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Presentacion

Lamaternidad temprana es reconocida en el mundo como un estado que afecta el bienestary la salud reproductiva
de las mujeres jovenes. Es un embarazo de elevado riesgo, no solo por las repercusiones que tiene sobre la salud
de la madre adolescente y su hijo, sino por las implicaciones socioculturales, psicoldgicas y econdmicas que
conlleva, con un elevado costo personal, educacional, familiar y social.

Seguinla Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el embarazo en la adolescencia es “aquella gestacion que ocurre
durante los dos primeros afios de edad ginecoldgica y/o cuando la adolescente mantiene la total dependencia
social y econdmica de la familia parental”. La OMS establece la adolescencia entre los 10 y 19 afios de edad.

La maternidad en el Perd estd empezando desde los 11 afios y en la dltima década, se viene incrementando
el nimero de madres menores a 15 afios de edad, lo cual es una gran preocupacion, pues, las adolescentes
estan expuestas a situaciones de mayor vulnerabilidad como deterioro de su salud, desercidn escolar, enfrentar
dificultades para acceder a trabajos remunerados, e incluso mortalidad materna.

Por las consideraciones sefialadas, es muy importante conocer la conducta reproductiva de las mujeres
adolescentes, visibilizarlas para que sean tomadas en cuenta en la formulacion de planes y programas de
poblacidn y salud familiar en el pais.

Reducir el embarazo adolescente, constituye una prioridad nacional y se articula con los Objetivos de Desarrollo
Sustentable (ODS), especificamente con el objetivo 1: Poner fin a la pobreza en todas sus formas; el objetivo
3: garantizar vidas saludables y promover el bienestar para todos a toda edad; el objetivo 4: garantizar una
educacion inclusiva y equitativa de calidad y promover oportunidades de aprendizaje permanente para todos; el
objetivo 5: lograr la igualdad de género y empoderar a todas las mujeres y las nifias.

La Sintesis Estadistica que se presenta muestra la evidencia sobre la situacion de vulnerabilidad en que se
encuentra este importante grupo poblacional. La informacidn proviene de la Encuesta Demografica y de Salud

Familiar (ENDES) y de los registros del Informe Estadistico del Nacido Vivo del Ministerio de Salud.

Lima, noviembre del 2016

Dr. Anibal Sanchez Aguilar
Jefe
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica
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KD Fecundidad de las Adolescentes segiin ambito
geografico

1.1 Poblacion Femenina, mujeres en edad fértil y adolescentes

En el pais, en el afo 2016 segtin proyecciones, la poblacién femenina asciende a 15 millones 716 mil, siendo las
mujeres en edad fértil de 15 a49 afios 8 millones 397 mil, representando el 53,4% del total de la poblacién femenina.
Las mujeres adolescentes de 12 a 19 afios constituyen 2 millones 279, que equivalen al 14,5% de la poblacion de
mujeres.

La tendencia de la poblacion en el largo plazo sefiala una disminucién de la proporcion de mujeres en edad fértil al
afo 2030. Asimismo, una disminucion del tamafio de la poblacion y de la proporcién de mujeres de 12 a 19 afos de
edad, lo que avizora una disminucion de la fecundidad en el Perd.

Poblacion

Poblacion grrennensenen, 3
Total P 31488 Femenina Total

Mujeres en edad
feértil

Poblacion masculina e 15772 ......
: : (15 a 49 afios)

[, Mujeres
Poblacién femenina Po5716 adolescentes

: J (12 a 19 afios)
—

Grafico N° 01
POBLACION FEMENINA, MUJERES EN EDAD FERTILY MUJERES ADOLESCENTES, 2000-2030
(Miles de personas y Porcentaje)
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica. Pert: Estimaciones y Proyecciones de Poblacién 2000-2030.
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La Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES) investiga el comportamiento reproductivo de las adolescentes
de 15a 19 afios de edad. Los embarazos a muy temprana edad forman parte del patrén culural de algunas regionesy
grupos sociales, pero en las grandes ciudades generalmente no son deseados, y se dan principalmente en parejas que
no han iniciado una vida en comdn con las evidentes consecuencias sociales, econémicas y de salud que ello deriva.

Los resultados del periodo 2014/2015 sefialan que el porcentaje del total de adolescentes alguna vez embarazadas
Ilega al 13,6%, representando mds de 193 mil adolescentes, de las cuales, el 10,6% ya eran madres y el 2,9% se
encontraban gestando por primera vez. Segun edad, la proporcion de mujeres que inician el proceso de procreacion
aumenta rapidamente conforme avanza en edad. Asi, a los 15 afios significan el 3,0% y a los 19 afios el 28,7%.

Cuadro N° 01
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas,
segun edad, 2014/2015
(Porcentaje)

Adolescentes alguna vez embarazadas

Total alguna vez
Ya son madres Embar?zadas"con embarazadas
el primer hijo

Total 10,6 29 13,6
15 afios 19 11 3,0
16 afios 43 1,6 59
17 afios 8,5 32 11,7
18 afios 16,4 44 20,7
19 afios 24,0 4.7 28,7

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demograficay de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N° 02
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, 2014/2015
(Porcentaje del total de poblacion de mujeres de 15 a 19 afios de edad)

Afio 2015: Total adolescentes de 15 a 19 afios
1 millon 421 mil 872

Ya son madres @
(106%) 13,6%
No son madres 193 mil 375
(86,5%) Embarazadas con Adolescentes que ya son madres o
el primer hijo estan embarazadas por primera vez.
(2,9%)

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES)
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1.3 Evolucion de la Fecundidad de las Adolescentes de 15 a 19 anos de edad

La tendencia de la fecundidad de adolescentes, en el tltimo quinquenio, casi se mantiene. Este porcentaje, en el afio
2010 se estimd en 13,5%, mientras que en el aiio 2012 significd 13,2%, llegando en el 2014/2015 a 13,6%. Por edad,
la proporcién de mujeres que iniciaron su vida reproductiva se vié incrementada en las mujeres de 15 afios al pasar
de 2,4% en el afio 2010 a 3,0% en 2014/2015; las de 16 afios, aumentd de 5,1% a 5,9%, mientras que disminuyd el
porcentaje de mujeres de 19 afios, de 33,5% a 28,7%, en dicho periodo.

Cuadro N°02
Adolescentes de 15 a 19 aiios, alguna vez embarazadas, segiin edad,
2010,2012y2014/2015

(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez

Total 13,5 13,2 13,6
15 afios 24 2,3 3,0
16 afios 51 55 59
17 afios 12,0 13,8 11,7
18 afios 19,8 20,4 20,7
19 afios 33,5 25,6 28,7

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N° 03
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, 2010, 2012 ,2014/2015
(Porcentaje del total de poblacion de mujeres de 15 a 19 afios de edad)

135 22 136

2010 2012 2014-2015

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informtica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)
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En el drea rural, el porcentaje de las adolescentes que ya eran madres o que estaban embarazadas por primera vez,
es dos veces mayor que en el drea urbana. En el periodo 2014/2015 represent6 el 22,5%, en tanto que, en el drea
urbana significé el 10,8%.

En el dltimo quinquenio, el embarazo de mujeres adolescentes en el drea rural aumentd en 3,2 puntos porcentuales,
al pasar de 19,3% en el afio 2010 a a 22,5% en 2014/2015. En cambio, en el area urbana disminuyd en 0,5 punto
porcentual. Esta es una situacion preocupante que requiere adecuadas politicas de salud y salud reproductiva,
tendiente a la disminucién del embarazo adolescente.

Por regiones, la cuarta parte de las adolescente que residen en la Selva estuvieron alguna vez embarazadas, mientras
que Lima Metropolitana tiene el menor porcentaje, 8,3%.

Cuadro N° 03
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segin area de residencia, 2010, 2012, 2014/2015
(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez

Area de residencia

Total 13,5 13,2 13,6
Urbana 11,3 10,2 10,8
Rural 19,3 21,5 22,5

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

Cuadro N° 04
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segiin region natural, 2014/2015
(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez

Region natural

o2 | 20142015

Total 13,5 13,2 13,6
Lima Metropolitana 10,9 77 8,3
Resto Costa 12,1 13,3 14,5
Sierra 12,1 12,4 13,1
Selva 26,2 27,5 249

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demograficay de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N° 04
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segin area de residencia y
region natural, 2014/2015

(Porcentaje)
24,9
22,5
14,5 134
10,8 83
Urbana Rural Lima Metropolitana ~ Resto Costa Sierra Selva

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)
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1.5 Fecundidad de las Adolescentes de 15 a 19 aios, segiin departamento

Los departamentos con mayor proporcion de adolescentes alguna vez embarazadas, se ubican principalmente
en la Selva peruana, con porcentajes superiores al 20,0%. Asi, Loreto 32,8%, Ucayali 26,2 %, San Martin 25,5%,
Amazonas 22,8%, Tumbes 22,2 % y Madre de Dios 21,9 %.

Con porcentajes menores al 10,0%, se encuentran los departamentos de Tacna 9,3%, Lima 9,0%, provincia de
Lima 7,9%, Arequipa 7,5% y Moquegua 6,4%.

Grafico N° 05
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segtin departamento, 2014/2015
(Porcentaje)

Loreto I 32,8
Ucayali I 26,2
San Martin . 25,5
Amazonas T 22,8
Tumbes N 22,2
Madre de Dios I 219
lca I 19,9
Hudnuco I 19,2
Lima Provincias 3/ I 184
Cajamarca T 17,6
Piura I 164
Pasco I 16,0
Huancavelica I 154
Ayacucho I 15,1
LaLibertad FE——— 137
Ancash I 135
Apurimac I 12,7
Cusco I 11,7
Puno I 11,6
Junin I 11,2
Lambayeque I 11,2
Prov. Const. del Callao I 11,0
Tacna N 9,3
Lima 1/ I 9,0
Provincia de Lima 2/ s 7.9
Arequipa N 75
Mogquegua [N 6,4

1/ A partir del afio 2014 se presenta el departamento de Lima independiente de la Provincia Constitucional del Callao.
2/ Comprende los 43 distritos que conforman la provincia de Lima.

3/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete, Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyon y Yauyos

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)
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B Caracteristicassociales delasadolescentesalguna
| @ vezembarazadas

2.1 Nivel educativo

Existe una asociacion inversa entre nivel educativo y nivel de fecundidad. A mayor educacion menor fecundidad.
Segun la ENDES, en 2014/2015, el porcentaje de adolescentes de 15 a 19 afios de edad que ya son madres o que
estan embarazadas por primera vez es tres veces mas en las mujeres con educacion primaria (37,9%) que en las
mujeres con educacion secundaria, (12,6%) y seis veces mds que en las mujeres con educacion superior (6,1%).

Observando la tendencia de la fecundidad adolescente en el dltimo quinquenio, se tiene que la proporcién de
adolescentes alguna vez embarazadas se incrementd en 4,2 puntos porcentuales en las que tienen educacion
primaria yen 1,1 puntos en las de educacion secundaria. Por el contrario, en las adolescentes con educacién superior
se vio disminuida en el periodo 2010-2014/2015 en 0,6 punto porcentual.

Cuadro N° 05
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segtin nivel de educacién, 2010,2012,2014/2015
(Porcentaje)

. . Adolescentes que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez
Nivel educativo

Total 13,5 13,2 13,6
Sin educacion g 56,7 *
Primaria 33,7 349 37,9
Secundaria 11,5 11,6 12,6
Superior 6,7 45 6,1

Nota: Las tasas o porcentajes basados en menos de 20 casos sin ponderar no se muestran (¥).
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N° 06
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segun nivel educativo,
2010, 2012, 2014/2015
(Porcentaje)

37,9 012010

337 349 02012
m2014/2015

15 116 126
6,7 45 6,1
Primaria Secundaria Superior

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)
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2.2 Quintil de riqueza

De acuerdo al quintil de riqueza del hogar donde residen las adolescentes, cuanto més bajo es el nivelel
socioecondmico, mayor es la probabilidad de las adolescentes de 15 a 19 afios de edad de ser madres en comparacion
con las adolescentes de los estratos mas altos. Asi, en 2014/2015, una de cada cuatro adolescentes del quintil inferior
ya eran madres o se encontraban gestando por primera vez (24,9%), en cambio, en las del quintil superior solo el
4,9% se encontraba en dicha situacion.

Segun la tendencia, en el periodo 2010-2014/2015, el porcentaje de las alguna vez embarazadas del quintil inferior
aumento en 2,5 puntos porcentuales, en tanto que, las del quintil superior, se incrementd en 0,7 punto porcentual

Cuadro N° 06
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segun quintil de riqueza,
2010, 2012, 2014/2015
(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez

Quintil de riqueza

Total 13,5 13,2 13,6
Quintil inferior 22,4 26,1 24,9
Segundo quintil 19,0 19,9 18,0
Quintil Intermedio 12,4 12,8 12,6
Cuarto quintil 10,2 7,2 7,8
Quintil superior 42 2,6 49

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N° 07
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segtn quintil de riqueza,
2010, 2012, 2014/2015
(Porcentaje)
B g
224
] 19,9
s
124 128 126
102
72 78
|_‘ I 4’2 .4’9
’_‘ 2'6
Quintil inferior Segundo quintil Quintil Intermedio Cuarto quintil Quintil superior

02010 ©2012 @2014/2015

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)
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De acuerdo a la informacion de la ENDES, la mayor proporcidn de adolescentes de 15 a 19 afos de edad, que ya son
madres o0 que estan embarazadas por primera vez, mantienen una relacion de pareja, es decir, casada o conviviente,
pero también existe una importante proporcion de madres solteras. Segun la encuesta de 2014/2015, el 68,7% de
las adolescentes casadas o convivientes son madres o estaban gestando por primera vez y un 22,5% no tienen pareja
conyugal, es decir, son solteras. Este comportamiento casi no ha variado en los dltimos cinco afios, las madres solteras
se mantienen en alrededor de un 23,0 %.

Cuadro N° 07
Adolescentes de 15 a 19 aiios alguna vez embarazadas,
segun estado conyugal, 2010, 2012, 2014/2015

(Porcentaje)
Adolescentes que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez
Estado civil
Soltera 23,4 23,8 22,5
Casada o conviviente 67,9 67,3 68,7
Divorciada/ Separada/ Viuda 8,7 9,0 88

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N° 08
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segun quintil de riqueza,
2010,2012,2014/2015
(Porcentaje)
2014/2015
OSoltera  MCasada o conviviente [ Divorciada/Separada/Viuda
Divorciada/
Separada/Vi
67,9 67,3 68,7 puda
0 Soltera
88% 22,5%
234 238 25
8,7 9,0 838 Casada o
,_l ,_l ,_l conviviente
68,7%
2010 2012 2014/2015

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)
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2.4 Acceso a sequro de salud

En el afio 2014/2015, la ENDES reportd que el 82,9% de las adolescentes de 15 a 19 afios de edad que ya eran madres
0 que estan embarazadas por primera vez, contaban con un algun sequro de salud, habiéndose incrementado en 14,7
puntos porcentuales en comparacion con lo observado en el afio 2010.

El tipo de sequro que més atendid a este grupo poblacional es el Seguro Integral de Salud-SIS, 78,0 %, cuyo
porcentaje aumentd en 13 puntos porcentuales en el tltimo quinquenio. Otro tipo de sequro al que accede la
poblacién adolescente es EsSALUD, 4,9%.

Cuadro N° 08
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segun acceso a seguro de salud,
2010, 2012, 2014/2015

(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez

Seguro de Salud

No tiene seguro 31,8 33,7 17,1
Si Tiene seguro 68,2 66,3 82,9
Seguro integral de salud 65,0 60,3 78,0
ESSALUD 3,1 4,7 4,9

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N° 09
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segun acceso a seguro de salud,
2014/2015
(Porcentaje)

Seguro Integral

de Salud
No tiene seguro (78,0%)
(17,1%)
. EsSalud
(4,9%)

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)
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La prevalencia de la anticoncepcién para la requlacion de la reproduccion es uno de los determinantes proximos més
importante de la fecundidad. Este indicador es el més usado para evaluar el éxito de los programas de planificacion
familiar. Segun la ENDES, de cada 100 adolescentes actualmente unidas que ya son madres o que se encuentran
embarazadas por primera vez, 60 usan algin método anticonceptivo. De ellas, 48 usan métodos modernos y
12 métodos tradicionales.

Entre los métodos modernos més usados contintia siendo la inyeccion con el 34,4% , habiéndose incrementado
2 puntos porcentuales el porcentaje observado en el afio 2010 (32,5%), le sigue la pidora 7,2% que también aumentd
en 1 punto porcentual y el conddn masculino con 5,4% que se redujo en 1 punto porcentual.

Cuadro N° 09
Adolescentes de 15 a 19 aiios alguna vez embarazadas, segtin método anticonceptivo que usan,
2010, 2012, 2014/2015

(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez

Tipo de método

Método Moderno 46,5 51,1 48,2
Inyeccién 32,5 33,4 344
Pildora 6,2 8,9 72
Condén masculino 6,3 8,7 54
Esterilizacion Masculina = > -
MELA 0,0 - 0,2
Implantes = 0,1 0,3
Anticoncepcion de Emergencia ® = 0,1
DIU 1,5 - 0,4

Método Tradicional 14,2 12,4 12,3
Retiro 7,6 55 8,1
Abstinencia Periddica 5,5 5,1 3,4
Métodos folcldricos 1.1 1,8 0,9

No usa 39,2 36,6 39,5

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N°10
Adolescentes de 15 a 19 aiios alguna vez embarazadas, segiin método
anticonceptivo que usan, 2014/2015
(Porcentaje)
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La atencion durante el parto es muy importante para asequrar la salud de la madre y de su nifia/nifo por nacer,
especialmente la atencion a las adolescentes debido a las complicaciones obstétricas que pueden presentarse,
asociadas a la maternidad temprana y la inmadurez fisioldgica.

En 2014/2015, el 50,3% de las adolescentes que ya son madres han sido atendidas principalmente por un médico,
aumentando en 12 puntos porcentuales en comparacion al aiio 2010y en 5 puntos porcentuales con relacion al afio
2012. Por otro lado, el 35,4% fue atendida por una obstetriz y el 2,2% por una enfermera.

Cuadro N° 10
Adolescentes de 15 a 19 aios que ya son madres, segun persona que atendio el parto,
2010, 2012, 2014/2015

(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres

Persona que atendi6 el parto

Personal calificado

Médico 38,3 453 50,3

Obstetriz 38,8 39,7 354

Enfermera 34 1,9 2,2
Otro

Técnico en enfermeria/Promotor ¢ 1,3 0,8 0,9

Comadrona/Partera 12,2 73 6,3

Familiar/Otro 55 49 4,7

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

GraficoN° 11
Adolescentes de 15 a 19 aiios que ya son madres, segun persona que atendio el parto, 2014/2015
(Porcentaje)
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)
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2.7 Experiencia de violencia

Las adolescentes que ya son madres o que se encontraban gestando al momento de la entrevista son las mds
vulnerables a algun tipo de violencia. En los ltimos 12 meses, el 17,9% de ellas sufrieron violencia fisica y/ o sexual,
especialmente la violencia fisica 17,1%, mientras que la violencia sexual es ejercida en el 2,7% de las adolescentes.
De acuerdo a la tendencia, estos porcentajes han disminuido en los dltimos 3 afios, asi, la violencia fisica pasé de
20,6% en el ano 2012 a 17,1% en 2014/2015 y la violencia sexual se redujo de 4,8% a 2,7% en dicho periodo.

Cuadro N° 11
Adolescentes de 15 a 19 aiios alguna vez embarazadas, segun violencia fisica y/o sexual ejercida en los
tltimos 12 meses, 2010, 2012, 2014/2015

(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez

Tipo de violencia

Fisica y/o sexual 15,0 20,8 17,9
Fisica 14,9 20,6 17,1
Sexual 3,1 48 2,7

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N° 12
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segiin violencia fisica y/o sexual ejercida
en los ultimos 12 meses, 2014/2015

(Porcentaje)
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2.8 Prueba del Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH)

El comportamiento del VIH en el Perd, es el de una epidemia concentrada. Segun estimaciones del Ministerio de
Salud ¥, mas de 100 mil personas estarian viviendo con el virus de inmunodeficiencia humana hasta el afio 2040. La
magnitud del problema y la répida propagacion hacen necesario conocer el comportaminto en las adolescentes de
esta enfermedad que atin no tiene cura.

De las adolescentes que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez, el 12,8% se hicieron la prueba
del VIH en 2014/2015, no existiendo diferencias significativas entre las adolecentes que residen en el ares urbana
(12,5%) y rural (13,3%).

Los resultados fueron conocidos por el 92,1% de las adolescentes que se hicieron la prueba. Por drea de residencia, la
proporcién alcanzé al 93,0% de las adolescentes del &rea urbanay al 90,3% del érea rural.

Cuadro N° 12
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, que se realizaron la
prueba de VIH en los tltimos 12 meses, 2014/2015

(Porcentaje)

Se realizaron la pruebla de VIH en los ultimos
Area de residencia 12 meses

Total 12,8 87,2

Urbana 12,5 87,5

, Rural o 13,3 86,7
CuadroN°13

Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, que conocieron
el resultado de la prueba de VIH en los tltimos 12 meses, 2014/2015
(Porcentaje)

Conocieron los resultados de la prueba de VIH

Area de residencia en los tltimos 12 meses
Total 92,1 7,9
Urbana 93,0 7,0
Rural 90,3 97

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

1/ Ministero de Salud: Direccion General de Epidemiologia / Boletin Mensual, Diciembre 2015.
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2.9 Consumo de bebidas alcohdlicas

El uso nocivo del alcohol estd considerado como un factor de riesgo en el padecimiento de algun tipo de cancer,
enfermedades cardiovasculares y cirrosis hepatica. De acuerdo con los resultados de la ENDES 2014/2015, el 66,5%
de las adolescentes que ya son madres o que estdn gestando por primera vez declararon que han consumido bebidas

alcohdlicas alguna vez en su vida, siendo mayor el consumo de algun tipo de licor en las adolescentes del drea urbana
(74,8%) que en las del drea rural (48,9%).

Enlos tltios 12 meses, el 48,1% consumid alguna bebida alcohdlica, en el drea urbana el 56,3%y en el rural el 30,8%.

El consumo actual de las adolescentes llega al 17,2%, mayor en el drea urbana (21,1%) que en el rea rural (8,9%).

CuadroN° 14
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas,
que consumen bebidas alcohélicas, 2014/2015
(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez

Ultimos 12 meses Actualmente

Area de residencia

Total 66,5 48,1 17,2
Urbana 74,8 56,3 21,1
Rural 48,9 30,8 8,9
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

GraficoN°13

Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segun consumo de bebidas alcohélicas
en los ultimos 12 meses, 2014/2015
(Porcentaje)
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2.10 Exceso de peso

Segn la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), un sistema alimentario que no proporciona una cantidad suficiente
de alimentos de calidad puede ocasionar tanto un crecimiento insuficiente como un exceso de peso.

De acuerdo a los resultados de la Encuesta Demografica y de Salud Familiar, en las adolescentes que ya son madres
0 que estan embarazadas por primera vez, el 31,1% padece de exceso de peso, siendo mayor el porcentaje en las
adolescentes del drea urbana 32,9% que en las del drea rural 26,7%.

Cuadro N° 15
Adolescentes de 15 a 19 aiios alguna vez embarazadas con
exceso de peso, segtin area de residencia, 2014/2015
(Porcentaje)

Con exceso de peso

Area de residencia

2014/2015
Total 311
Urbana 32,9
Rural 26,7

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demograficay de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N° 14
Adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas, segun consumo de bebidas alcohélicas
en los ultimos 12 meses, 2014/2015
(Porcentaje)
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Servicios basicos de las viviendas de las
adolescentes alguna vez embarazadas

3.1 Material en las paredes de las viviendas

Las condiciones de la viviendas en cuanto a materiales de construccién es un indicador de calidad de vida de la
poblacién. Los resultados de la ENDES indican que el 40,7% de las adolescentes que ya son madres o que se encuentran
en estado de gestacion por primera vez residen en viviendas cuyas paredes son de material noble (ladrillo o bloque
de cemento), habiéndose incrementado en 8,7 puntos porcentuales con relacion al afio 2010. Las adolescentes que
no son madres residen en el 57,2%.

Cuadro N° 16
Material principal en las paredes de las viviendas de las adolescentes de 15 a 19 aios
alguna vez embarazadas, 2010, 2012, 2014/2015
(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres o que estan
embarazadas por primera vez

Material predominante en las paredes

Ladrillos o bloque de cemento 32,0 27,2 40,7
Bambu, piedra con barro/Ladrillos de barro 452 459 36,6
Tablones/Madera 17,5 21,0 17,3
Otros 1/ 53 59 55

Otros 1/ Piedra con cal o cemento estera,sin paredes, otro
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N° 15
Material principal en las paredes de las viviendas de las adolescentes de 15 a 19 afios alguna vez
embarazadas, 2014/2015
(Porcentaje)
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3.2 Material en los pisos de las viviendas

El material que predomina en el piso de las viviendas es otro indicador de las condiciones de bienestar econémicoy
social en una poblacion. Segin la ENDES, en 2014/2015, el 45,0% de las adolescentes que ya son madres o que se
encuentran embarazadas por primera vez, residen en viviendas con piso de tierra, en tanto que las que no son madres
en un 49,5% tienen viviendas con piso de cemento o ladrillo.

De acuerdo a la tendencia, en el aio 2010 se encontré un mayor porcentaje de hogares que tienen piso de tierra/
arena (48,5%) respecto a lo observado en 2014/2015 (45,0%).

Cuadro N° 17
Material principal en los pisos de las viviendas de las adolescentes de 15 a 19 afios
alguna vez embarazadas, 2010- 2012, 2014/2015

(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres o que estan
. . . embarazadas por primera vez
Material predominante en los pisos porp

Tierra/ arena 48,5 54,0 45,0
Cemento/Ladrillo 35,8 33,1 37,8
Madera(entablado) 6,4 74 79
Losetas, terrazos o similares 42 3,6 5%
Otros 1/ 5,0 1,9 4,0

Otros 1/ Parket o madera pulida, laminas asfalticas vinilicos o similares, otros.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N° 16
Material principal en pisos de las viviendas de de las adolescentes de 15 a 19 afios alguna vez
embarazadas, 2014/2015

(Porcentaje)
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3.3 Acceso al servicio de agua

La disposicion y el acceso al servicio de agua en las viviendas esté relacionado con la salud de las personas y se
encuentra asociado a mejores condiciones de vida de la poblacion. En el periodo 2014/2015, el 70,9% de las
adolescentes que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez residen en viviendas que tienen acceso al
agua por red pdblica dentro/fuera de la vivienda, incrementandose en el ltimo quinquenio en 5 puntos porcentuales.

Cuadro N° 18
Acceso al servicio de agua en las viviendas de las adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas,
2010, 2012, 2014/2015

(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres o que estan
embarazadas por primera vez
Acceso a agua

Red publica dentro/fuera de la vivienda 66,1 64,8 70,9
Manantial, rio/acequia, agua de lluvia, camion cisterna, 189 16,0 159
agua embotellada

Pilon o pozo 9,5 11,3 73
Otro 5,6 78 59

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N° 17
Acceso al servicio de agua en las viviendas de las adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez
embarazadas, 2014/2015
(Porcentaje)
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3.4 Acceso a desagiie

La carencia de saneamineto adecuado tiene impacto sobre la salud y calidad de vida de las personas. Segun la
ENDES, en 2014/2015, el 47,1% de las adolescentes que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez
habitan viviendas que tienen servicio higuiénico conectado a red publica dentro/fuera de la vivienda, 22,6 puntos
porcentuales menos que las viviendas de las adolescentes que no han estado embarazadas alguna vez.

Por otro lado, hay un 15,3% de adolescentes cuyas viviendas no cuentan adn con este servicio.

Cuadro N° 19
Acceso a desagiie en las viviendas de las adolescentes de 15 a 19 aiios alguna vez embarazadas,
2010- 2012, 2014/2015

(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres o que estan
embarazadas por primera vez

Acceso a desagiie

Red publica dentro/fuera de la vivienda 38,5 359 471
Letrina exclusiva 40,2 46,1 36,4
No hay servicio 21,1 17,1 15,3
Otro (incluye rio, canal y otros) 0,2 1,0 1,2

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

GraficoN° 18
Acceso a desagiie en las viviendas de las adolescentes de 15 a 19 afios
alguna vez embarazadas, 2014/2015
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3.5 Acceso a energia eléctrica

En el periodo 2014/2015, el 85,8% de las viviendas que habitan las adolescentes alguna vez embarazadas tiene luz
eléctrica, lo que constituye un incremento de 9,7 puntos porcentuales con relacién al aio 2000. Sin embargo, hay
un 14,2% de las viviendas de madres adolescentes que no cuentan con este servicio, siendo 2,5 veces mayor que las
viviendas donde residen las adolescentes que no son madres.

Cuadro N° 20
Acceso a energia eléctrica en las viviendas de las adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez embarazadas,
2010-2012, 2014/2015

(Porcentaje)

Adolescentes que ya son madres o que estan
embarazadas por primera vez

Acceso a luz eléctrica

Si 76,1 81,2 85,8
No 23,9 18,8 14,2

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)

Grafico N° 19
Acceso a energia eléctrica en las viviendas de las adolescentes de 15 a 19 aios alguna vez
embarazadas, 2014/2015
(Porcentaje)
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Caracteristicas del nacido vivo de madres
adolescentes, apartirdelas estadisticasvitales

Entre los factores bioldgicos determinantes de la fecundidad adolescente estd el adelanto de la edad ginecoldgica. En
el mundo se estima que la menarquia o la aparicién de la primera menstruacion se ha adelantado aproximadamente
tres afios, descendiendo de los 15 aios hasta alrededor de los 12 aios, es decir, las adolescentes son fértiles a una
edad menory Pert no es ajeno a ello.

En el pais, la maternidad estd empezando alrededor de los 11 afios y en la dltima década, se incrementd el nimero
de nacimientos de madres adolescentes con edades menores a 15 afios. Asi, de 936 nacimientos que ocurrierony se
registraron en el afio 2005 pasd a 1 mil 548 en 2014, incrementdndose en 65,4% en dicho periodo. En la actualidad,
cada dia cuatro adolescentes menores de 15 afios se convierten en madres poniendo en riesgo su salud por no tener
|a suficiente madurez fisica y mental para asumir su rol de madre.

En el afo 2015, seegun cifras preliminares de las estadisticas vitales de nacimientos informados al Ministerio de
Salud, el ndmero de nacidos vivos asciende a 1 mil 432, que representa el 2,1% respecto al total de nacidos vivos de
madres menores de 20 anos (68 mil 172 nacidos vivos). El menor nimero de nacimientos vivos informados estaria
sefialando probablemente el inicio de una disminucién de la fecundidad en nifias y adolescentes de menores de 15
afios de edad, caso contrario, se deberia a una omision en el registro de nacimientos.

GraficoN° 20 Grafico N° 21
Nacidos vivos de madres adolescentes menores de 15 Nacidos vivos de madres adolescentes
anos de edad, 2015 P/ menores de 15 aiios, 2005-2015
2005 | | 936
14 afios 1074 2006 | | 965
2007 | | 1180
13 afios 276 2008 | | 1186
2009 | | 1335
2010 | | 1406
12 afios ] 57 Total 1 432 2011 | | 1678
(2,1%)
2012 | | 1472
Menores de 12 afios ] 25 2013 | | 1114
2014 | | 1548
2015 | | 1432 P/

P/ Preliminar
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES)
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La informacion de las estadisticas vitales de nacimientos del afio 2015, reportadas al Ministerio de Salud, sefialan 1
mil 407 nacimientos vivos de madres adolescentes de 12 a 14 afos de edad.

El departamento de Lima, por su tamafo poblacional y por concentrar la mayor cantidad de servicios de salud,
presenta gran cantidad de nacidos vivos de madres adolescentes de 12 a 14 aios con 246 nacimientos, le siguen con
mas de 100 nacimientos, principalmente los departamentos de la Selva: Loreto (127), San Martin (113), Junin (109)
y Cajamarca (101).

La menor proporcion de nacidos vivos se evidencia en los departamentos de Tumbes, Tacna y Moguegua, con menos
de 10 nacimientos vivos registrados.

Grafico N° 22
Nacidos vivos de madres adolescentes de 12 a 14 aiios, segun departamento de
residencia habitual, 2015
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Fuente: Ministerio de Salud - Informe estadistico del nacido vivo.
Elaboracion: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica.

PERU: FECUNDIDAD ADOLESCENTE




El peso al nacer es considerado como uno de los determinantes del buen crecimiento y desarrollo del nifio, asi también
como un factor que actua en el estado nutricional del nifio/a.

Segun la informacion elaborada sobre la base de los resultados de las estadisticas vitales de nacimientos informados
al Ministerio de Salud, en el afio 2015 se registraron 68 147 nacidos vivos de madres de 12 a 19 afios de edad. E1 92,3%
nacieron con el peso adecuado, porcentaje que ha venido incrementandose en los tltimos 16 afios, comparado con
el afio 2000 (80,7%).

Sin embargo, el bajo peso al nacer (menos de 2500 gr.) sitta al recién nacido en un mayor riesgo a la mortalidad
infantil y perinatal. En el afio 2015, el 7,3% de las nifias/os nacieron con bajo peso (menos de 2500 gr.)

Gréfico N° 23
Nacidos vivos de madres adolescentes de 12 a 19 aios de edad, segun peso al nacer,
2000, 2005, 2010y 2015
(Porcentaje)
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES)
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4.4 Sitio de ocurrencia del parto y persona que atendio el parto

Segun los resultados de las estadisticas vitales de nacimientos, la ocurrencia del parto de madres adolescentes de
12 a 19 afios de edad se da con mayor frecuencia en un Hospital o Clinica. Este comportamineto se ha incrementado

en el dltimo quinquenio al pasar de 63,9% en el afio 2010 a 87,8% en 2015, es decir, aumentd en 23,9 puntos
porcentuales.

La persona que atendi6 el parto es un profesional calificado, Obstetra (61,6%) y Médico (34,7%), principalmente.

Grafico N° 24
Sitio de ocurrencia del parto de madres adolescentes de 12 a 19 aiios de edad, 2015
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Fuente: Ministerio de Salud - Informe estadistico del nacido vivo.
Elaboracion: Instituto Nacional de Estadistica e Informética.
Grafico N° 25
Persona que atendio el parto de madres adolescentes de 12 a 19 aiios de edad, 2015 P/
(Porcentaje)
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Fuente: Ministerio de Salud - Informe estadistico del nacido vivo.
Elaboracion: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica.
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4.5 Partos institucionales de madres adolescentes de 12 a 19 anos
de edad

Se denomina parto institucional al parto que ocurre en un establecimiento de salud pdblico o privado (hospital/
clinica, centro de salud,puesto de salud y consultorio) y es atendido por un profesional calificado que puede ser
médico, obstetra o enfermera/enfermero.

Segun la informacién de las estadisticas vitales de nacimientos, se observa una mayor cobertura de partos
institucionales. En el afio 2015, el 95,5% de los partos de nacidos vivos de madres de 12 a 19 afios de edad tuvo una
atencion calificada, incrementéndose en 6,7 puntos porcentuales en comparacion al porcentaje observado en el afio
2010 (88,8%).

Grafico N° 26
Partos institucionales de madres adolescentes de 12 a 19 aios de edad,
2010-2015
(Porcentaje)
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Nota: Parto institucional es aquel parto ocurrido en establecimientos de salud y que es atentido por un profesional de la salud calificado (médico, obstetra, enfermero/a o interno/a).
P/ Preliminar

Fuente: Ministerio de Salud - Informe estadistico del nacido vivo.

Elaboracidn: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica.
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4.6 Duracion del embarazo y condicion del parto de madres adolescentes
de 12 a 19 afos de edad

Se define como edad gestacional a la edad que tuvo la madre en el momento del parto del Giltimo nacido vivo. Si esta
variable se asocia al peso al nacer, se puede diagnosticar el estado de desnutricidn fetal. En el afio 2015, el 93,7% de
nacidos vivos fue de madres cuya edad gestacional tenia de 37 a méas semanas y el 5,1% de 33 a 36 semanas.

Hay una tendencia a aumentar el parto por cesarea, en los tltimos 16 afios, de 9,1% en el afio 2000 a 25,6% en el afio
2015, aumentando 16,5 puntos porcentuales en dicho periodo.

Gréfico N° 27
Duracion del embarazo en semanas de madres adolescentes de 12 a 19 aiios de edad, 2015 P/
(Porcentaje)
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Fuente: Ministerio de Salud - Informe estadistico del nacido vivo.
Elaboracion: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica.

Grafico N° 28
Condicion del parto de madres adolescentes de 12 a 19 aios de edad, 2000-2015
(Porcentaje)
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Fuente: Ministerio de Salud - Informe estadistico del nacido vivo.
Elaboracion: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica.
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