobre planificacibn familiar en los C NS
(iimos meses? A RADIO 8
b, TELEVISION 8
LEn la radie? ¢. PERIODICO/REVISTA.. 8
¢En la television? d. AFICHE 8
LEN una revista o periddico? 8, FOLLETOS .....ooovsunreesssssnisssismsonnions 8
LEn un afiche?
LEn un folieto?
38 ¢En los ditimos meses ha hablado usted con algin amigo, vecine o Bl ' 1
anenta scbre plantficac m
P re plantficacion famillar? NO .. >4t
3o ¢Con quién ha hablado? ESPOSAICOMPANERA ..vv.coooovmenscrscoeerss e emssises A
B
LAlgulen mds? PADRE ... c
MANA(S) ..... : |
(ANOTAR TODAS LAS CATEGORIAS MENCIONADAS) e R —— °
HIJO(A) : F
SUEGROA) .o\rvvvrersevresemseessssarssmss s sssttosemseaseessoee G
AMIGOSVECINOS .ooveenemmssmmsmsssrssssssmomememenmssistin H
OTRA, : X
(ESPECIFIQUE)
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SECCION 4. NUPCIALIDAD

NO. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASEA
Y - CASADO 1
¢Esti usied actusiments unido o casado? UNIDO 2
MO ESTA EN UNION .......oooonnmanmmimmsssssssssssssess IS --—bl 44
NUMERO DE MIMJERES . !
4 L Con cudntas mujeres convive usted maritaimante (cudntas mujeres tisne | NUMERO DE MUJERES ...sssssmmsmmmens a7
usiad)?
“ Tiene usted actuaimente relaciol las CON UR jor fija, con’ CON MUJER FLA !
Lne nes saxuales con una mujer fje, CON MUWERES OCASIONALES
mujeres ocasionales o no tene 7
pareia NO TIENE PAREJA ....
408 81, CASADD 1
(He estado usted casedo o unido alguna vez? 81, UKIDO 2
NO s P40
“5 2 VIUDO 1
LEstd usted actuaimente viudo, divortlade o sepanado’ DIVORGIADO 2
SEPARADO 3
“«7 ¢ Ha estado usted casado 0 unkio sdo una vez o mds de una ver? UNA VEZ 1
51 MAS DE UNA VEZ: MAS DE UNA VEZ ‘-‘J
Ho.DE VECES.
{Cudnias veces? D
| coreie or |
SE HA CASADO 5E HA CASADO O
0 UNIDO UNA SOLA VEZ UNIDO MAS DE UNA VEZ )
! : [ILT—
LEn qué fecha as casd o unidé?  Ahora, vamos hablar de la primera
esposa/compafiera que usted tuvo. NGO SABE ARO ooe
2En qué facha se casd o unié ustad por
primera vax?
“w 4Cudnios afios de adad tenfa usted cuando se casé o unld por
primers vez?
410
Ahora necesito hacarle algunas preguntas sobre su activided sexual para
Gonocer mejor algunas cosas sobre planificacién famillar.
¢Cuiindo fue la Uttima vez que usted tirvo relacionas sexuales con su
a3posa 0 compaliera?
4104 NO CONOCE CONDON
COTE.JE 301, 301A Y 302:
CONOCE CONDON I Alanos hombres usan presarvatives, | S
\ 2 o8 decir una fundita de goma puesta | o
LLa ditima vez que usted tuvo on ol pane durante la relacién sexual.
ralaciones sexuales (con su La ditima vez que usted tuvo
sSposR/compariena) usaron felaciones saxuales usé CONDON?
CONDON?
M L Usted conoce algin lugar donds puede ulf condones? .
con
L NG ....._, 415
414 S8ECTOR éuauco
4
LCudl es sse lugar? HOSPITAL
SI MARCO "HOSPITAL, POLICLINICA, CENTRO DE SALUD, Pl T
PUESTQ SALUD O CLIMICA PRIVADA", PREGUNTE EL PUESTO DE SALULR MEDISO,
NOMBRE. CASA BASE
SECTOR PRIVADO
(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO) CLINICA PROFAMILIA ..
CLINICA DE IXCHEN..
{ESPECIFIQUE)
NO SABE 98
418 EDAD A LA PRIMERA RELACION .........
Qué edad tenf, 1 '
LQué edad tenla usted cuande tuvo su primera relacién sexual? PRIMERA RELACION CUANDO 8E ED

CASO O UNIO
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SECCION 5. PREFERENCIAS DE FECUNDIDAD

NO. PREGUNTAS Y FILTROS g  CATEGORAS Y CODIGOS JIASE A
8ot VERIIQUE $08: 1
NO ESTERILIZADOW) EL QO ELLA (| . »
15014\ COTENE 404: I
NO GASADO O UNIDO ) CASADO O UNIDO — .
. ACTUALMENTE 'ACTUALMENTE * » 603
. PAREJA NO TIENE ™
SEXUAL FLIA T PAREJA > 808
LLOCARONAL, AUl )
803 LEsth su ssposa 0 Mujer (compaliars) smbarazeds 8
. achuaimenie? ND
INSEGURO
S04 Cuando eita 8l smberazads, maumuquﬂc“ PR
smberazada en ese momaenic, & saperer il Yerepo, o
NO QUERIA TENER MAS HUOS,
508 A} ESPOSA/COMPARERA NO B) ESPOSACOMPARERA
ESTA EMBARAZADA O TENER (UN) OTRO HEG....cooiminmrinnnnnnins 1
NOTIENE PAREW (] 9
v NO TENER (MAB)....rrevsvvsssessssssss 2
Ahora le vay & hacer sigunas Ahora Ie voy hacer sigurias ESPOSA NO PUEDE TENER (MAS)
preguntas sobre ol fuatur): pragurias sobre ol futuo. HIOS. 3 507
LLo pustars tener un Dospuils 36! hijo que & EL NO PUEDE TENER (MAS) HNOS ........... 4
(ot} hijo o prefirla 00O © el sath
o e (miks) hjoe? asparandds, . Le gustuia INDECIBOMNO SABE .......oorsnsssssmsessmsrnnnns L3
& usted tener oo ©
prefiges 10 tener mks?
508 | COTESE 5o3:
ESPOSACOMPARERA NG ESTA MEBES.......cocciiisinmmnsesimn, 1.
EMBARAZADANSEGURA ESPOSA/COMPARERA
NO TIENE ESPOSAICOMP. EM q AROS 2
R PRONTG/ DEUNRAVEL.......ccorimermmsscicass 0
¢ Culnin tempo quitiers 1 ol nacirmiento EGPOSA NO PUEDE QUEDAR ‘
SAparas aTtes del nact- de eate hifo que su sspoad EM ADA, o4
mientc de un (o) , cudmmo DESBPUES QUE ME CASE L 08
hijo? Berpo le gustaria espenar ooa
para taner obro hio? (ESPECIFKAUE)
NO SABE. 508
807 | COTEJE202Y 204: ]
TIENE HUOS VIVOS [:] NO TIENE Huosvmsl::i
v
5l usted pudiens retrocader 8l usied pudiers slegic
on ol termpo ¥ 1o iviem . ol ndmefo expcto de hijos i_[_l
ningn hijo, Lcudl sede o que quisiera, ;cudntos Ho. DEHI}OS
NGMerD axact: de hijos slegifa?
o, Gociciri baror? .
oTRA_____ W —— e
. (ESPECIFIQUE; |
PROCURE OBTENER UNA RESPUESTA NUMERICA
508 LCudmon da eacs hijos e guataris que Aeran
mm:m m« w:@ouhﬂa qQue Aeran mujer, No. DE VARONES ... I I l
ong
No, DE MUJERES.............ooconssnssnnns Dj
NO IMPORTA EL 8EXO........coonuuinnine E
509 JCOTEIE 401: NO CASADO O UNIDO .
. ACTUALMENTE
CABADO O UNIDO
ACTUALMENTE c i 513
510 £ 5u stposa/muler esth da BcuRGo 0 &n desacusndo can que
: Iss pareias usan mitodos anticonceptivos pans evitar o
dermonar emberiod? DE ACUERDO
EN DESACUERDD....
NO SABE.
11 LOurants los UiiMes 12 meses, culntap vaoss conversivhabid NUNCA :
mewmm UNA O DOS VECES ..
MUCHAS VECES
812 LCros Uried que SU aspiaimuler deses (Cessabe) tener EL MISMO NUMERO DE HIJOS .......ccooonnrnrinnens 1
<on Ud. ol mismo ndmens de hijos que Usted quien MAS HLIOS 2
{queria), o slila quiere (queria) mis o menos hijos MENOS HJOS 3
que usted? HO 8ABE ]
]
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