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La Encuesta Demografica y de Salud Familiar - ENDES es una de las investigaciones estadisticas mas
importantes que ejecuta de manera continua el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica. Sus principales
resultados se presentan en el Documento “Pert: Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2020 - Nacional
y Departamental”, que se pone a disposicion de autoridades del gobierno, entidades publicas, centros de

investigacion, universidades y publico en general.

El presente informe fue elaborado con la informacion recopilada en el Cuestionario del Hogar y
Cuestionario Individual de la ENDES, dicha encuesta se aplico durante los meses de enero a diciembre del
2020. El nimero de viviendas fue 37 390 de las cuales 35 847 fueron entrevistadas. En estas viviendas, se
encontraron un total de 37 895 mujeres elegibles de 12 a 49 anos de edad, de las cuales se obtuvo un total

de 35 430 entrevistas completas. La muestra seleccionada representa la totalidad de la poblacion del pais.

Es importante resaltar que el analisis del presente documento, esta basado principalmente en la poblacion
de mujeres de 15 a 49 afios de edad, no obstante, en algunos indicadores principales se ha incluido a las

mujeres de 12 a 14 afios de edad.

El 2020 debido a la pandemia del COVID-19, se realizaron adecuaciones para cumplir con la muestra
generada. Se implemento las entrevistas via telefonica, retornando paulatinamente a las entrevistas
presenciales bajo aspectos de bioseguridad del personal de campo. Asi mismo, también se implemento6 en
esta etapa una estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de los meses de julio a setiembre, a fin de

ampliar la cobertura de las mediciones que no se pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

El presente documento contiene doce capitulos y tres apéndices. En cada capitulo se presentan graficos
de los indicadores principales con sus respectivos analisis descriptivos. Se trata asi, de las caracteristicas
de las viviendas y poblacion, el nivel de fecundidad, la situacion de la salud reproductiva y preferencias
de fecundidad, asimismo la atencion durante el embarazo, parto y postparto. También, destacan aspectos
relacionados con las inmunizaciones de nifias y nifios, cuya metodologia del calculo- de los indicadores de
vacunas- esta actualizada segtn lo plasmado en el Esquema Nacional de Vacunacion vigente (RM N°719-
2018/MINSA, que aprueba la NTS n°141-MINSA/2018/DGIESP). En el noveno capitulo, se analiza aspectos
relacionados a la lactancia, nutricion y Desarrollo Infantil Temprano (DIT) de nifias, nifios y nutricion de
mujeres. Igualmente se analiza el conocimiento de las mujeres en edad fértil acerca del VIH/SIDA y de las
Infecciones de Transmision Sexual (ITS). El penultimo capitulo aborda los episodios de violencia familiar
contra las mujeres, nifias y nifios. El ultimo capitulo muestra los indicadores contemplados en los Objetivos
de Desarrollo Sostenible (ODS). Los Apéndices A, B, y C, se refieren respectivamente al disefio y cobertura

de la muestra; errores de muestreo y calidad de la informacion.



Al final del Informe, se incluye en forma magnética un Anexo Estadistico con todos los cuadros o tablas
que siempre han conformado el cuerpo del Informe principal de la ENDES, que comprenden cruces por

nivel de educacion, quintil de riqueza, departamento, entre otros.

El Instituto Nacional de Estadistica e Informatica ratifica su especial agradecimiento a los hogares
peruanos, por brindar la informacion y su importante colaboracion durante el desarrollo de la entrevista.
Asimismo, a las instituciones involucradas, especialmente al Centro Nacional de Alimentacion y Nutricion
(CENAN) y a la Policia Nacional del Perti (PNP), por su apoyo para la ejecucion de la investigacion. Al
trabajo desplegado por las entrevistadoras, supervisoras y personal de la encuesta, que, sin duda, ha sido

fundamental en la obtencion de datos de calidad.

Lima, mayo 2021

Dante Carhuavilca Bonett
Jefe

Instituto Nacional de Estadistica e Informatica
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INDICADOR 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
POBLACION DE LA MUESTRA

Mujeres de 15 a 49 afios de edad 24213 22946 22517 23888 22919 24872 35766 33135 33168 34875 33366 32059
Area urbana 18050 16924 16802 17866 17644 19366 28380 26353 26736 28680 27564 25658
Area rural 6162 6022 5715 6022 5276 5506 7386 6782 6432 6195 5802 6401

;"I’:’:n‘é::;‘t’: nacidos en los dltimos cinco afios anteriores 9305 8484 8426 8804 8182 8981 13112 12201 11312 10689 9746 9490
Area urbana 5994 5447 5506 5773 5585 6315 9620 8906 8334 7917 7198 7170
Area rural 3311 3037 2920 3031 2597 2666 3492 3295 2978 2772 2548 2321

Sobrevivientes menores de cinco afos de edad 9088 8331 8276 8651 8024 8825 11521 12020 11087 10528 9612 9437
Area urbana 5880 5370 5439 5679 5484 6230 8317 8785 8180 7818 7115 7067
Area rural 3208 2961 2837 2972 2541 2595 3204 3235 2907 2710 2497 2280

Nifias y nifios vivos de 12 a 23 meses de edad 1809 1725 1612 1725 1590 1840 2381 2400 2393 2078 1927 1717

Nifias y nifios vivos de 24 a 35 meses de edad 1691 1678 1831 1778 1580 1692 2474 2552 2275 2137 1948 2042

CARACTERISTICAS BASICAS DE LA VIVIENDA Y DE
LAS MUJERES EN EDAD FERTIL (Porcentaje)

Viviendas con luz eléctrica 824 852 874 892 912 914 929 938 952 953 957 96,1
Area urbana 96,1 9%,.8 976 982 983 981 982 986 989 987 992 98,7
Area rural 543 603 646 696 729 742 776 801 835 836 839 87,2

Viviendas con agua potable " 77,2 765 771 78,9 79,9 81,7 81,3 803 804 803 805 82,8
Area urbana 1/ 855 825 826 80 843 865 854 838 832 819 827 84,8
Area rural 1/ 60,1 637 647 657 687 690 696 704 71,1 745 730 75,9

Viviendas con servicio de desagiie ¥ 55,7 56,3 584 59,3 64,6 66,1 66,9 683 71,3 721 73,0 73,8
Area urbana 2/ 779 772 790 810 836 848 846 857 872 873 882 87,9
Area rural 2/ 9.8 11 125 127 160 177 155 178 200 205 214 25,5

Mujeres en edad fértil con secundaria o mas 74,0 73,7 752 752 773 79,2 790 81,0 820 825 841 84,9
Area urbana 852 848 862 853 863 881 870 889 893 892 905 91,1
Area rural 416 428 425 452 4T 477 480 499 520 51,9 539 60,0

Mujeres en edad fértil con algun seguro de salud 51,0 56,9 595 57,0 62,8 68,6 730 749 747 736 725 76,7
Area urbana 470 514 537 532 588 651 700 722 722 709 695 73,9
Area rural 627 721 763 684 761 807 844 853 852 862 865 88,0

Mujeres en edad fértil con Seguro Integral de Salud (SIS) 27,4 336 338 315 35,9 40,6 445 46,7 455 445 439 511
Area urbana 17,1 216 212 211 259 310 359 384 376 371 362 434
Area rural 578 672 708 625 694 742 778 790 782 788 80,1 82,2

FECUNDIDAD

Tasa Global de Fecundidad ¥ 2,6 25 2,6 2,6 24 25 25 25 24 2,2 2,0 1,9
Area urbana 2,3 2,2 23 23 2,1 23 23 2,3 2,2 2,0 1,8 1,8
Area rural 36 35 35 35 34 33 33 33 32 31 3,0 25

Numero rpedlo de nifias y nifios nacidos vivos de mujeres 36 36 35 35 33 32 32 32 30 29 B 29

40 a 49 afios de edad
Area urbana 3,1 31 3,0 3,0 29 28 28 2.8 2,7 2,6 - 2,6
Area rural 52 5,0 50 49 47 46 4.6 45 44 43 - 4,0

Continua...
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INDICADOR 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
OTROS DETERMINANTES DE LA FECUNDIDAD (Porcentaje)

Mujeres actualmente unidas 571 56,8 56,3 57,0 56,6 56,7 579 57,5 566 555 552 52,8
Area urbana 533 536 522 534 531 535 548 542 535 524 521 49,9
Area rural 682 661 683 678 681 679 695 699 696 697 700 64,6

Mujeres que han estado unidas alguna vez 66,6 67,3 67,0 67,2 67,7 67,8 696 68,7 693 684 68,6 65,7
Area urbana 635 651 641 647 653 655 67,7 664 672 661 665 64,0
Arearural 75,6 738 754 745 754 76,0 766 77,7 71,7 784 782 731

Mujeres de 25-49 afios de edad

Edad mediana a la primera unién 218 215 216 216 216 218 219 221 220 221 22,2 22,2
Area urbana 229 223 226 24 24 227 27 228 27 229 229 23,0
Area rural 194 197 195 197 195 195 196 196 194 194 195 19,4

Edad mediana al primer nacimiento 20 219 219 219 219 221 221 222 224 223 - 22,4
Area urbana 230 227 229 228 228 229 229 230 231 230 - 232
Area rural 200 201 200 200 200 20,0 201 201 201 20,0 - 20,0

Duracion media de la amenorrea postparto (en meses) 10,9 10,8 9,3 9,5 8,9 8,7 10,3 108 10,3 104 10,3 7,2

Duracién media de la abstinencia postparto (en meses) 58 55 4,2 44 44 41 57 57 53 5,6 57 41

PREFERENCIAS REPRODUCTIVAS

Porcentaje de mujeres actualmente unidas:

Que no desea tener mds hijas e hios (indluyendo mujeres 633 640 626 620 605 606 598 597 604 610 612 6404

esterilizadas)

Que desea postergar el nacimiento siguiente dos afios 0 mas 22,3 207 224 228 231 22,8 235 249 254 235 236 235al
Numero rpedlo ideal de hijas e hijos para las mujeres de 23 23 23 23 24 24 24 24 23 23 23 23al
15 a 49 afios de edad

Area urbana 23 2,3 23 2,3 23 24 24 23 2,3 23 2,2 22al

Area rural 25 24 24 24 25 2,6 2,6 25 25 25 24 25al

Uso de métodos anticonceptivos por mujeres en edad fértil (MEF)

Que actualmente usa algiin método 73,2 744 754 755 74,0 74,6 746 762 754 763 759 77,4
Area urbana 74,6 752 759 758 739 746 748 764 752 761 758 772
Area rural 700 724 742 748 741 748 741 755 760 769 761 78,0

Que actualmente usa un método moderno 50,0 50,5 511 51,8 51,3 52,2 53,3 543 545 550 55,6 55,0
Area urbana 53,3 536 542 548 533 541 551 564 566 564 574 57,1
Area rural 423 434 441 44T 462 468 476 479 478 50,3 492 48,7

Que actualmente usa un método tradicional 23,2 239 243 237 22,7 224 21,3 219 2,9 21,3 20,3 22,3
Area urbana 213 216 21,7 209 206 204 196 200 186 197 184 20,1
Area rural 278 290 301 302 279 280 265 276 281 266 269 29,3

Prop-o.rcm.n' de mujeres con demanda insatisfecha de 72 69 6.1 82 9,0 86 65 60 65 63 6.1 61al

planificacion familiar

Area urbana 6,5 6,0 55 76 8,6 8,1 6,2 57 6,4 6,3 58 6,5al

Area rural 8,7 9,1 75 96 10,1 10,1 75 6,8 6,7 6,1 6,9 46al

Continua...
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PRINCIPALES INDICADORES 2009-2020

INDICADOR 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

MORTALIDAD INFANTIL Y EN LA NINEZ

Tasa de mortalidad neonatal ¢ 1,0 9,0 8,0 9,0 11,0 (10,0) b/ 10,0 - 100 10,0 - 8,0

Tasa de mortalidad infantil # 20,0 170 160 170 160 170 15,0 - 150 150 - 14,0

Tasa de mortalidad de menores de cinco afios de edad ¥ 26,0 230 210 21,0 21,0 20,0 18,0 - 180 190 - 16,0

Tasa de mortalidad perinatal * 16,0 130 140 160 170 150 13,0 - 140 240 - 17,0
ATENCION MATERNA

Porcentaje de ultimos nacimientos cuyas madres recibieron: ¢

Atencion prenatal de un profesional de salud calificado

(médico, obstetriz y enfermera) durante el embarazo 93 7 954 960 959 969 70 976 975 981 982 e

Area urbana 979 981 989 989 989 988 990 990 992 994 994 99,4
Area rural 87,1 879 881 900 89 919 913 932 925 941 947 93,9
Parto institucional 81,3 837 843 860 830 892 9,7 919 930 927 924 94,3
Area urbana 93,1 948 948 952 963 96,0 96,7 973 977 974 963 97,6
Area rural 576 620 626 673 686 720 732 760 791 788 808 83,9
Atencion del parto en un establecimiento de salud 820 844 851 868 836 895 91,0 922 932 930 926 94,6
Area urbana 934 951 952 957 968 962 96,8 974 977 975 964 97,6
Area rural 590 637 642 686 698 726 742 768 799 794 813 84,7

Atencion de parto por un profesional de salud calificado

o ) 825 838 850 867 891 899 91,6 924 936 937 944 95,7
(médico, obstetriz y enfermera)

Area urbana 944 950 960 957 973 970 97,7 982 984 985 986 99,0

Area rural 610 637 644 696 713 731 750 769 80,0 798 824 85,6

Nacimientos por cesarea 214 204 229 253 265 286 316 316 342 345 347 36,3

Area urbana 29,1 271 307 329 335 356 385 384 408 410 409 419

Avea rural 75 84 82 108 115 120 129 132 157 157 171 18,7
VACUNACION

Porcentaje de nifias y nifios menores de 36 meses de edad con
tarjeta de vacunacion

Area urbana 695 761 827 88 818 829 866 847 839 835 869 74,8
Area rural 700 765 81,0 833 830 851 868 841 840 871 894 67,8

696 762 821 83,0 822 835 86,7 846 839 845 875 73,0

Porcentaje de nifias y nifios menores de 36 meses de edad que
han recibido vacuna: ”

Tuberculosis (BCG) 91,5 906 937 940 936 922 947 947 943 954 954 93,9
Area urbana 940 935 961 960 955 938 9,1 962 94 96 962 94,0
Area rural 86,6 853 889 899 894 884 909 905 886 921 931 93,9

Dipteria, pertussis o tos ferina y tétano (DPT, las tres dosis) 711 726 814 814 794 7718 80,2 80,7 823 830 844 77,7
Area urbana 72,1 722 827 813 792 778 799 811 827 88 839 77,8
Area rural 692 734 789 818 796 779 81,1 796 811 835 857 774

Polio (las tres dosis) 669 754 847 842 808 739 790 812 834 848 862 79,7
Area urbana 67,1 748 858 841 812 744 797 820 842 846 863 79,9
Area rural 664 765 827 845 801 726 770 787 812 855 861 79,1

Antisarampionosa 733 803 850 860 826 790 834 837 853 866 884 82,7
Area urbana 728 793 844 854 817 776 828 833 8,1 863 887 81,9
Area rural 742 821 8,2 871 844 824 850 847 831 877 876 85,2

Todas las vacunas ¥ 53,7 610 71,5 728 66,1 61,1 694 714 745 763 78,6 69,4
Area urbana ¥ 55,1 626 732 738 667 613 700 722 756 764 788 69,4
Area rural @ 509 582 683 708 647 604 678 694 714 760 781 69,7

Continda...
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INDICADOR 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
PREVALENCIA DE ENFERMEDADES EN MENORES DE CINCO ANOS
DE EDAD

Porcentaje de nifias y nifios con diarrea ¥ 14,0 14,9 13,9 12,3 10,9 121 12,0 11,5 11,0 10,7 1,5 8,2
Area urbana 9/ 14,0 152 133 120 106 1,7 14 14 106 103 11,1 8,0
Area rural 9/ 13,9 143 150 128 11,5 129 136 11,8 122 121 125 8,9

Por.centaje' f!e nifas y nifios con diarrea tratados con sobres de 32,0 22 298 309 295 282 320 346 325 335 336 224

rehidratacion oral SRO
Area urbana 389 366 363 352 338 316 36,7 383 372 371 384 23,8
Area rural 192 235 187 232 209 207 219 249 208 248 215 18,5

Porcentaje de nifias y nifios enfermos con IRA 16,0 171 16,4 139 13,3 16,8 15,1 159 146 144 145 4,0
Area urbana 14,3 172 159 129 136 162 146 156 143 138 142 37
Area rural 19,1 170 176 157 127 183 165 169 154 162 155 51

NUTRICION EN LA NINEZ (Porcentaje)

Nir'ia.s y niﬁo; menores de cinco afios de edad con desnutricion 238 22 195 184 175 146 144 131 129 122 122 121

cronica (Patron OMS)

Area urbana 14,2 141 101 105 103 83 9.2 79 82 73 7,6 72
Area rural 403 388 370 319 323 288 217 265 253 257 245 248

Nurla.s y nifios menores de cinco afios de edad con desnutricién 183 179 152 135 134 107 102 93 91 838 87 il

crénica (Patrén NCHS)

Area urbana 99 101 74 73 71 58 61 53 54 49 50 -
Area rural 328 31,3 300 246 253 219 205 195 192 194 183

Nifias y nifios menores de 6 a 35 meses de edad con anemia 50,4 50,3 416 445 46,4 46,8 435 436 436 435 4041 40,0
Area urbana 468 466 375 399 438 423 405 399 400 409 367 36,7
Arearural 56,7 56,6 496 530 517 575 511 534 533 50,9 49,0 484

Nifias y nifios menores de cinco afios de edad con anemia 37,2 37,7 30,7 329 34,0 35,6 326 333 341 328 295 29,0
Area urbana 33,2 330 265 286 311 31,7 298 301 307 302 264 26,4
Area rural 44,1 457 386 40,7 398 444 397 414 430 396 379 35,7

Nifas y nifios menores de cinco afios de edad que recibié 19 148 136 149 176 164 198 193 198 217 233 191

suplementos de hierro en los ltimos siete dias
Area urbana 10,4 128 16 133 152 150 181 186 192 20,7 226 17,7
Area rural 14,6 186 175 180 227 199 243 212 217 248 253 233

Nifias y nifios mer.mre§ de"cTco a'no.s de ed.ad que recibio 58 0.1 39 31 37 57 6,0 33 32 77 66 34

suplementos de vitamina "A" los Gltimos seis meses
Area urbana 34 43 17 18 19 37 39 2,1 2,1 49 43 24
Area rural 10,2 17,7 8,1 56 76 10,6 1,5 6,7 65 161 134 6,8

Nifias y nifios nacidos con bajo peso al nacer (menos de 2,5 kg.) 6,4 7,2 6,5 74 7,3 6,0 71 7,0 73 7,3 6,5 6,6
Area urbana 6,3 6,7 6,0 6,7 71 54 72 6,7 6,9 71 58 6,2
Area rural 6,5 82 73 88 77 74 6,9 8,1 8,7 83 8,6 8,2

Nifias y nifios menores de seis meses de edad con lactancia 68,5 683 706 676 723 684 652 698 642 664 656 68,4

materna

Nifias y nifios menores de cuatro meses de edad amamantados 99,3 97,9 993 988 97,4 98,8 980 984 978 979 98,2 98,0

Duracion mediana de la lactancia (en meses) ' 20,8 21,2 204 201 20,7 21,2 204 20,7 21,0 206 21,0 20,7

NUTRICION DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL (Porcentaje)

Mujeres que tomé hierro por 90 dias o mas durante el embarazo 30,3 354 404 447 491 47,8 554 59,7 618 63,8 658 66,2
Area urbana 32,8 388 450 482 530 515 589 635 655 672 69,0 68,3
Arearural 253 287 308 375 402 384 46,0 486 510 534 564 59,3

Mujeres con anemia 210 215 174 177 187 216 20,7 208 21,0 211 211 20,9
Area urbana 207 20,3 168 163 181 208 208 211 209 212 214 211
Area rural 22,1 249 193 217 204 243 203 196 211 205 196 19,5

Continua...
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Conclusion.
INDICADOR 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Madres con talla menor de 145 cms. 10,4 9,5 9,4 9,5 9,3 8,3 8,5 8,1 79 6,8 6,5 6,7
Area urbana 84 7,6 73 77 7,6 6,6 71 6,8 6,6 55 52 55
Area rural 16,0 147 153 148 149 142 139 131 133 129 127 12,7

PREVALENCIA DE INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL (ITS) EN
MUJERES EN EDAD FERTIL (Porcentaje)

ConunalTS 0,6 0,7 0,6 0,7 0,7 0,7 0,6 0,6 0,7 1,0 0,7 0,7
Area urbana 0,6 0,9 0,7 0,9 08 08 0,6 0,7 0,7 11 08 08
Area rural 05 03 05 04 0,3 03 03 0,3 03 0,6 03 04

Con flujo vaginal 12,8 129 126 122 107 M5 "7 16 116 100 104 10,6
Area urbana 13,0 133 127 128 11,0 121 18 120 120 101 106 1,1
Area rural 124 16 123 104 94 94 1,3 102 99 9,1 9,6 79

Ulceras llagas genitales 21 1,7 1,7 1,8 1,8 1,9 2,0 1,6 1,5 1,0 1,3 1,5
Area urbana 24 17 17 19 17 2,0 22 17 15 1,0 13 1,6
Area rural 1,6 17 14 15 2,0 17 15 1,3 13 1,0 12 1,0

VIOLENCIA FAMILIAR A MUJERES ALGUNA VEZ UNIDAS (Porcentaje)

Experimentaron \_/iolencia psicolégica ylo verbal alguna vez por el 73,0 724 700 706 675 694 674 642 615 589 528 5044l

esposo o compariero
Area urbana 732 716 699 705 675 699 678 644 617 592 537 506al
Area rural 726 732 703 708 675 681 66,1 638 608 582 494 480a/

Experlr{\entaron violencia fisica alguna vez por el esposo o 3822 377 380 364 357 323 320 37 306 307 205 271al

compaiiero
Area urbana 387 385 389 373 364 328 327 326 313 311 297 275al
Area rural 369 358 360 342 339 309 299 289 284 294 291 257al

Expeanlentaron violencia sexual alguna vez por el esposo o 838 86 93 87 84 79 79 66 65 68 71 6,0al

compafiero
Area urbana 8,6 8,6 94 8,6 84 77 77 6,4 6,2 6,8 6,9 6,0al
Area rural 9,1 8,6 9,1 9,0 8,5 85 84 74 74 72 7,6 6,0 a/

Experimentaron violencia f|5|c? ylo sexual en los tltimos 12 142 139 136 129 12,1 128 M7 108 106 109 100 88al

meses por el esposo o compafiero

Fueron agredidas alguna vez bajo los efectos del alcohol por el

esposo o compaiiero

57,1 556 553 567 554 508 529 491 505 520 509 485al
Area urbana 537 510 524 540 532 476 515 469 480 498 503 462al
Area rural 643 664 624 633 618 598 575 567 596 602 530 580al

I\pll:::;enzsde 15-49 aiios de edad que fueron maltratadas por otras 203 181 163 160 151 173 161 160 139 147 157 1704l
Area urbana 230 203 181 180 166 190 17,7 177 149 160 170 182al
Area rural 134 126 17 107 106 118 104 10,1 101 94 101  M1al

Comprende entrevistas realizadas a mujeres entre las edades de 15 a 49 afios.
Comprende agua potable dentro, fuera de la vivienda y pildn/grifo publico.

Servicio con desagiie comprende el servicio higiénico conectado a red publica dentro y fuera de la vivienda.
Tomando como base los nacimientos ocurridos durante los tres afios anteriores a la encuesta.
Defunciones por cada 1 000 nacidos vivos para el periodo de cinco afios precedente a la encuesta, 2009-2011; 2011-2012, 2013, 2014, 2014-2015, 2016-2017, 2017-2018 y 2020.

Es la suma del nimero de mortinatos y muertes neonatales temprana dividida por los embarazos de siete o mas meses de duracion, para el periodo de cinco afios antes de la encuesta,
2009-2011, 2011-2012, 2012-2013, 2013-2014, 2014-2015, 2016-2017, 2017-2018 y 2019-2020.
Tomando como base los nacimientos ocurridos en los Ultimos cinco afios anteriores a la encuesta.
Informacion obtenida del carnet de vacunacion y de la informacién proporcionada por la madre.
Incluye BCG, tres dosis de Polio, tres dosis de Pentavalente y una dosis de Antisarampionosa.
Nifias y nifios menores de cinco afios de edad cuyas madres declararon que aquéllos tuvieron diarrea durante las dos semanas anteriores a la encuesta.

Calculado por el método de Prevalencia/ Incidencia.
Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Comprende a estimadores con coeficiente de variacién mayor a 15,0% considerados como referenciales.
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RESUMEN EJECUTIVO

1. Caracteristicas de las Viviendas y la Poblacion
Caracteristicas de las viviendas

Los diferenciales en el nivel de satisfaccion de las necesidades basicas de salud, educacion y vivienda
tienen relacion con el nivel de bienestar econémico y social de la poblacion. Asi, segiin la ENDES, en el afio
2020 los servicios basicos de la vivienda todavia no estan disponibles para toda la poblacion, no obstante, se
observan avances respecto al afio 2015. Los menos beneficiados son los hogares de las viviendas rurales, sin
embargo, estos servicios han presentado un mayor incremento porcentual que los hogares de las viviendas
urbanas, en el periodo analizado.

El servicio de energia eléctrica en las viviendas del pais registré6 mayor cobertura en el afio 2020. El
96,1% tuvo acceso a este servicio, lo que constituye un incremento de 3,2 puntos porcentuales respecto al
afio 2015 (92,9%). Segun area de residencia el 87,2% de las viviendas del area urbana contaban con este
servicio; en el area rural, un 98,2% disponia de luz eléctrica. En comparacion con el afio 2015, en el area
rural es donde se dio el mayor incremento (9,6 puntos porcentuales).

PERU: DISPONIBILIDAD DE LUZ ELECTRICA, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
72015 2020
2 98,7
99 %1 ' %,

! 87,2
i 77,6

i

i

i

i

i

i

i

Total P Urbana Rural

Nota:
Cuadro base: Cuadro 1.1A del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Por otro lado, segiin la ENDES 2020, el 82,8% de las viviendas se provee de agua por red publica (dentro
o fuera de la vivienda, pilon/grifo publico). En el area urbana, este servicio cubre al 84,8%; mientras que
en el area rural al 75,9%; porcentaje que se incrementd en 6,3 puntos porcentuales en comparacion al afio
2015 (69,6%).
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PERU: FUENTE DE AGUA PARA BEBE POR RED PUBLICA", SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
2015 2020
813 828 ¢ 854 88
: ] 75,9
! 69,6
!
i
i
[
i
i
i
Total ¢ Urbana Rural

Nota:

Cuadro base: Cuadro 1.1A del Informe principal de la ENDES 2020.

1/Comprende Red Publica dentro de la vivienda, Red Publica fuera de la vivienda pero dentro del edificio y Pilén/grifo publico.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Segun area de residencia, la proporcion de viviendas en el area urbana, que tenian servicio higiénico
conectado a red publica (incluye dentro y/o fuera de la vivienda) fue considerablemente mayor que en el
area rural (87,9% y 23,8 %, respectivamente).

El mayor porcentaje de viviendas sin servicio higiénico se presento en el area rural (14,9%).

PERU: ACCESO A SERVICIO SANITARIO DE LAS VIVIENDAS", SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020
(Distribucion Porcentual)

87,9
Red publica 2/ |
23,8
10,4
Letrina 3/ y
60,6
No hay servicio || 15
4 14,9 Urbana [JRural

Nota:

Cuadro base: Cuadro 1.1C del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Resultados obtenidos de entrevista presencial.

2/ Incluye: Red publica dentro y fuera de la vivienda

3/ Incluye: Letrina exclusiva y letrina comin

4/ Incluye: No hay servicio y otro (rio, acequia o canal)

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Edad de la Poblacion

Segun la ENDES 2020, el 26,6% tiene menos de 15 afios, el 64,3% se encuentra entre los 15 y 64 anos y
un 9,0% cuenta con 65 y mas afios de edad. En comparacion con el afio 2015, el porcentaje de la poblacion
de 15 a 64 afos (que constituye la poblacion en edad de trabajar) y de aquellos de 64 y mas afios de edad,
se encuentran ligeramente incrementados.

PERU: COMPOSICION DE LA POBLACION TOTAL, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
62,0 64,3
2015 m2020
29,9 26.6
8,2 9,0
g .
0 a 14 afios de edad I 15 a 64 afios de edad I 65y mas afios de edad

Nota:
Cuadro base: Cuadro 1.7 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

2. Niveles de educacion de las mujeres en edad fértil

El nivel educativo de las mujeres de 15 a 49 afios de edad ha mejorado; en el afio 2020, el 84,9% tenia
educacion secundaria o superior (46,4% y 38,5%, respectivamente), en cambio, para el afio 2015, solo el
79,0% alcanzaron estos niveles.

PERU: NIVEL DE EDUCACION DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
46,6 464
72015 m2020 ]
38,5
324
19,4
13,8
17 1,3
r _ T T T
Sin educacion Primaria Secundaria Superior

Nota:
Cuadro base: Cuadro 2.3 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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3. Fecundidad

Segtin la Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2020, la Tasa Global de Fecundidad (TGF) fue de
1,9 hijas e hijos por mujer para el periodo 2020, en el afio 2014-2015 ese promedio fue 2,5.

Seglin area de residencia, el area rural muestra una tasa global de fecundidad mas alta (2,5 hijos) que el
area urbana (1,8 hijos).

PERU: TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD ", SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2014-2015 Y 2020
(Hijos por mujer)

12014-2015  m2020

25 ! 33 25
) : 2,3 18 ,

Urbana Rural

Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad.

Cuadro base: Cuadro 3.1 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Tasa Global de Fecundidad (TGF): Promedio de hijas/hijos nacidos vivos que tendrian las mujeres durante toda su vida reproductiva, si las tasas
de fecundidad obtenidas en la Encuesta se mantuviesen invariables en el tiempo.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Fecundidad Adolescente

Del total de adolescentes de 15 a 19 afios de edad, el 8,3% ya estuvo alguna vez embarazada; es decir
que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez; segun area de residencia, el porcentaje de
adolescentes alguna vez embarazadas del area rural (12,4%) fue mayor en 5,5 puntos porcentuales respecto
del area urbana (6,9%).

PERU: ADOLESCENTES DE 15 A 19 ANOS DE EDAD ALGUNA VEZ EMBARAZADAS", SEGUN
AREA DE RESIDENCIA, 2014-2015Y 2020
(Hijos por mujer)

[02014-2015 m2020 22,5

136 124

8,3 6.9

Total

+
|
i
i
! 10,8
i
i
i
i
! Urbana Rural
.

Nota:

Cuadro base: Cuadro 3.14 del Informe principal de la ENDES 2019.

1/ Comprende adolescentes de 15 a 19 afios de edad que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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4. Uso Actual de Métodos de Planificacion Familiar

En el afio 2020, seglin la ENDES, el 77,4% de las mujeres actualmente unidas estaban usando algiin
método anticonceptivo a la fecha de la encuesta. En el area urbana fue 77,2% y en la rural 78,0%.

PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD ACTUALMENTE UNIDAS POR USO DE
METODOS ANTICONCEPTIVOS, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015Y 2020

(Porcentaje)
2015 m2020
*
i
i
i
i
i
i
i
i
: | :
Total i Urbana Rural

Nota:
Cuadro base: Cuadro 4.4 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

Uso de Métodos Modernos

El 55,0% de mujeres actualmente unidas estaba usando métodos modernos en el 2020. La proporcion de
usuarias de algiin método moderno fue mayor en el area urbana que en el area rural (57,1% frente a 48,7%).
El uso de estos métodos ha tendido al incremento tanto en el area urbana como en la rural.

PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, ACTUALMENTE UNIDAS QUE USAN METODOS
MODERNOS, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015 Y 2020
(Porcentaje)

57,1 [2015 2020

55,0 55,1

53,3

48,7

Total Urbana Rural

¢
|
|
|
|
|
i 476
i
|
|
|
¢
Nota:

Cuadro base: Cuadro 4.4 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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5. Otros determinantes de la fecundidad
Estado conyugal actual

La formacion de uniones legales o consensuales constituye un indicador de la exposicion al riesgo de
embarazo, por lo que tiene implicancia en la fecundidad.

En el afio 2020, el 52,8% de las mujeres entrevistadas se encontraba en union conyugal; 19,0% estaba
casada y 33,8% en situacion de convivencia. Al comparar estos datos con el 2015, la tendencia disminuye
en ambos casos.

PERU: ESTADO CONYUGAL ACTUAL DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS EN EDAD, 2015 Y 2020
(Distribucion Porcentual)

36,1
343 338 [2015  W2020
30,5
21,8
19,0
"7 12,9
Soltera Casada Conviviente Otro 1/

Nota:

Cuadro base: Cuadro 5.1 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Comprende mujeres separadas, viudas y divorciadas.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Edad a la primera unién conyugal

La edad a la primera union tiene un efecto importante en la fecundidad, porque cuanto mas joven forma
pareja la mujer, mayor sera su tiempo de exposicion al riesgo de embarazo y mayor el potencial reproductivo
a lo largo de su vida.

La edad mediana a la primera unidn en las mujeres de 25 a 49 aios fue 22,2 afos. Existen diferencias
segun el area de residencia, en el area urbana fue mas tarde (23,0 afios) que las residentes en el area rural
(19,4 afios); las mujeres sin nivel educativo o primaria, inician su unioén conyugal a edad mas temprana
(18,8 afios) que aquellas con mayor nivel educativo (20,5 afios en las de secundaria), asimismo, fue mas tarde
entre las que se ubican en el cuarto quintil (23,4 afios) que las que se ubican en el quintil inferior (19,2 afios).
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PERU: EDAD MEDIANA A LA PRIMERA UNION DE LAS MUJERES DE 25 A 49 ANOS DE EDAD,
SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2015 Y 2020
(Edad)

2015 219

AREA DE RESIDENCIA

Urbana 23,0
Rural

NIVEL DE EDUCACION
Sin educacion

Primaria

Secundaria

QUINTIL DE RIQUEZA
Inferior

Segundo

Intermedio

219

Cuarto 234

Nota:
Cuadro base: Cuadro 5.8 y cuadro 5.9 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

Edad a la primera relacion sexual

La primera relacion sexual ocurre antes que la union conyugal. El inicio temprano tiene mucha importancia
principalmente para las adolescentes porque se convierte en un riesgo potencial para embarazos no deseados,
abortos y contagio de enfermedades de transmision sexual.

Segtin la ENDES 2020, la edad mediana a la primera relacion sexual de las mujeres de 25 a 49 fue 18,5
afos. El inicio de las relaciones sexuales esta asociado con el nivel de educacion y de ingresos. Ocurrid
3,0 afios antes en las mujeres sin nivel de educacion (16,8 afios) comparadas con las de educacion superior
(19,8 afios) y 2,1 afios antes en las mujeres del quintil inferior de riqueza (17,4 afios) en relacion con las
del quintil superior de riqueza (19,5 afios). La primera relacion sexual fue mas temprana en el area rural
(17,6 afios) que en el area urbana (18,7 afios).
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PERU: EDAD MEDIANA A LA PRIMERA RELACION SEXUAL DE LAS MUJERES DE 25 A 49 AROS DE EDAD,
SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2015 Y 2020
(Edad)

2015 | 185

AREA DE RESIDENCIA

Urbana 18,7
Rural 17,6
NIVEL DE EDUCACION
Sin educacion 16,8
Primaria 17,1
Secundaria 17,8
Superior 19,8
QUINTIL DE RIQUEZA
Inferior 17,4
Segundo 18,0
Intermedio 18,4
Cuarto 18,9
Superior 19,5

Nota:
Cuadro base: Cuadro 5.11 y cuadro 5.12 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

6. Salud Materna e Infantil
Atencion prenatal

En el embarazo del ultimo nacimiento, el 98,1% de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, tuvo algun control
prenatal por personal de salud calificado (médico, obstetra y enfermera). Al comparar con el afio 2015, esta
cifra tendio hacia el incremento (97,0%). En los cinco afios anteriores a la Encuesta 2020, recibieron atencion
prenatal por obstetra el 83,8% de mujeres, por médico el 33,5% y por enfermera el 8,3%.
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PERU: NACIMIENTOS QUE RECIBIERON ATENCION PRENATAL  PERU: NACIMIENTOS QUE RECIBIERON CONTROL PRENATAL,

DE UN PROFESIONAL DE SALUD CALIFICADO, 2015 Y 2020 SEGUN PERSONA QUE LO PROPORCIONO, 2020
(Porcentaje) (Porcentaje)

97.0 %.1 * 83,8
I
[
[
i
: 335
I
!
! 8 19

. i . i IR

2015 2020 : Obstetra Médico Enfermera Otro 1/ No recibio

¢ APN

Nota:

Se refiere a Mujeres de 15 a 49 afios de edad que tuvieron nacimientos en los cinco afios que precedieron la encuesta.
Cuadro base: Cuando 8.2 del informe Principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Segun area urbana y rural destaca el incremento de nacimientos que recibieron atencion prenatal por
profesional de salud. En el afio 2015 este indicador se ubicd en 91,3% en el area rural y en el afio 2020 subid
a 93,9%; lo que represent6 una mejora de 2,6 puntos porcentuales.

PERU: NACIMIENTOS QUE RECIBIERON ATENCION PRENATAL DE UN PROFESIONAL DE
SALUD CALIFICADO, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
* 2015 m2020
9,1 i 99,0 994
97,0 i 913 939
i
i
i
i
i
i
i
Total l Urbana Rural

Nota:

Se refiere a Mujeres de 15 a 49 afios de edad que tuvieron nacimientos en los cinco afios que precedieron la encuesta.
Cuadro base: Cuando 8.2 del informe Principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

El control temprano, durante el primer trimestre de gestacion, es muy importante en el cuidado de la salud
de la madre y el nifio, al respecto el 81,8% de gestantes recibio control de su embarazo en los tres primeros
meses de gestacion. Seglin area de residencia, fue mayor en 7,3 puntos porcentuales en el area urbana en
relacion al area rural (83,5% y 76,2%, respectivamente).
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PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE RECIBIERON SU PRIMERA ATENCION PRENATAL
EN EL PRIMER TRIMESTRE DE GESTACION PARA EL ULTIMO NACIMIENTO EN LOS ULTIMOS
CINCO ANOS ANTERIORES A LA ENCUESTA, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020

(Porcentaje)
81,8 ? 83,5
! 76,2
!
i
i
i
i
i
i
i
i
Total ' Urbana Rural
L 4

Nota:
Cuadro base: Cuando 8.3 del informe Principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Parto Institucional

Segun la ENDES 2020, la proporcion de partos institucionales fue 94,3%. Segun area de residencia,
se observa una diferencia de 13,7 puntos porcentuales entre el area urbana y rural (97,6% frente a 83,9%,
respectivamente). En comparacion al 2015, el mayor incremento se da en el area rural (10,7 p.p.).

PERU: PARTO INSTITUCIONAL", SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015 Y 2020

(Porcentaje)

’ 02015 2020

i %7 976
90,7 94,3 . !
! 83,9
i 73,2
i
i
i
i
i
i
Total | Urbana Rural
*

Nota:

La estimacion se refiere al tltimo nacimiento de la mujer de 15 a 49 afios de edad, en el periodo de 0-59 meses que precedieron la encuesta, incluyéndose
los nacimientos en el mes de la entrevista.

Cuadro base: Cuando 8.9 del informe Principal de la ENDES 2020.

1/ El parto institucional se refiere a los partos ocurridos en establecimientos de salud y que fueron atendidos por profesional de salud calificado.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Control Postnatal

El 78,1% de mujeres tuvo un primer control postnatal dentro de las primeras cuatro horas después del
parto, este porcentaje fue mayor al encontrado en el afio 2015 (76,0%). Seglin area de residencia, en el area
urbana, el 78,9% de las mujeres tuvieron un control antes de las cuatro horas postparto; mientras que en
el area rural fue el 75,2%. Estos valores fueron mayores a los observados en el afio 2015 (77,3% vy 72,4%,
respectivamente).

PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE TUVIERON SU PRIMER CONTROL POSTNATAL ANTES
DE LAS CUATRO HORAS DESPUES DEL PARTO, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
12015 m2020
78,1 * 789
760 78 i 3 724 752
i
i
i
i
i
@
Total l Urbana Rural

Nota:
Cuadro base: Cuando 8.14 del informe Principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

7. Salud Infantil
Bajo peso al nacer
Entre las nifias y nifios que fueron pesados al nacer, un 6,6% pesé menos de 2,5 Kg. Por area de residencia

la prevalencia de bajo peso al nacer fue mayor en el area rural (8,2%) en comparacion al area urbana (6,2%).

PERU: BAJO PESO AL NACER DE NINAS Y NINOS NACIDOS VIVOS EN LOS CINCO ANOS
QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
02015 m@2020
8,1 8,2
75 73 '
6.6 ! 62
!
i
i
|
r i T 1
Total I Urbana Rural
¢

Nota:

Informacion basada en la tarjeta de salud o por informacién de la madre (mujeres de 15 a 49 afios de edad).
Cuadro base: Cuando 9.2 del informe Principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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VACUNACION EN NINAS Y NINOS MENORES DE 36 MESES DE EDAD
Segiin Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP

En el afio 2020, el porcentaje de nifias y niflos menores de 36 meses de edad con todas las vacunas
completas para su edad alcanzé a un 46,3%. En comparacion al afio 2018 se observa una disminucion de
9,5 puntos porcentuales (55,8%).

PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 36 MESES DE EDAD CON VACUNAS DE ACUERDO A SU EDAD,
SEGUN TIPO DE VACUNA RECIBIDA, 2018 Y 2020
(Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP)
(Porcentaje)

1
Todas las 55,8 [2018
vacunas 1/ 46,3 12020

95,4

BCG 93,9

92,9

Pentavalente 1 90,0

87,9

Pentavalente 2 83,7

|

81,6

Pentavalente 3 76,7

|

96,9

Polio 1 94.2

91,7

Polio 2 87,7

|

84,8

Polio 3 9.7

|

86,6

Antisarampionosa 82,7

|

Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.9A del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ “Todas las vacunas” comprende: 1 dosis de BCG, 3 dosis de Pentavalente, 3 dosis de Polio, 2 dosis de Rotavirus, 3 dosis de Neumococo , 2 dosis de SPR, 1
dosis de refuerzo de DPT y 1 dosis de refuerzo de Polio.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Seguin Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA

La cobertura de vacunacion en el 2020 fue de 69,4%, segtn la Directiva Sanitaria anterior (2007). En
comparacion con el afio 2015, no se aprecian diferencias.

PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 36 MESES DE EDAD, SEGUN TIPO DE VACUNA RECIBIDA, 2015 Y 2020
(Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA)

(Porcentaje)
m2015 m@2020
Todas las 69,4
vacunas 69,4
94,7
BCG 93,9
93,6
Pentavalente 1 91,4
87,7
Pentavalente 2 85,0
80,2
Pentavalente 3 77
' 95,6
Polio 1 94,2
. 88,1
Polio 2 87,7
_ 79,0
Polio 3 79,7
Antisaram- 834
pionosa 82,7

Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.9 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ “Todas las vacunas” comprende las vacunas basicas completas para menores de 36 meses de edad: una dosis de BCG, tres dosis de
Pentavalente, tres dosis de la vacuna antipoliomielitica y 1 dosis de Antisarampionosa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Infeccion Respiratoria Aguda (IRA)

En el afio 2020, el porcentaje de nifias y niflos con Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) durante las dos
semanas precedentes a la encuesta fue de 4,0%, porcentaje que bajo significativamente, en comparacion a
la Encuesta 2015 que fue de 15,1%. Por area de residencia, la prevalencia fue ligeramente mayor en el area
rural (5,1%) en comparacion con el area urbana (3,7%).
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PERU: PREVALENCIA DE INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS (IRA) EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO
ANOS DE EDAD, DURANTE LAS DOS SEMANAS QUE PRECEDIERON LA ENCUESTA, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
12015 w2020
¢ 16,5
15,1 ! 14,6

i
i
i
i
i 5,1

4,0 I 3,7
i
i

Total . Urbana Rural

Nota:
Cuadro base: Cuadro 9.12 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Enfermedad Diarreica Aguda (EDA)

En el 2020, la prevalencia de diarrea entre nifias y niflos menores de cinco afios de edad alcanzé 8,2%,
mostrando una disminucion con el 2015 (12,0%). No se encontraron diferencias significativas por area de
residencia (8,0% urbana y 8,9% rural).

PERU: PREVALENCIA DE DIARREA EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD DURANTE
LAS DOS SEMANAS QUE PRECEDIERON LA ENCUESTA, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
02015 w2020
* 13,6
120 I 11,4
|
82 I 8,9
!
i
i
i
i
. | :
Total i Urbana Rural

Nota:
Cuadro base: Cuadro 9.16 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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8. Anemia en nifias y nifios

Segun la ENDES, al 40,0% de nifas y nifios de 6 a 35 meses de edad residentes en Peru, se les detecto
anemia en el afio 2020; por area de residencia, la anemia fue mas frecuente entre nifias y nifios residentes
en el area rural (48,4%) que en el area urbana (36,7%).

PERU: NINAS Y NINOS DE 6 A 35 MESES CON ANEMIA, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020

(Porcentaje)
48,4
¢
40,0 :
! 36,7
[
[
i
i
i
[
r T T ,
Total ‘ Urbana Rural

Nota:

Las mediciones antropométricas se realizaron en simultdneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos. Reiniciandose
en forma progresiva en Lima desde julio, en siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre.
Implementandose en esta etapa una estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de los meses de julio a setiembre, a fin de ampliar
la cobertura de las mediciones que no se pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

La inmovilizacién social obligatoria por la COVID-19 limit6 el acceso a la totalidad de las viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion
de las mediciones (pruebas). Se aplicd un modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.
Cuadro base: Cuadro 10.14B del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Anemia en mujeres
E120,9% de las mujeres de 15 a 49 afios de edad padecia de algun tipo de anemia. El valor reportado en

el afio 2015 fue 20,7%; segun area de residencia, el porcentaje fue mayor en el area urbana (21,1%) que en
el area rural (19,5%).

PERU: PREVALENCIA DE ANEMIA EN MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015Y 2020

(Porcentaje)
2015 w2020
207 209 208 211 203 495
*
i
i
i
i
. | .
Total : Urbana Rural

Nota:

Las mediciones antropométricas se realizaron en simultdneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos. Reiniciandose en forma progresiva en Lima
desde julio, en siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre. Implementandose en esta etapa una estrategia de recuperacion de
pruebas biomédicas de los meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones que no se pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.
La inmovilizacién social obligatoria por la COVID-19 limité el acceso a la totalidad de las viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion de las mediciones (pruebas). Se
aplicd un modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.

Cuadro base: Cuadro 10.16 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Desnutricion cronica

La desnutricion cronica es un indicador del desarrollo del pais y su disminucion muestra la mejora de la
capacidad fisica, intelectual, emocional y social de las nifias y nifios. Se determina al comparar la talla de
la nifia o nifio con la esperada para su edad y sexo.

De acuerdo con el patron de la OMS, en el afio 2020 la desnutricion cronica afecto al 12,1% de nifias y
nifios menores de cinco afios de edad; en el afio 2015, se observo que el 14,6% de la poblacion infantil, tenia
talla menor para su edad.

Segun area de residencia, la desnutricion cronica afectd en mayor proporcion a nifias y nifios del area
rural (24,8%), es decir, 17,6 puntos porcentuales mas que en el area urbana (7,2%).

PERU: DESNUTRICION CRONICA EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015 Y 2020
(T/e <-2 desviaciones estandar respecto al patron OMS)
(Porcentaje)

02015 12020 27,7

24,8

14,6 i
12,1

9,2
! 7,2

Total Urbana Rural

Nota:

Las mediciones antropométricas se realizaron en simultdneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos. Reiniciandose en forma progresiva
en Lima desde julio, en siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre. Implementandose en esta etapa una
estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de los meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones que no se pudieron
ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

La inmovilizacion social obligatoria por la COVID-19 limit6 el acceso a la totalidad de las viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion de las mediciones
(pruebas). Se aplicé un modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.

Cuadro base: Cuadro 10.18 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

9. Formas especificas de evitar el contagio del VIH

En el afio 2020, el 4,8% de mujeres entrevistadas manifestd que desconocia alguna forma de prevencion
de las dos consideradas de importancia programatica para evitar el VIH. En el afio 2015, este porcentaje
fue 5,5%. Sobre el conocimiento de las formas especificas para evitar el VIH, el 82,2% de entrevistadas
se refirio al uso del condon, y el 85,7% de las mujeres respondi6é “limitar el nimero de parejas sexuales o
mutua fidelidad”. En el afio 2015, estos porcentajes representaron el 78,4% y 85,7%, respectivamente.
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PERU: MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, SEGUN FORMAS ESPECIFICAS
DE EVITAR EL CONTAGIO, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
85,7 85,7
78,4 822
02015 m2020
5,5 4,8
Ninguna de las dos formas Usar condones Limitar el nimero de parejas

Nota:
Cuadro base: Cuadro 11.2 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Formas de transmision del VIH de madre a hija o hijo

Entre las mujeres que identifican las formas de transmision del VIH de madre a hija o hijo, un 67,5% menciono
que puede ocurrir durante el embarazo o parto, esa respuesta fue de 69,0% en el afio 2015; un 27,5% refirio
que puede darse con la lactancia, porcentaje que disminuyd con respecto al afio 2015 (34,8%).

PERU: MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, SEGUN FORMAS DE
TRANSMISION DEL VIH DE MADRE A HIJA O HIJO, 2015Y 2020

(Porcentaje)
34,8
27,5
Durante el embarazo o parto Durante la lactancia

Nota:
Cuadro base: Cuadro 11.4 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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10. Violenc

ia contra Mujeres, Nifas y Nifios

El 54,8% de las mujeres alguna vez unidas sufrieron alglin tipo de violencia por parte del esposo o

compatfiero,

disminuyendo con respecto al afio 2015 (70,8%). Entre las formas de violencia, la psicoldgica

y/o verbal fue mayor (50,1%), la violencia fisica alcanzé el 27,1% y la violencia sexual el 6,0%.

PERU: VIOLENCIA CONTRA LA MUJER DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, EJERCIDA ALGUNA VEZ
POR EL ESPOSO O COMPANERO, 2015 Y 2020 a/

(Porcentaje)
@2015  ®2020 af

108 ? 67,4

|

i

i

i

i

i

i

i

i

—

Violencia total : Psicologica y/o vemal Fisica Sexual

It
Nota:

al Resultados obtenidos de entrevista presencial.
Cuadro base: Cuadro 12.1 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

En los ultimos 12 meses, el 8,8% de las mujeres sufrieron violencia fisica y/o sexual ejercida por el

€Sposo 0 Co

mpafiero, respuesta que tendid a disminuir respecto al afio 2015 (11,7%). Entre estas formas de

violencia, destaca la violencia fisica (8,3%). La violencia sexual es menos declarada (2,0%).

PERU: VIOLENCIA FiSICA Y/O SEXUAL EJERCIDA POR EL ESPOSO O COMPANERO
EN LOS ULTIMOS 12 MESES, 2015Y 2020 a/

(Porcentaje)
12015 m2020 a/
t
1,7 I 10,9
8,8 I
i
| 29
i ' 2,0
i |
Violencia fisica y/o sexual i Fisica Sexual

Nota:

Mujeres de 15 a 49 aios de edad que han sido seleccionadas para la encuesta.

al Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 12.4 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Violencia a nifias y nifios

Entre las formas para corregir a sus hijas e hijos de 1 a 5 afos de edad, tanto el padre como la madre,
segun la respuesta de las entrevistadas, tienen mayor propension a usar la reprimenda verbal (63,5% y

64,0%, respectivamente); le sigue, hablar con él o ella y explicar su conducta; 39,0% en el padre y 38,4%
en la madre.

PERU: PRINCIPALES FORMAS QUE UTILIZAN EL PADRE Y LA MADRE CUANDO CORRIGEN A
SUS HIJAS/OS DE 1 A 5 ANOS DE EDAD, 2020 a/

(Porcentaje)
63,5 64,0
O Padre = Madre
390 384 369
33,0
23,0
13,5
8,2 9,0
Reprimenda verbal Habla con él/ellay  Prohibiéndoles algo que Palmadas Con golpes o castigos
explica su conducta les gusta fisicos
Nota:
Mujeres de 15 a 49 afios de edad que han sido seleccionadas para la ta.

al Resultados obtenidos de entrevista presencial.
Cuadro base: Cuadro 12.20 y cuadro 12.21 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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CARACTERISTICAS DE
LOS HOGARES Y LA POBLACION

la informacion sobre aspectos relacionados con la poblacion y los hogares se obtiene de la aplicacion

del Cuestionario del Hogar en cada una de las viviendas de la muestra seleccionada de la Encuesta

Demografica y de Salud Familiar-ENDES 2020. En este cuestionario, se registran las caracteristicas
mas relevantes de cada uno de los miembros del hogar tales como: relacion de parentesco con el jefe del
hogar, tipo de residencia, sexo, edad, seguro de salud, condicion de actividad, nivel de educacion alcanzado,
matricula y asistencia escolar; supervivencia y residencia de los padres.

También proporciona informacion sobre las caracteristicas estructurales y servicios basicos de las viviendas,
asi como la tenencia de bienes de consumo duradero en el hogar. Los datos que se presentan en este capitulo
estan referidos generalmente a la residencia de hecho (de facto) para hacerlos comparables con la informacion
de los censos nacionales; asi como con las ENDES anteriores.

1.1 CARACTERISTICAS DE LAS VIVIENDAS Y LOS HOGARES

Diferentes niveles de satisfaccion de las necesidades basicas de salud, educacion y vivienda representan
variados niveles de bienestar economico y social en una poblacion. La ENDES 2020 recoge informacion que
proporciona el marco de la infraestructura fisica en el cual los hogares desarrollan sus actividades cotidianas.

Servicios basicos en las viviendas

La disposicion y acceso a los servicios basicos como agua, electricidad y servicio de alcantarillado
para eliminacion de excretas, se encuentra asociada con mejores condiciones de vida de la poblacion y en
consecuencia también de las nifias y nifios.

Servicio de electricidad

Entre los servicios basicos, destaca la energia eléctrica como el servicio de mayor cobertura en las
viviendas del pais. A nivel nacional, el 96,1% de las viviendas tenian acceso a este servicio en el 2020, lo
que constituye una tendencia al incremento (3,2 puntos porcentuales) respecto al afio 2015 (92,9%). Segiin
el area de residencia los hogares mas beneficiados fueron del area urbana, donde el servicio cubre al 98,7%;
sin embargo, en el area rural, alcanza a un 87,2%. No obstante, fue en esta area donde se dio el mayor
incremento (9,6 p.p.) en comparacion al area urbana en los ultimos 5 afos.

55
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GRAFICO N°1.1
PERU: DISPONIBILIDAD DE LUZ ELECTRICA, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
12015 122020
96,1 4 98,2 98,7
928 ; 87,2
i 77,6
i
i
i
i
i
i
Total S Urbana Rural

Nota:
Cuadro base: Cuadro 1.1A del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

La evolucién de viviendas con servicio de luz se ha ido incrementando, en el afio 1991-1992 alcanzd
un 70,1% y en el 2020 fue de 96,1%:; Siendo en el area rural donde se presenté un mayor aumento de 67,6
puntos porcentuales en los ultimos 29 afios.

GRAFICO N° 1.2
PERU: EVOLUCION DE VIVIENDAS CON SERVICIO DE LUZ, SEGUN AREA DE RESIDENCIA,
1991-1992, 1996, 2000, 2004-2006, 2007-2008, 2009-2020
(Porcentaje)

%4 o4 o1 %6 96 B2 B3 1 B2 %86 %89 w87 %2 987

iﬁ v - '
953 %7 9%
me my 7
388
289
196 478 ~=Total ~¢~—Urbana Rural

1991- 1996 2000  2004- 2007- 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2016 2016 2017 2018 2019 2020
1992 2006 2008

Nota:
Cuadro base: Cuadro 1.1A del Informe principal de la ENDES 2020
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Fuente de agua para beber

En los ultimos cinco afios, se aprecia que la proporcion de viviendas que cuentan con fuente de agua para
beber por red publica, se mantiene estable. A nivel nacional fue de 81,3% para el afio 2015 y 82,8% en el
afo 2020; sin embargo, en el area rural hubo una variacion significativa de este servicio, que pasé de 69,6%
a 75,9% en el periodo 2015- 2020.

] GRAFICON°1.3 ]
PERU: FUENTE DE AGUA PARA BEBE POR RED PUBLICA ",
SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
2015 2020
81,3 82’8 ? 8514 8418
: 75,9
! 69,6
|
i
i
i
i
i
|
Total ¢ Urbana Rural

Nota:

Cuadro base: Cuadro 1.1A del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Comprende Red Publica dentro de la vivienda, Red Publica fuera de la vivienda pero dentro del edificio y Pilén/grifo publico.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Segun la evolucion, en los afios 1991-1992, las viviendas que disponian de fuente de agua para beber
conectada a red publica alcanzaron al 71,5%; para el area urbana el porcentaje alcanzo 88,5% y en el area
rural fue mas bajo (28,7%). En el afio 2020 alcanzo6 una cobertura de 82,8% siendo mayor en el drea urbana
que en el area rural. (84,8% y 75,9%, respectivamente).
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GRAFICO N° 1.4
PERU: EVOLUCION DE VIVIENDAS CON FUENTE DE AGUA PARA BEBER POR RED PUBLICA , SEGUN AREA DE
RESIDENCIA, 1991-1992, 1996, 2000, 2004-2006, 2007-2008, 2009-2020

(Porcentaje)
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y 637 64,7 65,7
60,1
56,5
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Total Urbana Rural
33,1
28,7

1991- 1996 2000 2004- 2007- 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
1992 2006 2008

Nota:

Cuadro base: Cuadro 1.1A del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Comprende Red Publica dentro de la vivienda, Red Publica fuera de la vivienda pero dentro del edificio y Pilon/grifo publico.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Respecto al acceso al servicio sanitario, la proporcion de viviendas en el area urbana, que tenian servicio
higiénico conectado a red publica (incluye red publica dentro y/o fuera de la vivienda) fue considerablemente
mayor que en el area rural (87,9% y 23,8%, respectivamente).

El mayor porcentaje de viviendas sin servicio higiénico se presento en el area rural (14,9%), en comparacion
al area urbana (1,5%).

] GRAFICO N° 1.5 o
PERU: ACCESO A SERVICIO SANITARIO DE LAS VIVIENDAS ", SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020
(Distribucién porcentual)

87,9
Red publica 2/
23,8

10,4
Letrina 3/
60,6

1,5
No hay servicio 4/
14,9

Urbana Rural

Nota:

Cuadro base: Cuadro 1.1C del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Resultados obtenidos de entrevista presencial.

2/ lincluye: Red publica dentro y fuera de la vivienda

3/ Incluye: Letrina exclusiva y letrina comun

4/ Incluye: No hay servicio y otro (rio, acequia o canal)

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Servicio Sanitario

En 1991-1992, el 46,2% de viviendas contaba con servicio sanitario conectado a red publica (dentro
y/o fuera de la vivienda), en el area rural solo un 3,3% tenia acceso a este servicio y en el area urbana fue
63,5%. La cobertura de este servicio se fue incrementado a nivel nacional con el pasar de los afios, llegando
a cubrir a un 73,8% de las viviendas en el ano 2020.

] ] GRAFICO N° 1.6 ]
PERU: EVOLUCION DE VIVIENDAS CON SERVICIO SANITARIO CONECTADO A RED PUBLICA

SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 1991-1992, 1996, 2000, 2004-2006, 2007-2008, 2009-2020
(Porcentaje)
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Total Urbana Rural

Nota:

Cuadro base: Cuadro 1.1A del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Comprende Red publica Dentro y/o fuera de la vivienda.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Material del piso

En el 2020, la mayor proporcion de viviendas cuyo material principal del piso era tierra/arena, se encontraba
en el area rural (60,9%), con una diferencia de 50,8 puntos porcentuales con respecto al area urbana (10,1%).
Esta proporcion es importante por su relacion con las enfermedades a las que estan expuestas las nifias y nifios.

Otro material que predomina en el piso de las viviendas es el cemento o ladrillo, alcanzé a un 28,3% en
el area rural, aun distante del area urbana cuya proporcion llega al 51,4%. Las viviendas con piso de madera
o entablado se encuentran en mayor porcentaje en el area rural (8,0%).
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] GRAFICO N°1.7 o
PERU: MATERIAL PREDOMINANTE DEL PISO DE LAS VIVIENDAS ", SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020

(Porcentaje)
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Tierra/arena Madera o entablado Parquet 0 madera Laminas asfalticas Losetas, terrazos o Cemento/Ladrillo
pulida vinilicos o similares similares

Nota:

Cuadro base: Cuadro 1.1C del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Disponibilidad de bienes de consumo duradero

Los niveles de bienestar de la poblacion pueden ser medidos también segin la tenencia de bienes
de consumo en los hogares. La disponibilidad de bienes de consumo duradero es un indicador del nivel
socioeconoémico del hogar y algunos bienes ofrecen beneficios particulares. La tenencia de bienes como
radio, televisor y computador sirven como indicadores de acceso a medios de comunicacion, nuevos
conocimientos e ideas innovadoras. La disponibilidad de otros bienes tales como el refrigerador, permite
evaluar el almacenamiento y conservacion de alimentos vinculados con la preservacion de la salud familiar.

Bienes de consumo duradero

En cuanto al televisor, no se aprecia variacion significativa en cuanto a la tenencia de este bien en los
ultimos 5 afios (84.0% para el 2015 y 83.5% para el 2020). El 54,7% de hogares tenia refrigerador, cifra
que aumentd en 2,2 puntos porcentuales, respecto al afio 2015 (52,5%). El 69,8% de hogares tenia radio,
proporcion que disminuy6 en 9,4 puntos porcentuales respecto al afio 2015 (79,2%).

El teléfono residencial o fijo es un bien que tenia el 17,4% de los hogares del pais en el 2020, con respecto
al afio 2015 la proporcion disminuy6 en 7,9 puntos porcentuales (25,3%). La computadora es un bien, que
poseia el 29,9% de hogares en el 2020. Proporcion que a nivel nacional disminuy6 ligeramente respecto al
afio 2015 (32,5%).
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. GRAFICON°1.8
PERU: BIENES DE CONSUMO DURADERO DEL HOGAR, 2015 'Y 2020
(Porcentaje)
84,0 835 @2015 m2020

79,2

Radio Televisor Teléfono residencial Refrigerador Computadora

Nota:
Cuadro base: Cuadro 1.4 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

En la ENDES 2020, se recolectd también informacion sobre la tenencia de medios de transporte que
constituyen un indicador general de acceso a servicios que se encuentran fuera del ambito local de residencia.
Se observa que el 14,0% de los hogares posee motocicleta, el 10,6% carro o camion, el 15,0% de los hogares
tenia bicicleta y en menor porcentaje bote con motor (0,2%).

) GRAFICO N° 1.9 o
PERU: BIENES DE CONSUMO DURADERO DEL HOGAR, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020
(Porcentaje)

922
835 uTotal mUrbano IRural
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Radio Televisor Teléfono residencial ~ Refrigerador Computadora Bicicleta Motocicleta/ Carrolcamion Bote con motor
scooter

Nota:
Cuadro base: Cuadro 1.3 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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1.2 CARACTERISTICAS DE LA POBLACION
Poblacion por ambito de residencia

La mayoria de la poblacion (78,5%) habitaba en el 4area urbana en el 2020, porcentaje que aumento en
2,3 puntos porcentuales, con respecto al afio 2015 (76,2%).

Segun region natural, el 61,4% de la poblacion del pais residia en la region natural de la Costa, el 25,4%
en la Sierra y solo el 13,2% en la Region Selva. En general ha tendido a incrementarse en la Costa y a
disminuir en la Sierra.

GRAFICO N°1.10
PERU: DISTRIBUCION DE LA POBLACION, SEGUN AREA DE RESIDENCIA Y REGION NATURAL, 2015 Y 2020

(Distribucion porcentual)

02015 12020
76,2 78,5 ¢

5738 614

238 25 213 254

Urbana Rural

Nota:
Cuadro base: Cuadro 1.6 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Composicion de la Poblacion total por sexo y edad

Segun grupo de edad, la mayor proporcion de 15 a 24 afos de edad, se encuentran en los hombres que
alcanzan (16.9%) en comparacion al de las mujeres (15.5%).

En cuanto a la poblacion de 25 a 59 afos de edad, la mayor proporcion se ubica en las mujeres (45.7%).

Para la poblacion de 60 afios a mas no se encuentran mayores diferencias en cuanto a la proporcion entre
hombre y mujeres (13,0% y 13,4% respectivamente).

A nivel nacional, el 28,0% de los hombres eran menores de 15 afos de edad, porcentaje mayor que el
registrado en las mujeres (25,4%).
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) GRAFICO N° 1.11 )
PERU: COMPOSICION DE LA POBLACION POR SEXO, SEGUN GRUPO DE EDAD, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 1.7 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Orfandad en menores de 15 afios de edad segiin edad y region Natural

Nifias y nifios de crianza son aquellas que no viven con ninguno de los padres bioldgicos, y los huérfanos
son los menores de edad que perdieron a sus padres (padre y madre), o alguno de los dos.

Condicion de residencia familiar de menores de 15 afios de edad

En el 2020, la mayor proporciéon de menores de 15 afos de edad en calidad de nifias/nifios de crianza
se encontraba entre los que tenian de 10 a 14 afios (5,0%), seguidos por el grupo de 5 a 9 anos (3,7 %) y el
1,2% entre 0 y 4 afios de edad. En el caso de nifias/nifios huérfanos, el 4,7% tenia de 10 a 14 afos de edad,
seguido por los que tenian entre 5 a 9 afios (2,0%) y un 0,9% estaba entre las edades de 0 a 4 afios de edad.
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) GRAFICO N° 1.12 )
PERU: ORFANDAD EN MENORES DE 15 ANOS DE EDAD, SEGUN EDAD, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 1.9 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Nifias y nifios de Crianza son aquellos que no viven con ninguno de los padres bioldgicos.

2/ Nifias y nifios Huérfanos (as) son los menores de edad que perdieron a su padre y madre o alguno de los dos.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Segtin region natural, la proporcion de menores de 15 afios de edad, que eran nifias/nifios de crianza se
presentd en mayor porcentaje en los hogares ubicados en la region Selva (4,5%) seguido por las regiones
Sierra y Costa (3.3% para ambos casos). Caso contrario el mayor porcentaje de nifias/nifios huérfanos(as)
se presentd en la region Sierra (3,2%).

) GRAFICO N° 1.13 ) )
PERU: ORFANDAD EN MENORES DE 15 ANOS DE EDAD, SEGUN REGION NATURAL, 2020

(Porcentaje)
Nifias / nifios de Crianza 1/
Nifias / nifios Huérfanos(as) 2/
45
33 33 3.2
25 2.4
Costa Sierra Selva

Nota:

Cuadro base: Cuadro 1.10 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Nifias y nifios de Crianza son aquellos que no viven con ninguno de los padres biolégicos.

2/ Nifias y nifios Huérfanos (as) son los menores de edad que perdieron a su padre y madre o alguno de los dos.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Nivel de educacion y asistencia a centros de ensefianza

Uno de los componentes claves de la calidad de vida de las personas y del desarrollo economico y social de
un pais es el nivel educativo de su poblacion y a su vez, es uno de los factores utilizados mas frecuentemente
en los analisis sociodemograficos por su ascendencia sobre diferentes aspectos de la salud reproductiva,
salud de las nifias y nifios, entre otros temas.

La participacion en el sistema educativo ofrece a las personas diversos medios para incrementar su
bienestar tanto desde el punto de vista del ingreso como por la posibilidad de acceder y disfrutar de diferentes
manifestaciones culturales.

Mediana de los anios de estudios

En el pais, en el afio 2020, la mediana de afnos de estudios de los hombres y las mujeres de seis y mas
afios de edad fue de 10,1 y 9,7 afos de estudios respectivamente. Entre 2015 y 2020 se increment6 en 0,9
afos en los hombres y 1,6 en las mujeres. Se observa que se mantiene la brecha educativa entre los hombres
y las mujeres en los afios 2015 y 2020.

) ) GRAFICON°1.14 o
PERU: MEDIANA DE ANOS DE EDUCACION DE LA POBLACION DE SEIS Y MAS ANOS DE EDAD,
SEGUN SEXO, 2015 Y 2020

Masculina Femenina

’ - 10 97

9,2 _
8,1 |

2015 i 2020

Nota:
Cuadro base: Cuadro 1.11 y cuadro 1.12. del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

En el area urbana, no se aprecia variacion significativa en cuanto a la mediana de estudios entre las
mujeres y los hombres (10,3 y 10,4, afios respectivamente).

Asi mismo, se aprecia la misma tendencia en cuanto al area de residencia.
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. ) _ GRAFICON° 1.15 i
PERU: MEDIANA DE ANOS DE EDUCACION DE LA POBLACION DE SEIS Y MAS ANOS DE EDAD, POR SEXO,
SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020

Masculina [IFemenina

10,4 10,3 *

' 59 5.1

Urbana Rural

Nota:
Cuadro base: Cuadro 1.11, y cuadro 1.12. del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Asistencia escolar por edad

Seglin area de residencia, tanto para el area urbana como rural, la poblacion femenina de 6 a 24 afios de
edad, que asistio a un centro de ensefianza regular, principalmente en el area urbana fue ligeramente mayor
a la de los hombres de esas edades.

) GRAFICO N° 1.16 i
PERU: ASISTENCIA ESCOLAR DE LA POBLACION DE 6 A 24 ANOS DE EDAD POR SEXO,
SEGUN AREA DE RESIDENCIA , 2020

(Porcentaje)
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 1.13 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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MAPA N° 1.1
PERU: MEDIANA DE ANOS COMPLETOS DE EDUCACION DE LA POBLACION FEMENINA
Y MASCULINA DE SEIS Y MAS ANOS DE EDAD, SEGUN DEPARTAMENTO, 2020
(Mediana de afios completos)
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1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que
modifica la Ley 27783.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica -
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

AREQUIPA %

POBLACION
FEMENINA

AREQUIPA

Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
p Ley, las delimitacione: les y/u otros relacionados con las circunscripciones
existentes son de cardcter referencial”.
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CARACTERISTICAS GENERALES
DE LAS MUJERES

| propdsito de este capitulo es describir las caracteristicas de las mujeres en edad reproductiva del
pais. Se presenta las principales caracteristicas demograficas y socioecondomicas, entre las cuales
se mencionan la edad, educacion alcanzada, las razones principales de las mujeres de 12 a 24 afios
de edad para no continuar estudiando. Igualmente, se presenta informacion sobre indicadores de etnicidad

como la autoidentificacion de la entrevistada con un grupo étnico de origen y la lengua materna aprendida
en su nifiez, asi como las caracteristicas laborales y la cobertura de seguros de salud.

2.1 CARACTERISTICAS GENERALES

Distribucion por grupos de edad

La poblacion femenina de 12 a 49 afios de edad contintia siendo una poblacion relativamente joven, pues
el 50,3% son menores de 30 afos.

Cabe senalar que las mujeres de 12 a 14 afios de edad alcanzan al 9,5% y las de 15 a 19 afios representan
el 14,8% que es el mayor porcentaje si se compara con el resto de grupos de edades.

GRAFICO N° 2.1
PERU: DISTRIBUCION DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 12 A 49 ANOS DE EDAD,
SEGUN GRUPOS DE EDAD, 2020
(Distribucion Porcentual)
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 2.1A del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

La poblacion femenina de 15 a 49 afios de edad continuia siendo una poblacion relativamente joven, el
44,9% son menores de 30 afios, peso poblacional que evidencia una disminucion de 1,1 puntos porcentuales
respecto al afio 2015 (46,0%).

Cabe sefalar que la poblacion de 15 a 19 afos represent6 el 16,3%, evidenciando una disminucion de
0,4 puntos porcentuales comparado con el 2015 (16,7%).

En el grupo etareo, de 45 a 49 anos de edad, las mujeres representaron el 12,7% en el ano 2020.

7
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GRAFICO N° 2.2
PERU: DISTRIBUCION DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, SEGUN GRUPO DE EDAD, 2015 Y 2020
(Distribucion Porcentual)

22015 12020

16,7 16,3

148 143 145 143 147 14,2 145 144

130 137 18 12,7

15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49

Nota:
Cuadro base: Cuadro 2.1 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Etnicidad y lengua materna

La ENDES permite obtener dos indicadores especificos de etnicidad tan importantes para crear politicas
publicas diferenciadas e inclusivas:

1. La autoidentificacion étnica, es la forma cémo una persona se percibe a si misma o tomando en cuenta
sus costumbres, antepasados, se siente parte de un grupo étnico.

2. Lalengua materna, es aquella que la entrevistada aprendi6 en su nifiez.

Segun autoidentificacion con un grupo de origen étnico, mas de la mitad de mujeres de 15 a 49 afios edad
se autoidentifica con el grupo Mestizo (51,1%), seguido por el grupo que se incluye en Nativo (24,4%) y en
menor porcentaje se autoidentifica con los grupos Negro, moreno, zambo (10,9%) o con el Blanco (7,4%).

Segtin lengua materna, el 86,7% de mujeres en edad fértil aprendieron en su nifiez el Castellano y solamente
el 13,1% menciono haber aprendido alguna lengua nativa (Quechua, Aimara o alguna lengua originaria de
la Selva u otra lengua nativa).

] ] GRAFICO N°2.3 ]
PERU: DISTRIBUCION DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, SEGUN
AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 2.1 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la Amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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2.2 NIVEL DE EDUCACION DE LAS ENTREVISTADAS

El nivel de educacion de las mujeres influye de manera importante en sus actitudes y practicas relacionadas
con la salud y el comportamiento reproductivo, sus actitudes hacia el tamaio ideal de la familia, la practica
de la planificacion familiar y la violencia intrafamiliar. Por otro lado, el nivel de educacion esta positivamente
asociado con la situacion socioecondmica.

Mediana de anos de estudio

Segun area de residencia, las mujeres en edad fértil residentes en el area urbana presentaron una mediana
de afos de estudios aprobados mas alta (10,8 afios), que la alcanzada entre las residentes del area rural del
pais (8,1 afios).

La mediana de afios de estudio de las mujeres en edad fértil residentes en el area urbana no presentd mayor
variacion si se compara 2015 y 2020, pero en el area rural se observa una tendencia hacia el incremento de
5,9 afios en el 2015 a 8,1 afios para el 2020.

GRAFICON° 2.4
PERU: MEDIANA DE ANOS DE EDUCACION DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL
DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015 Y 2020

2015 w2020
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8,1
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Total Urbana Rural

Nota:
Cuadro base: Cuadro 2.3 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

2.3 RAZON PRINCIPAL PARA NO CONTINUAR ESTUDIANDO - MUJERES MENORES DE 24
ANOS DE EDAD

El cambio demografico reciente ha llevado a una concentracion de la poblacion en el grupo de jovenes
en los niveles de secundaria y superior y en transito hacia el empleo, lo que confiere especial importancia
para examinar las oportunidades que se les ofrecen y los obstaculos que enfrentan en el sistema educativo.
La ENDES 2020 incluye preguntas para verificar la razon principal por la cual las mujeres de 24 afios o
menos dejaron de estudiar.

En cuanto a las razones para no continuar estudiando preocupa su relacion con el embarazo adolescente,
union conyugal temprana y la necesidad temprana de asumir responsabilidades de soporte econdomico de
los hogares. Se consideraron diversas razones que se han agrupado en las siguientes:
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* Embarazo, matrimonio: quedé embarazada, union conyugal.

» Razones econdmicas; ayudar en la chacra o negocio familiar, falta de dinero y necesidad de trabajar para
ganar dinero.

* Razones familiares; Qued6 embarazada, union conyugal, necesidad de cuidar nifios pequefos.

* Se gradud/ estudia en academia; se graduo, consideran tener suficiente estudio, estudian en una academia
preuniversitaria o estudié una carrera corta.

» Se consideran aparte si no quiso estudiar u otras razones.

Razones para dejar de estudiar segiin area de residencia

Las principales razones del total de mujeres de 12 a 24 afios de edad, para no continuar estudiando fueron
de indole econdémica y familiares, el 45,7%, por motivos de graduacion / estudios en academia (19,7%) y por
embarazo, matrimonio (17,8%). En comparacion con las mujeres de 15 a 24 afios de edad las diferencias por
cada razon seleccionada son minimas, esto se debe a que solamente existen 69 casos ponderados de mujeres
de 12 a 14 anos de edad.

GRAFICO N° 2.5
PERU: RAZON PRINCIPAL DE LAS MUJERES DE 12 A 24 ANOS DE EDAD PARA NO
CONTINUAR ESTUDIANDO, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 2.5C del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

La principal razon del total de mujeres de 15 a 24 afios de edad, para no continuar estudiando fue de
indole economica y familiares, el 45,6% a nivel nacional menciond este motivo. Segln el area de residencia,
el porcentaje es mayor en las residentes en el area urbana (46,9%) que en el area rural (40,8%).

El 20,0% de las mujeres de 15 a 24 afios de edad afirmaron que se graduaron o estudian en academia,
respuesta que presenta un porcentaje superior en el area urbana (22,6%) que en la rural (10,6%).
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MAPA N° 2.1

PERU: MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD CON NIVEL
DE EDUCACION SUPERIOR, SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
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1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyon y Yauyos. Segun Ley 31140 que
modifica la Ley 27783.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica -
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.
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Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones
existentes son de caracter referencial”.
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En cuanto a dejar de estudiar debido a embarazo, matrimonio, a nivel nacional el 17,9% de mujeres de
15 a 24 anos dio esa respuesta, 16,2% en el area urbana y 23,9% en la rural.

Las mujeres entrevistadas que no quisieron estudiar mas, representan el 4,8%, destacando esta razon en
el area rural (10,9%), en comparacion con la urbana (3,1%).

GRAFICO N° 2.6
PERU: RAZON PRINCIPAL DE LAS MUJERES DE 15 A 24 ANOS DE EDAD PARA NO CONTINUAR
ESTUDIANDO, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 2.5A del Informe principal de la ENDES 2020
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Segun autoidentificacion con el grupo étnico, todos los grupos de mujeres de 15 a 24 afios presentan como
razon principal para no continuar estudiando las razones econdmicas, familiares: Origen nativo (43,7%);
Negro, moreno, zambo (51,0%); Blanco (47,6%) y Mestizo (44,6%).

GRAFICO N° 2.7
RAZON PRINCIPAL DE LAS MUJERES DE 15 A 24 ANOS DE EDAD PARA NO CONTINUAR
ESTUDIANDO, SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA, 2020
(Porcentaje)
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Cuadro base: Cuadro 2.5A del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la Amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Segun lengua materna, las mujeres de 15 a 24 afios que aprendieron en su nifiez el Castellano o alguna
Lengua nativa, mencionaron como razon principal para no continuar estudiando las razones econémicas,
familiares, con un 45,4% y 47,0%, respectivamente. Por embarazo o matrimonio es mayor el porcentaje en
aquellas que mencionaron lengua materna nativa (24,9%) que las que aprendieron Castellano en su nifiez
(17,1%).

GRAFICO N° 2.8
PERU: RAZON PRINCIPAL DE LAS MUJERES DE 15 A 24 ANOS DE EDAD PARA NO CONTINUAR
ESTUDIANDO, SEGUN LENGUA MATERNA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 2.5A del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la Selva u Otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

2.4 CARACTERISTICAS LABORALES DE LAS ENTREVISTADAS

Al igual que en muchos paises, los cambios econdmicos, sociales y culturales en la sociedad peruana
han condicionado que la mujer trabaje también fuera del hogar, situacion que constituye una sobrecarga de
actividad, porque no esta desarrollada la ayuda de la pareja en dichas actividades.

La medicion del empleo de las mujeres ofrece dificultades porque algunas ocupaciones que realizan no
son percibidas como trabajo y no las reportan, especialmente cuando se trata de trabajos agricolas en parcela
familiar, negocios familiares o en el sector informal. EI Cuestionario Individual de la ENDES incluye una
seccion que indaga acerca del trabajo que realizan las mujeres en edad fértil y aborda los siguientes temas:

» Trabajo de la entrevistada en dos tiempos de referencia: la semana anterior al dia de entrevista, y/o en los
ultimos 12 meses.

* Tipo de ocupacion de las mujeres, categorias de ocupacion y formas de remuneracion.
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Empleo y tipo de ocupacion de las mujeres entrevistadas

*  E170,7% de las mujeres entrevistadas realizo algun tipo de trabajo en los 12 meses anteriores a la encuesta:
que incluye 59,1% con ocupacion en la semana anterior al dia de la entrevista (semana de referencia) y
11,6% ocupadas en algin momento dentro de los ultimos 12 meses.

» La participacion femenina en la produccion de bienes y servicios fue mayor en el area urbana (71,6%)
que en el area rural (66,1%). Predominando las que cuentan con empleo actual, 59,7% en el area urbana
y 56,0% en el area rural.

*  Segun region natural, la mayor proporcion de mujeres actualmente empleadas se encuentran en la Costa
y la Sierra (59,1% y 59,3%, respectivamente). Las mujeres que no cuentan con un empleo actual se
ubican en su mayoria en la Costa (11,9%) y la Sierra (11,4%).

GRAFICO N° 2.9
PERU: CONDICION DE TRABAJO EN LOS ULTIMOS 12 MESES DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE
15 A 49 ANOS DE EDAD, SEGUN AREA DE RESIDENCIA Y REGION NATURAL, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 2.8 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ “Actualmente empleada” se refiere a las que trabajaron durante los Ultimos siete dias. Incluye las que no trabajaron durante los tltimos siete dias pero estaban empleadas y
estuvieron ausentes por razones de enfermedad, vacaciones o cualquier otra razon.

2/ “Sin empleo actual” se refiere a las que no trabajaron durante los Ultimos siete dias, pero si tuvieron trabajo en los dltimos 12 meses.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Etnicidad

Segun autoidentificacion étnica, la participacion femenina en la produccion de bienes y servicios fue
mayor entre las que se consideran parte del grupo étnico de origen nativo (74,3%).

Seglin la lengua materna, el 67,4% de mujeres actualmente empleadas mencionaron que aprendieron
en su niflez alguna Lengua nativa. Las mujeres que no cuentan con un empleo actual se encuentran en su
mayoria en aquellas que en su nifiez aprendieron el Castellano (12,0%).
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] ] GRAFICO N° 2.10 ]
PERU: CONDICION DE TRABAJO EN LOS ULTIMOS 12 MESES DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE
15 A 49 ANOS DE EDAD, SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICAY LENGUA MATERNA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 2.7 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ “Actualmente empleada” se refiere a las que trabajaron durante los ltimos siete dias. Incluye las que no trabajaron durante los Ultimos siete dias pero estaban empleadas y estuvieron
ausentes por razones de enfermedad, vacaciones o cualquier otra razon.

2/ “Sin empleo actual” se refiere a las que no trabajaron durante los Ultimos siete dias, pero si tuvieron trabajo en los dltimos 12 meses.

3/ Quechua, aimara, nativo de la amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

4/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

5/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la Selva u Otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Grupo de ocupaciones por area de residencia

A nivel nacional, el 35,8% de mujeres de 15 a 49 afios de edad que trabajan se dedican a las ocupaciones
de ventas y servicios; en segundo lugar, esta el grupo Profesional/técnico/gerente (21,5%). En tanto que, el
trabajo de las mujeres en otros grupos de ocupacion alcanzé menores porcentajes, en el afio 2020.

GRAFICO N° 2.11
PERU: GRUPO DE OCUPACION DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, 2020
(Porcentaje)

358

Ventasy Profesional/  Agricultura Servicio Manual Oficinista Manual no
servicios técnico/ doméstico calificado calificado
gerente
Nota:

Cuadro base: Cuadro 2.10 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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La mayor proporcion de mujeres que se dedican a ocupaciones agricolas se presentaron entre las mujeres
que residen en el area rural (61,3%), comparadas con las del area urbana (4,8%).

En el caso de las mujeres que trabajan en ocupaciones de ventas y servicios, el mayor porcentaje se
localiza en el area urbana (39,3%), siendo 2,1 veces superior a la del area rural (18,3%).

El porcentaje de mujeres entrevistadas que trabajan en los grupos ocupacionales de profesionales, técnicos
y gerentes, residen en el area urbana en mayor porcentaje que lo observado en el area rural (24,9% y 4,6%,
respectivamente).

Menores proporciones registran las mujeres que trabajan en actividades manuales no calificadas, en el
area urbana (0,9%) y en el area rural (1,5%).

GRAFICO N° 2.12
PERU: GRUPO DE OCUPACION DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD,
SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020

(Porcentaje)
mUrbana  CRural 61,3
39,3
249
18,3
14,8
8,2

46 6,9 7,0 i 54 48 0 5
Ventasy Profesional/ Servicio Oficinista Manual Agricultura Manual no
servicios técnico/ doméstico calificado calificado

gerente

Nota:
Cuadro base: Cuadro 2.10 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Tipo de empleador y formas de remuneraciéon

Se presenta la distribucion porcentual de mujeres que trabajaron durante los 12 meses anteriores a la
encuesta, segun dos caracteristicas del trabajo: tipo de empleador y forma de remuneracion.

» Cerca de 6 de cada 10 mujeres que desempeiian ocupaciones no agricolas son trabajadoras dependientes
(55,5%).Y en las ocupaciones agricolas, predominan las trabajadoras familiares no remuneradas (37,2%).

* De las mujeres en edad fértil que son trabajadoras independientes, el 29,0% labora en algtn tipo de trabajo
agricola y en mayor proporcion estan las que desarrollan ocupaciones no agricolas (35,6%).

» Lamayor proporcion de mujeres que desempefiaron ocupaciones no agricolas (92,8%) percibio ingresos en
dinero por su participacion laboral. Proporcion menor en las que realizan ocupaciones agricolas (42,6%).

» Las mujeres que no percibieron ingresos en dinero ni en especie por su trabajo, en promedio fueron el
33,5% de aquellas con ocupaciones agricolas y el 2,1% en las ocupaciones no agricolas.
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GRAFICO N° 2.13
PERU: TIPOS DE EMPLEADOR Y FORMAS DE REMUNERACION DE LAS MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD
QUE TRABAJAN, SEGUN TIPO DE OCUPACION AGRICOLA Y NO AGRICOLA, 2020
(Porcentaje)

TIPO DE EMPLEADOR mAgricola
mNo agricola

Trabajadora independiente

Empleada por otra persona

Empleada por un familiar

FORMA DE REMUNERACION

Dinero solamente

Dinero y especie

Especie solamente

No le pagan

Nota:
Cuadro base: Cuadro 2.11 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

2.5 COBERTURA DE SEGUROS DE SALUD

El acceso a los servicios de salud es una parte importante del derecho de las personas a la igualdad en
el disfrute del derecho a la salud. El contar con seguros de salud asegura a la mujer, que sus otros derechos
humanos relacionados con su integridad no se vulneren y le permite disfrutar del mas alto nivel posible de
salud fisica y mental.

Cobertura de seguros de salud segiin Ambito de residencia

Las mujeres en edad fértil que tenian algin seguro de salud (SIS o EsSalud) en el 2020 alcanzan a mas
7 de cada 10 (73,9%) de ellas, mayor proporcion cuenta con el Seguro Integral de Salud (51,1%); en tanto
que, este porcentaje es menor en aquellas afiliadas al EsSalud (22,8%).

Segun area de residencia, tuvieron acceso al Seguro Integral de Salud el 43,4% de las mujeres en edad
fértil que residen en el area urbana y el 82,2% en el 4rea rural. En cambio, cuentan con seguro de EsSalud
el 27,1% de las mujeres en edad fértil residentes en el area urbana y solo el 5,7% de las residentes en el area
rural.
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GRAFICO N° 2.14
PERU: COBERTURA DE SEGUROS DE SALUD DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD,
SEGUN AREA DE RESIDENCIA , 2020
(Porcentaje)

82,2

mEsSalud mSIS ©INinguno

51,1
434

27,1
28 23 2.1

12,0

5,7

Total ‘ Urbana Rural

Nota:
Cuadro base: Cuadro 2.18 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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MAPA N° 2.2

PERU: COBERTURA DEL SEGURO INTEGRAL DE SALUD (SIS) EN MUJERES EN EDAD FERTIL
DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020
(Porcentaje)
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1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Seguin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que

modifica la Ley 27783 Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacién
. . . . L Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones

Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de caracter referencial’.
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CAPITULO

3

FECUNDIDAD







1

a fecundidad es una de las variables demograficas mas importantes para evaluar la tendencia del

crecimiento de la poblacion. Esta ha venido descendiendo en el Pert, pero su nivel es atin elevado,

ya que hay departamentos donde todavia la fecundidad esta por encima del promedio nacional
debido, entre otras situaciones, a sus caracteristicas socioculturales o niveles de pobreza que no descienden
satisfactoriamente.

Desde mediados de la década del noventa del siglo pasado, en las acciones de lucha contra la pobreza,
se tomd en consideracion el comportamiento demografico, dando prioridad a la atencidon de los menores
de cinco afos de edad, madres gestantes y lactantes. La reduccion de la fecundidad, es importante porque
constituye una de las estrategias para la disminucion de la mortalidad infantil y materna.

En la Encuesta Demografica y de Salud Familiar, se recolectd informacion detallada sobre el
comportamiento reproductivo de la mujer. Para cada entrevistada, se cuenta con datos sobre la historia de
nacimientos; el nuimero de hijas o hijos nacidos vivos, la fecha de nacimiento, el sexo de cada uno de los
hijos, su condicion de supervivencia al momento de la entrevista y la edad al morir de los fallecidos. Esta
informacion permite obtener estimaciones de los niveles y tendencias de la fecundidad y de la mortalidad.

En este capitulo se describe la fecundidad actual y sus diferenciales, igualmente examinan dos variables
claves en el estudio de la fecundidad: los intervalos entre nacimientos y la edad al primer nacimiento como
comienzo de la vida reproductiva de las mujeres. La ultima seccion describe las caracteristicas mas importantes
relacionadas con la fecundidad de las adolescentes.

3.1 NIVELES, TENDENCIAS Y DIFERENCIALES DE LA FECUNDIDAD

En la ENDES, la estimacion del nivel de fecundidad esta referida a los tres afios precedentes!. Es
conveniente la utilizacion de un periodo de referencia de tres anos porque asi se atentian las fluctuaciones
aleatorias que pueden afectar los valores anuales, se reducen los errores muestrales al tener una muestra de
mayor tamafio y se evitan los sesgos por el olvido de hechos ocurridos mucho tiempo atras.

Esta situacion conlleva la necesidad de ser cautelosos en la interpretacion de las tendencias observadas,
sean estas dadas por una encuesta en particular o establecidas mediante la comparacion de valores puntuales
derivados de diferentes investigaciones.

Se presentan las tasas de fecundidad por edad y area de residencia. Un indicador sintético de los niveles
de fecundidad que facilita las comparaciones es la Tasa Global de Fecundidad (TGF) que combina las
tasas de fecundidad de todos los grupos de edad, durante un periodo de tiempo determinado y es definida
como el promedio de hijos nacidos vivos que tendrian las mujeres durante toda su vida reproductiva, si las
tasas de fecundidad obtenidas se mantuviesen invariables en el tiempo y no estuvieran expuestas a sesgos
de mortalidad hasta el término del periodo fértil.

1 La operacién de campo de la Encuesta 2019 se desarroll6 entre el 01 de febrero y el 16 de diciembre de 2019 y la del 2020, entre
el 03 de enero y 22 de diciembre de 2020.
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Otros indicadores calculados son la Tasa de Fecundidad General (TFG), la cual muestra el nimero de
nacimientos que anualmente ocurren, en promedio, por cada mil mujeres de 15 a 49 afios y la Tasa Bruta
de Natalidad (TBN), que indica el nimero de nacimientos que ocurren anualmente, en promedio, por cada
mil personas.

Evolucion de la fecundidad

En el periodo de 34 afios transcurridos entre las encuestas de 1986 y 2020, la fecundidad vari6 de 4,3 a
1,9 hijas o hijos por mujer.

En los ultimos cinco afios la fecundidad, en términos porcentuales, disminuy6 en 24,0%, es decir, paso de
2,5 hijas o hijos por mujer para el afio 2014-2015 a 1,9 hijas o hijos por mujer correspondiente al afio 2020.
Por grupos de edad, las caidas mas importantes han tenido lugar entre las mujeres de edades mas tempranas
(de 15 a 24 anos de edad).

CUADRO N° 3.1
PERU: EVOLUCION DE LA FECUNDIDAD, SEGUN GRUPOS DE EDAD, 1986, 1991-1992, 1996, 2011, 2014- 2015 Y 2020
Grupo de edad 1986 1991-1992 1996 2011 2014-2015 2020
15-19 79 74 75 61 65 39
20-24 184 200 179 124 115 80
25-29 199 193 162 124 118 96
30-34 161 157 140 108 105 86
35-39 122 109 99 72 75 61
40-44 64 47 44 25 26 21
45-49 14 14 7 3 3 2
TGF 43 4,0 35 2,6 25 1,9

Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad.

Cuadro base: Cuadro 3.2 del informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Niveles de fecundidad

Segun la ENDES 2020, la Tasa Global de Fecundidad (TGF) en mujeres de 15 a 49 afos de edad fue de
1,9 hijas o hijos por mujer para el periodo 2020. La TGF estimada para el area rural (2,5) fue mas alta que
la del 4rea urbana (1,8).
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) GRAFICO N° 31
PERU: TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020
(Para los tres afios anteriores a la encuesta)

i 25
1,9 . 18

Total Urbana Rural
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad.

Cuadro base: Cuadro 3.1 del informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

El nivel de fecundidad no es uniforme en el pais pues también se observan marcadas diferencias, segiin
region natural y el nivel educativo de la mujer.

Entre los resultados de las Encuestas 2014-2015 y 2020, el nivel de fecundidad ha disminuido
principalmente en las mujeres residentes en la Sierra y en la Selva. Igualmente, ha descendido en las mujeres
sin nivel de educacion, primaria y secundaria.

GRAFICO N° 3.2
PERU: TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD, SEGUN REGION NATURAL Y NIVEL DE EDUCACION, 2015 Y 2020
(Para los tres afios anteriores a la encuesta)

2014-2015
2020
*
: 37
32 ! 3.1 35 3.1
23 28 26 i 21
, 18 20 ! , 2,1 16
!
Costa Sierra Selva | Sin educacién Primaria Secundaria Superior
______________________ *
| REGIONNATURAL | " NIVEL DE EDUCACION
Nota:

Mujeres de 15 a 49 afos de edad.
Cuadro base: Cuadro 3.4y 3.5 del informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Etnicidad

La fecundidad alcanza su mayor nivel, en el grupo de aquellas mujeres que se autoidentifican con las
etnias de Origen nativo y/o Blanco (2,2 hijas y/o hijos por mujer).

Respecto a la lengua materna, la fecundidad fue mayor en mujeres que aprendieron alguna Lengua nativa
(2,5 hijas y/o hijos por mujer) en comparacion a las que aprendieron el Castellano en su nifiez.
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GRAFICO N° 3.3
PERU: TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD, SEGUN AUTOIDENTIFICACION
ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020
(Para los tres afios anteriores a la encuesta)

1
I
I

22 2,2 | 25
’ 2,0 ’ 18 i 1,9

I
I
I

Origen nativo 1/ Negro, moreno, Blanco Mestizo l Castellano  Lengua nativa 3/
zambo 2/ {

: AUTOIDENTIFICACION ETNICA ] : LENGUA MATERNA |

Nota:

Mujeres de 15 a 49 aios de edad.

Cuadro base: Cuadro 3.4 del informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la Amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

Tasas especificas de Fecundidad

En el 4rea urbana, la fecundidad alcanza su mayor nivel en el grupo de 25 a 29 afos de edad, seguido de
los grupos de 30 a 34 afios, 20 a 24 afios y de 35 a 39 afios.

En cambio, en el area rural, la fecundidad muestra su mayor nivel en las mujeres de 20 a 24 afios de
edad, si se adiciona al grupo de 25 a 29 anos, el aporte a la fecundidad rural de las mujeres de 25 a 29 afios
fue 23,0%.

GRAFICO N° 3.4
PERU: TASAS ESPECIFICAS DE FECUNDIDAD, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020

131

@ Urbana [ Rural

15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49

Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad.

Cuadro base: Cuadro 3.1 del informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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MAPA N° 3.1

PERU: TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD, SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020
(Tasa)
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1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que

modifica la Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
. . . L » Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de carécter referencial’.
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3.2 INTERVALOS ENTRE NACIMIENTOS

Otro aspecto relacionado con los niveles y tendencias de la fecundidad tiene que ver con el tiempo
transcurrido entre los nacimientos (espaciamiento de las hijas y/o hijos). La ocurrencia en la poblacion de
intervalos de mayor duracion entre nacimientos, no sélo puede significar menor numero promedio de hijas
y/o hijos, sino también cambios en la distribucion de este nimero a lo largo del periodo reproductivo.

La mediana del intervalo de nacimientos, es decir, el valor por debajo del cual ha ocurrido el 50,0% de
los nacimientos, experimentd un aumento en los ultimos cinco afos, pues paso de 54,5 meses en el afio
2014-2015 a 62,2 meses en el 2020. Lo que significa que las mujeres peruanas estan espaciando mas el
nacimiento de sus hijos

El intervalo de nacimientos mas frecuente con el que han ocurrido los nacimientos en el pais, en los
ultimos cinco afios fue de 48 meses o0 mas (64,4%). Cabe sefialar que el 23,1% de los nacimientos ocurrieron
sin un espaciamiento adecuado, es decir, menos de 36 meses luego del nacimiento anterior.

GRAFICO N° 3.5
PERU: INTERVALO ENTRE NACIMIENTOS DE ORDEN DOS O MAS EN LOS CINCO ANOS ANTERIORES A LA ENCUESTA, SEGUN
NUMERO DE MESES DESDE EL NACIMIENTO ANTERIOR, 2014-2015'Y 2020

_______________________________________________

64,4
2014-2015

571

54,5
' t 2020

Total | Menos de 24 24-35 36-47 48+

Nota:

Mujeres de 15 a 49 afos de edad.

Cuadro base: Cuadro 3.9 del informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

La mediana del intervalo entre nacimientos es menor cuando la nifia o el nifio nacido previamente ha
fallecido (39,2 meses) que cuando esta viva o vivo (62,7 meses).

El espaciamiento de los nacimientos también tiene relacion con el nivel educativo de las madres, siendo
mayor en aquellas con educacion primaria (63,8 meses) en comparacion a las madres sin nivel educativo
(50,3 meses).
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GRAFICO N° 3.6
PERU: INTERVALO ENTRE NACIMIENTOS DE ORDEN DOS O MAS EN LOS CINCO ANOS ANTERIORES A LA ENCUESTA, SEGUN
SOBREVIVENCIA DEL NACIMIENTO ANTERIOR Y NIVEL DE EDUCACION, 2020
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afos de edad.

Cuadro base: Cuadro 3.8 del informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Etnicidad

La mediana del intervalo entre nacimientos fue mayor en aquellas mujeres cuya autoidentificacion étnica
es con el grupo Mestizo (63,8 meses), en segundo lugar, se observa a las mujeres que se autoidentifican con
la etnia de Origen nativo, es decir: Quechua, Aimara, nativo de la Amazonia, perteneciente o parte de otro
pueblo indigena u originario (61,2 meses).

Por otro lado, el espaciamiento de los nacimientos también tiene relacion con la legua materna de las
madres, tiende a ser mayor en aquellas mujeres que aprendieron el Castellano en su nifiez (62,7 meses).
GRAFICO N° 3.7

PERU: INTERVALO ENTRE NACIMIENTOS DE ORDEN DOS O MAS EN LOS CINCO ANOS
ANTERIORES A LA ENCUESTA, SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020
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Nota:

Muijeres de 15 a 49 afios de edad.

Cuadro base: Cuadro 3.8 del informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara,nativo de la Amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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3.3 EDAD DE LA MADRE AL NACIMIENTO DE LA PRIMERA HIJAY/O HIJO

La edad a la cual las mujeres comienzan su vida reproductiva constituye uno de los factores demograficos
determinantes en la fecundidad de una poblacion. Se presenta, para cada grupo de edad, el porcentaje de mujeres
nuliparas y la proporcion de mujeres a diferentes edades al tener la primera hija o hijo. De esta distribucion se
puede calcular la edad mediana al primer nacimiento.

Edad al primer nacimiento

En el pais, por varios quinquenios, la edad mediana al nacimiento de la primera hija o hijo, de las mujeres
de 25 a 49 anos de edad, se ha mantenido casi constante, en alrededor de 22,0 anos. Seglin los resultados de la
Encuesta 2020, se estima en 22,4 afos.

La edad mediana al primer nacimiento aumenta con el nivel educativo, de 19,4 afios entre las mujeres sin
educacion a 20,9 afios en las que tienen secundaria; asimismo, fue atin mas tardia en la Costa (23,4 afios) y
mas temprana en la Selva (20,0 afios).

GRAFICO N° 3.8
PERU: MEDIANA DE EDAD AL PRIMER NACIMIENTO ENTRE MUJERES DE 25 A 49 ANOS
DE EDAD, SEGUN NIVEL DE EDUCACION Y QUINTIL DE RIQUEZA, 2020
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 3.1y 3,12 del informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar
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Etnicidad

Segtin los indicadores de etnicidad, la edad mediana al primer nacimiento fue mayor en aquellas mujeres
que se autoidentifican con el grupo Mestizo (23,6 afios) en comparacion a las que se autoidentifican con
otros grupos étnicos. Asimismo, fue aiin mas temprana en aquellas mujeres cuya lengua materna es alguna
nativa (20,6 afios) en comparacion al Castellano (22,8 afios).

] GRAFICO N° 3.9
PERU: MEDIANA DE EDAD AL PRIMER NACIMIENTO ENTRE MUJERES DE 25 - 49 ANOS,
SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA , 2020

23,6 i
22,3 ’ : 22,8
21,5 21,0 | 20,6
i
i
i
i
T T T I T
Origen nativo 1/ Negro, moreno, Blanco Mestizo * Castellano Lengua nativa 3/
zambo 2/
| AUTOIDENTIFICACION ETNICA | LENGUAMATERNA |

_____________________

Nota:

Cuadro base: Cuadro 3.11 del informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la Amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

3.4 FECUNDIDAD DE ADOLESCENTES

Debido a que, en el afio 2018, la Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar amplio el rango de edad de
las mujeres en edad fértil (de 12 a 49 anos de edad), para efectos de este punto, se han considerado como
adolescentes a 2 grupos de edades: mujeres de 15 a 19 afios y mujeres de 12 a 17 afios de edad.

La conducta reproductiva de las adolescentes es un tema de reconocida importancia, no solo en lo
concerniente a embarazos no deseados y abortos, sino también en relacién con las consecuencias sociales,
economicas y de salud. Los embarazos a muy temprana edad forman parte del patron cultural de algunas
regiones y grupos sociales; por lo general con frecuencia se dan en parejas que no han iniciado una vida en
comun; o tienen lugar en situaciones de union consensual, lo que generalmente termina con el abandono de
la mujer y de la hija o hijo, configurando asi el problema social de la madre soltera. Por otro lado, muchos
de estos embarazos terminan en abortos practicados por personas sin la debida formacion profesional y en
condiciones sanitarias inadecuadas, ya que los servicios médicos especializados son escasos y costosos,
ademas el aborto es ilegal en el Pert.

Embarazo y maternidad de adolescentes de 15 a 19 afios de edad

Del total de adolescentes de 15 a 19 afios de edad, el 8,2% estuvieron alguna vez embarazadas, de estas
el 6,5% ya eran madres y el 1,7% estaban gestando por primera vez.
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Los mayores porcentajes de adolescentes alguna vez embarazadas se encuentran en el area rural
(12,4%); principalmente aquellas adolescentes que ya han sido madres (10,4%) y en menores porcentajes
las embarazadas con el primer hijo (2,0%).

Los mayores porcentajes de adolescentes que eran madres o que estaban embarazadas con el primer
hijo se presentan en las residentes en la Selva (14,3%) y las que se ubican en el quintil inferior de riqueza
(13,6%); en el otro extremo, se encuentra a las adolescentes residentes en la Sierra (7,0%) y las ubicadas en
el quintil superior de riqueza (2,7%).

GRAFICO N° 3.10
PERU: ADOLESCENTES DE 15 A 19 ANOS DE EDAD QUE SON MADRES O QUE ESTAN EMBARAZADAS POR PRIMERA VEZ,
SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020

[ Ya son madres [ Embarazadas con el primer hijo

*
2 :
T 3 I 20
2,0 I I
* ' ! 29
e | ! |
: i | 15
! 17 : L Ui 120 : 16
| 04 |
65 I I I 78 11
: ' 53 : 55 59 : 6,1
| ! ! ” 11
| | i 16
Total | Urbana Rural | Costa Sierra Selva | Inferior  Segundo Intermedio  Cuarto  Superior
. * ®
: AREA DE RESIDENCIA ‘ ' REGION NATURAL ' QUINTIL DE RIQUEZA
Nota:

Cuadro base: Cuadro 3.13 y 3.14 del informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Embarazo y maternidad de adolescentes de 12 a 17 afios de edad

Del total de adolescentes de 12 a 17 afios de edad, el 2,3% estuvieron alguna vez embarazadas, de estas
el 1,7% ya eran madres y el 0,6% estaban gestando por primera vez.

Los mayores porcentajes de adolescentes de 12 a 17 afios de edad alguna vez embarazadas se encuentran
en el area rural (3,0%); principalmente aquellas adolescentes que ya han sido madres (2,5%) y en menores
porcentajes las embarazadas con el primer hijo (0,5%).

Los mayores porcentajes de adolescentes de 12 a 17 afios de edad que eran madres o que estaban
embarazadas con el primer hijo se presentan en las residentes en la Selva (4,0%) y las que se ubican en
el quintil inferior de riqueza (3,2%); en el otro extremo, se encuentra a las mujeres residentes en la Sierra
(1,6%) y las ubicadas en el quintil superior de riqueza (0,5%).
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GRAFICO N° 3.11
PERU: ADOLESCENTES DE 12 A 17 ANOS DE EDAD QUE SON MADRES O QUE ESTAN EMBARAZADAS POR PRIMERA VEZ,
SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020

Ya son madres 1 Embarazadas con el primer hijo

Total : Urbana Rural | Costa Sierra Selva | Inferior  Segundo Intermedio  Cuarto  Superior

Nota:
Cuadro base: Cuadro 3.13A'y 3.14A del informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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1 estudio de la prevalencia de la anticoncepcion es de particular importancia, tanto por ser el

determinante proximo mas importante de la fecundidad, como porque los administradores de los

programas de planificacion familiar y los responsables de la formulacion de politicas de poblacion
y salud pueden usar esta informacion para llegar a la poblacion que requiere servicios especificos de
planificacion familiar.,

El conocimiento del nivel de uso y de los tipos de métodos empleados permite evaluar también la
efectividad de los programas desarrollados en el pasado reciente y posibilita, ademas, identificar a los grupos
con limitado acceso a los servicios de planificacion familiar, sobre todo a los que precisan de orientacion.

4.1 PREVALENCIA DEL USO DE METODOS

El analisis que se presenta en este capitulo se concentra en los resultados para las mujeres actualmente
unidas, que comprende a las casadas y/o convivientes, puesto que los datos para el total de entrevistadas,
que incluye mujeres nunca unidas, o aquellas que, aunque alguna vez estuvieron unidas no lo estan al mo-
mento de la encuesta, pueden ser menos fiables y, en cualquier caso, el sentido de uso actual no esta claro
cuando las relaciones sexuales ocurren esporadicamente, sin embargo, las tablas para este grupo de mujeres
se incluyen en el anexo.

Uso actual de métodos anticonceptivos

Segun la ENDES 2020, algo mas de tres cuartos de mujeres actualmente unidas (casadas y/o convivientes
de 15 a 49 afios de edad) estaban usando algiin método anticonceptivo al momento de la entrevista (77,4%),
de ellas, el 55,0% algun método moderno y el 22,3% alguno tradicional.

GRAFICON.°4.1
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD ACTUALMENTE UNIDAS
QUE USAN ALGUN METODOS DE PLANIFICACION FAMILIAR, 2020
(Porcentaje)

774

55,0

22,3 22,6

Cualquier método Método moderno Método tradicional No usa método

Nota:
Cuadro base: Cuadro 4.3 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Segun el area de residencia de las mujeres, no hay una diferencia importante en el total de entrevistadas
que usa algun método. En el area urbana predomina el uso de los métodos modernos (57,1%) frente a 48,7%
en el area rural. En cambio, el uso de métodos tradicionales es mayor en el area rural que en la urbana (29,3%
y 20,1%, respectivamente).

GRAFICON.*4.2
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD ACTUALMENTE UNIDAS QUE USAN ALGUN
METODO DE PLANIFICACION FAMILIAR, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020

(Porcentaje)
774 772 780 m Total 1 Urbana O Rural
55,0 57,1
48,7
29,3
223 901 26 228 220
Cualquier método Método moderno Método tradicional No usa método

Nota:
Cuadro base: Cuadro 4.4 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

La Region natural donde residen las mujeres también permite observar los diferenciales en el uso de
anticonceptivos. Como por lo general sucede, hay diferencia entre las regiones segin su grado de desarrollo
y otras caracteristicas relacionadas. El uso de métodos modernos es mayor entre las mujeres que residen en
la Costa (59,2%) o en la Selva (53,4%), en comparacion a la Sierra (46,9%). En tanto que el uso métodos
tradicionales es mayor en aquellas mujeres que residen en la Sierra (31,0%).
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] GRAFICON.°4.3
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD ACTUALMENTE UNIDAS QUE USAN
ALGUN METODO DE PLANIFICACION FAMILIAR, SEGUN REGION NATURAL, 2020

(Porcentaje)
I Costa [ Sierra [ISelva
775 779 76,0
59,2
534
31,0
22,6 225 24,0
183 22,1
Cualquier método Método moderno Método tradicional No usa método

Nota:
Cuadro base: Cuadro 4.4 del Informe principal de la ENDES 2020
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Etnicidad

Los indicadores de etnicidad dan a conocer que las mujeres que se autoidentifican con grupos de Origen
nativo y/o aquellas que aprendieron alguna Lengua nativa, son las que tienen los mayores porcentajes de
uso de algiin método anticonceptivo (78,7% y 78,2%, respectivamente), asimismo, las mujeres que usan el
método moderno son aquellas que se autoidentifican con el grupo Mestizo y/o aquellas que aprendieron el
Castellano en su nifiez (57,2% y 57,0%, respectivamente).

] GRAFICON. 4.4 ]
. PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD ACTUALMENTE UNIDAS QUE USAN ALGUN
METODO DE PLANIFICACION FAMILIAR, SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020

(Porcentaje)
m Cualquier método [ Método moderno [ Método tradicional
787 784 76,8 76,8 + 772 78,2
!
56,9 57,0 57,2 ! 57,0
50,6 !
i 458
i 324
280 i :
21,5 19,8 196 i 20,2
i
T T |
Origen Nativo 1/ Negro, moreno, zambo Blanco Mestizo : Castellano Lengua nativa 3/
2 .
AUTOIDENTIFICACION ETNICA | LENGUA MATERNA

Nota:

Cuadro base: Cuadro 4.3 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara,nativo de la amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimaral lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Eluso de métodos modernos especificos da cuenta que la inyeccion contintia siendo el método con mayor
porcentaje de uso (17,1 %) seguido por el condoén masculino (13,2%); en el primer caso, alcanza a casi un
cuarto de mujeres usuarias entre las residentes en el area rural (23,0%), en cambio el condoén masculino es
usado en mayor porcentaje en el area urbana (15,2%) que en el area rural (7,2%).

GRAFICON.°4.5
PERU: METODOS MODERNOS MAS USADOS POR LAS MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD
ACTUALMENTE UNIDAS, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020
(Porcentaje)

mTotal ®Urbana I Rural

23,0

Inyeccion Condén Masculino Esterilizacion femenina Pildora

Nota:
Cuadro base: Cuadro 4.4 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Entre los métodos tradicionales, la abstinencia periddica estd en el primer lugar (14,0%). Del total de
usuarias de este método, el 50,2% conoce la forma correcta de usarlo.

GRAFICON.*4.6
PERU: METODOS TRADICIONALES MAS USADOS POR LAS MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD
ACTUALMENTE UNIDAS Y CONOCIMIENTO DEL PERIODO FERTIL, 2020

(Porcentaje)
____________________________ _’: CONOCIMIENTO DEL PERIODO FERTIL DE :
: _______ i LAS USUARIAS DE ABSTINENCIA 1
1
|
/ T o = \
[ 1
1 I
I 1
1 1
: 14,0 :
: : Respuesta
| : 8.0 incorrecta
i ! 49,8
1
I 1
1 1
l | 03
\Abstinencia periodica ) Retiro Métodos folcldricos
N 7
Nota:

Cuadro base: Cuadro 4.4 y cuadro 4.9 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.
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MAPA N° 4.1

PERU: USO ACTUAL DE METODOS ANTICONCEPTIVOS MODERNOS ENTRE LAS MUJERES
DE 15 A 49 ANOS DE EDAD ACTUALMENTE UNIDAS, SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020

(Porcentaje)

2015

LALIBERTAD

PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

MADRE DE DIOS

AREQUIPA

En porcentaje

. 160,0-67,1
. 1500-589
[ 140,0-496
I 296-38,0

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segun Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que
modifica la Ley 27783.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica -
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

5
METROPOLITANA 1/

MADRE DE DIOS

%«

Ley N° 27795 - Quinta Disposicién Transitoria y Final de la Ley de Demarcacién y Organizacion
Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
presente Ley, las delimitaciones censales y/u ofros relacionados con las circunscripciones
existentes son de carécter referencial’.
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MAPA N° 4.2

PERU: USO ACTUAL DE METODOS ANTICONCEPTIVOS TRADICIONALES ENTRE LAS MUJERES
DE 15 A 49 ANOS DE EDAD ACTUALMENTE UNIDAS, SEGUN DEPARTAMENTO, 2015'Y 2020

2015

PROVINCIA
CCONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIMA
METROPOLITANA 1/

En porcentaje

I 300-475
B 20,0-29,2
1 150-199
. ]75-143

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Seguin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Carete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que
modifica la Ley 27783.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica -
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

(Porcentaje)

PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

[] LIVA
METROPOLITANA 1/

Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones
existentes son de caracter referencial”.
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4.2 FUENTE DE SUMINISTRO

En general, en el afio 2020, el mayor proveedor de métodos anticonceptivos modernos en el pais, fue
el sector publico. E1 52,9% de las usuarias actuales respondieron haber utilizado alguna de las fuentes de
suministro de métodos de este sector.

El sector médico privado atendié un 45,0% de la demanda de métodos modernos; en este sector tienen
importancia las farmacias/boticas (39,6%). Otras fuentes privadas de suministro y otras fuentes alcanzan

menores porcentajes.

] GRAFICO N.°4.7
PERU: FUENTE DE SUMINISTRO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS, 2020
(Porcentaje)
52,9
45,0

39,6

Sector publico  Sector médico privado  Farmacia / Botica

Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad.

Cuadro base: Cuadro 4.10 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

El Sector ptiblico en la provision de algunos métodos especificos, como el DIU o la Inyeccion anticonceptiva
alcanzan al 77,0% y 59,1% respectivamente. Las farmacias/boticas tienen importante suministro para usuarias
de Condon (77,5%).

GRAFICON.°4.8
PERU: METODOS ESPECIFICOS SUMINISTRADOS POR EL SECTOR PUBLICO O PRIVADO
A LAS USUARIAS ACTUALES, 2020
(Porcentaje)

m Sector Publico 1 Sector Privado 1 Farmacia / Botica
77,0 780 775

Pildora DIU Inyeccion Condon Masculino

Nota:

Mujeres de 15 a 49 afos de edad.

Cuadro base: Cuadro 4.10 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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4.3 DISCONTINUACION DEL USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS

El calendario de eventos que se encuentra incluido en el cuestionario individual aplicado a cada mujer
en edad fértil, permitio registrar los periodos de uso continuo durante los 5 afios precedentes a la Encuesta
(es decir, desde enero de 2015), los que en adelante seran referidos como segmentos de uso; igualmente se
registraron los cambios de métodos y la razon o el motivo del abandono de los métodos de planificacion
familiar empleados. Con esta informacion es posible estudiar la dindmica del uso de anticonceptivos, inclu-
yendo el calculo de tasas de discontinuacion y cambio durante el primer afio de uso.

Tasas de discontinuacion del uso de anticonceptivos durante el primer afio

Las tasas de discontinuacion para cada método especifico, indican la proporcion de segmentos que fueron
discontinuados durante los primeros doce meses de uso por razones especificas. Las tasas a menudo se llaman
netas pues las diferentes razones de discontinuacion se tratan como riesgos competitivos y se pueden sumar.

El 45,5% de los segmentos de uso fueron discontinuados durante el primer afio, principalmente por el
cambio de método (19,5%). Le siguen a distancia las siguientes razones: relacionadas con el método (13,5%),
relacionadas con la fecundidad (11,9%), efectos secundarios y/o razones de salud (8,6 %), por falla del
método (5,9%), en tanto que menores porcentajes dieron otras razones.

GRAFICON.*4.9
PERU: TASA DE DISCONTINUACION DE METODOS ANTICONCEPTIVOS DENTRO DE LOS 12 MESES
DESPUES DE COMENZAR A USARLO, SEGUN MOTIVO DE DISCONTINUACION, 2020
(Porcentaje)

Total 455

Se cambio a método mas efectivo

Otras razones relacionadas con el
método

Otras razones relacionadas con la
fecundidad

Efectos secundarios/Razones de
salud

Falla del método

Deseaba quedar embarazada

Otras razones

Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad.

Cuadro base: Cuadro 4.12 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Al tener en cuenta el método discontinuado, entre los modernos se observan la pildora (55,3%), el condon
masculino (53,6%), y la inyeccion anticonceptiva (43,4%) con porcentajes importantes. Entre los métodos
no modernos, el retiro (50,4%) y la abstinencia periddica (39,4%).

GRAFICO N.° 4.10
PERU: TASA DE DISCONTINUACION DE METODOS ANTICONCEPTIVOS DENTRO DE LOS
12 MESES DESPUES DE COMENZAR A USARLO, SEGUN METODO DISCONTINUADO, 2020
(Porcentaje)

Pildora

DIU

Inyeccion

Implantes

Condoén masculino

Abstinencia periodica

Retiro

Otro 68,2

Nota:

Mujeres de 15 a 49 afos de edad.

Cuadro base: Cuadro 4.12 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Didlogo de planificacion familiar entre parejas

En el pais, el 75,7% de las mujeres actualmente unidas han hablado alguna vez con su esposo o compa-
fiero sobre planificacion familiar. Durante el ultimo afio, el 19,3% convers6 frecuentemente sobre este tema
y el 56,4% algunas veces.
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GRAFICO N.° 4.11
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD ACTUALMENTE UNIDAS, POR FRECUENCIA DE DIALOGO
SOBRE PLANIFICACION FAMILIAR (PF) CON EL ESPOSO O COMPANERO DURANTE EL ULTIMO ANO, 2020
(Distribucion Porcentual)

19,3

243

I Nunca

= Algunas veces

56,4

I Frecuentemente

Nota:
Cuadro base: Cuadro 4.17 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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OTROS DETERMINANTES DE LA
FECUNDIDAD

n este capitulo se presentan los otros determinantes proximos de la fecundidad - diferentes de la
anticoncepcion - como son la nupcialidad, la proporcion de solteras a lo largo de los afios, la abstinencia
postparto, la infertilidad asociada con la amenorrea y la abstinencia postparto.

Con relacion a la nupcialidad, se describe la formacion de uniones legales y/o consensuales (convivencias),
lo cual constituye un indicador de la exposicion al riesgo de embarazo y cuyas caracteristicas tienen
implicancia sobre la fecundidad. También es de particular importancia la edad a la primera relacion sexual y la
edad a la primera union (matrimonio o convivencia) como indicadores del comienzo y potencial duracion de
la vida reproductiva. Asimismo, se presentan los periodos de infertilidad postparto, sea por amenorrea o por
abstinencia postparto como factores que, en ausencia del uso de la anticoncepcion, constituyen determinantes
importantes del espaciamiento entre nacimientos.

5.1 ESTADO CONYUGAL ACTUAL
Estado conyugal actual de las mujeres de 15 a 49 aiios de edad, segun caracteristica seleccionada

E152,8% de las mujeres de 15 a 49 afios de edad se encontraba en union conyugal segin la ENDES 2020, de
las cuales alrededor de un quinto estaba casada (19,0%) y el 33,8% en situacion de convivencia. Un 12,9% de las
mujeres ha disuelto su union conyugal por divorcio, separacion o viudez y el 34,3% era soltera.

En comparacion con el 2015, en el 2020 ha tendido a incrementarse el porcentaje de las mujeres solteras; en
tanto que, disminuyo el porcentaje de casadas, asi como de las convivientes.

GRAFICO N° 5.1
PERU: ESTADO CONYUGAL DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, 2015 Y 2020
(Distribucion Porcentual)

343 36,1 338 02015 m2020

30,5

21,8

19,0

17 12,9

Soltera Casada Conviviente Otro 1/

Nota:

Cuadro base: Cuadro 5.1 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Comprende mujeres separadas, viudas y divorciadas.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Segun area de residencia, el porcentaje de convivientes es mayor en el area rural (43,0%) que en la urbana
(31,5%). En las casadas, también es mayor el porcentaje en el area rural que en la urbana, la diferencia no
es tan amplia como en el primer grupo mencionado.

GRAFICON°5.2
PERU: ESTADO CONYUGAL DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD,
SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020
(Distribucion Porcentual)

43,0
36.1 @Urbana  ®Rural
31,5
26,9
21,6
18,4
14,1
8,5
Soltera Casada Conviviente Otro 1/

Nota:

Cuadro base: Cuadro 5.4 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Comprende las mujeres separadas, viudas y divorciadas.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

La region natural permite observar que las convivientes superan a las casadas en todas las regiones, en
especial en la region de la Selva donde el 46,9% de mujeres de 15 a 49 afios de edad son convivientes.

GRAFICON.°5.3
PERU: ESTADO CONYUGAL DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS
DE EDAD, SEGUN REGION NATURAL, 2020
(Distribucion Porcentual)
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|
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30,8 ; ‘ 2.4
19,0 : 208 i
, 140 : 12 : 15,4 "3
! i
! i
Soltera  Casada Conviviente Otro 1/ i Soltera  Casada Conviviente Otro 1/ i Soltera  Casada Conviviente Otro 1/
¢ *

Nota:

Cuadro base: Cuadro 5.4 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Comprende las mujeres separadas, viudas y divorciadas.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familia.

Etnicidad

En todos los grupos segun la autoidentificacion con un grupo étnico de origen, es mayor el porcentaje de
mujeres convivientes en comparacion con las casadas, pero sobre todo entre las que se incluyen en los grupos
Nativo (39,0%) y/o en el grupo negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente (39,8%).
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GRAFICO N° 5.4
PERU: ESTADO CONYUGAL DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD,
SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA, 2020

(Porcentaje)
m Origen nativo 1/ = Negro, moreno, zambo 2/ 1 Blanco [ Mestizo
386 390 398
33,5 33,1
291 295 29,4
2013 18,2 19,6 18’7
ne 124 138 133
Soltera Casada Conviviente Otro 3/

Nota:

Cuadro base: Cuadro 5.3 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Comprenden las mujeres separadas, viudas y divorciadas.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Lengua materna

La lengua materna también permite observar que, en aquellas de lengua materna nativa, es mayor el
porcentaje de convivientes (44,8%) en comparacion a las que aprendieron Castellano en su nifiez (32,1%).
Ocurre todo lo contrario con el grupo de mujeres solteras.

GRAFICON° 5.5
PERU: ESTADO CONYUGAL DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD,
SEGUN LENGUA MATERNA, 2020

(Porcentaje)

448 [ Castellano

36,9 Lengua nativa 1/
32,1
26,3
16,6 17.9

13,0 123

Soltera Casada Conviviente Otro 2/

Nota:

Cuadro base: Cuadro 5.3 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

2/ Comprenden las mujeres separadas, viudas y divorciadas.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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5.2 EDAD A LA PRIMERA UNION CONYUGAL

La edad a la primera unién (convivencia o matrimonio) esta estrechamente relacionada con el inicio de
la vida sexual y reproductiva; tiene por lo tanto un efecto importante sobre la fecundidad, porque cuanto
mas joven forma pareja la mujer, mayor sera su tiempo de exposicion al embarazo y mayor el potencial
reproductivo a lo largo de su vida. En condiciones extremas, sin uso de anticonceptivos, se ha estimado
que la tasa de fecundidad natural puede llegar a 15 hijas o hijos por mujer si la unién se da en la menarquia
y se extiende por el resto de la vida reproductiva. La prolongacion de la solteria y el celibato reducen este
potencial e influyen en la disminucion de los niveles de fecundidad en una poblacion.

Se presenta la mediana de edad a la primera union por area de residencia, region natural, asi como por
dos indicadores de etnicidad, para captar los diferenciales en este indicador tan importante en los eventos

demograficos.
Edad mediana a la primera union, segun ambito geogrifico

La edad mediana a la primera unién en las mujeres de 25 a 49 anos de edad, para el total del pais, fue
22,2 afios, en el 2020. Mayor entre las mujeres- de dicho grupo de edades- residentes en el area urbana (23,0
afnos) en comparacion con las residentes en el area rural (19,4 afios).

La edad mediana a la primera union en las mujeres de 25 a 49 afios de edad, fue después de 3,7 aflos de
la primera relacion sexual” (18,5 afios). Segun region natural, en las mujeres residentes en la region de la
Selva se observa una mediana de edad mas temprana (19,5 afios).

GRAFICO N° 5.6

PERU: EDAD MEDIANA A LA PRIMERA UNION ENTRE LAS MUJERES DE 25 - 49 ANOS DE EDAD,
SEGUN AMBITO GEOGRAFICO, 2020
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 5.9 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Etnicidad

Los indicadores de etnicidad dan cuenta que la edad mediana del inicio de la union conyugal (convivencia
0 matrimonio) en las mujeres de 25 a 49 afios de edad, que se autoidentifican en el grupo Negro, moreno,
afrodescendiente es mas temprana (20,5 afios de edad) en comparacion a los demas grupos. Por lo contrario,
las que se consideran en el grupo Mestizo tienen una mediana de edad mas tardia (23,6 anos de edad).

En cuanto a la lengua materna, aquellas que aprendieron alguna Lengua nativa en su nifiez tuvieron una
edad mas temprana a la primera unidn, sea matrimonio o convivencia (20,1 afos) en comparacion a las que
aprendieron el Castellano (22,7 afios).

1 Ver grafico 5.11: Edad mediana a la primera relacion sexual entre las mujeres de 25 - 49 afios de edad.
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MAPA N° 5.1

PERU: EDAD MEDIANA A LA PRIMERA UNION ENTRE LAS MUJERES
DE 25 - 49 ANOS DE EDAD, SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020
(Mediana)
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[ ] 220-245
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- 18,5' 19,9 PROVNGIA

CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

AREQUIPA

Nota: La edad a la primera unién se define como la edad cuando
comenzd a vivir con su primer esposo o companero.

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Seguin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que

modifica la Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicién Transitoria y Final de la Ley de Demarcacién y Organizacion
i . e L. Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - presente Ley, las delimitacione: les y/u otros relacionados con las circunscripciones

Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de carécter referencial”.
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GRAFICON.°5.7
PERU: EDAD MEDIANA A LA PRIMERA UNION ENTRE LAS MUJERES DE 25 - 49 ANOS DE EDAD, SEGUN AUTOIDENTIFICACION
ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 5.8 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

5.3 EDAD A LA PRIMERA RELACION SEXUAL

Para este Informe se toma en cuenta una poblacion especial de mujeres. Se incluye para las mujeres de
12 a 24 afios de edad” algunos aspectos importantes, tanto desde la perspectiva demografica como de la vida
misma de las mujeres, como son si us6 o no el condén en la primera relacion sexual, qué relacion tenia con

la persona con quien la tuvo y cual era la edad de esa persona.
Uso del condon en mujeres de 12 a 24 aiios de edad en su primera relacion sexual

Este tema tiene particular importancia por su relacion con la prevencion de enfermedades y de los
embarazos no planificados o no deseados. Los resultados indican que casi la mitad de mujeres de 12 a 24
afios de edad usaron el condon en su primera relacion sexual (49,6%). Segun el area de residencia, fue mayor
en las residentes en el area urbana (55,2%). Igualmente, en la region Costa (58,0%) el porcentaje es mayor
en comparacion a las otras regiones naturales, observandose en la Selva el menor porcentaje de mujeres de
estas edades que usaron el condén en su primera relacion sexual (33,4%).

GRAFICON° 5.8

PERU: MUJERES DE 12 A 24 ANOS DE EDAD QUE USARON CONDON EN SU PRIMERA RELACION SEXUAL, SEGUN
CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 5.12A del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

2 Siempre que haya tenido algin embarazo en los cinco afos precedentes a la Encuesta o este actualmente embarazada.
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Primera relacion sexual en mujeres de 12 a 24 aiios de edad segun edad de la persona con quien
tuvo su primera relacion sexual

Cerca de dos tercios del total de mujeres de 12 a 24 afios de edad- consideradas en este rubro-- tuvieron
su primera relacion sexual con una persona de 19 afios 0 menos (64,3%); sin mayor diferencia segun el area
de residencia o region natural. Segun edad de la mujer, llama la atencién que méas de la mitad de las de 20 a
24 afios de edad, tuvieron su primera relacion sexual con una persona de 19 afios o menos (58,6%).

GRAFICO N°5.9
PERU: MUJERES DE 12 A 24 ANOS DE EDAD POR EDAD DE LA PERSONA CON QUIEN TUVO
SU PRIMERA RELACION SEXUAL, SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020

(Porcentaje)
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| 34,6
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| 36,2
Rural 64.6
| 34,3
REGION NATURAL
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| 36,5
Sierra 611
| 38,6
Selva 657
| 33,0

Nota:
Cuadro base: Cuadro 5.12C del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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MAPA N° 5.2

PERU: EDAD MEDIANA A LA PRIMERA RELACION SEXUAL ENTRE LAS MUJERES
DE 25 - 49 ANOS DE EDAD, SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020

(Mediana)
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1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Seguin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que
modifica la Ley 27783.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica -
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

o

h

S

Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacién
Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones
existentes son de caracter referencial”.
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Primera relacion sexual en mujeres de 12 a 24 afios de edad, segun relacion que tenia con la
persona con quien la tuvo

Gran porcentaje de mujeres- consideradas en estos rubros- tuvieron su primera relacion sexual con el
novio o enamorado (92,0%), en especial las residentes en area urbana (93,2%) o en las regiones Costa
(92,4%) y la Selva (92,2%).

GRAFICO N°5.10

PERU: MUJERES DE 12 A 24 ANOS DE EDAD POR TIPO DE VINCULO CON LA PERSONA CON QUIEN TUVO SU PRIMERA RELACION
SEXUAL, SEGUN AMBITO GEOGRAFICO, 2020
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 5.12B del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Edad mediana a la primera relacion sexual en mujeres de 25 a 49 aiios de edad

El inicio de las relaciones sexuales en el total de las mujeres de 25 a 49 aios de edad fue a una edad
mediana de 18,5 afios; alrededor de un afio mas temprano entre las residentes del area rural, en comparacion
con las del area urbana (17,6 y 18,7 afos, respectivamente) y sin mayor distincién seglin region natural, con
excepcion de las residentes en la Selva (17,0 afios).

GRAFICO N° 5.1

PERU: EDAD MEDIANA A LA PRIMERA RELACION SEXUAL ENTRE LAS MUJERES DE 25 - 49 ANOS DE EDAD, SEGUN AMBITO
GEOGRAFICO, 2020
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 5.12 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Etnicidad

Los indicadores de etnicidad dan cuenta que entre las mujeres que se autoidentifican en el grupo Negro,
moreno, zambo, mulato, la mediana a la primera relacion sexual fue mas temprana (17,9 afios) que el resto
de grupos. Seglin lengua materna, en las que aprendieron alguna Lengua nativa en su nifiez (18,0 afios).

GRAFICO N° 5.12

PERU: EDAD MEDIANA A LA PRIMERA RELACION SEXUAL ENTRE LAS MUJERES DE 25 - 49 ANOS DE EDAD, SEGUN
AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 5.11 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

5.4 INFERTILIDAD POSTPARTO

El riesgo de embarazo después del nacimiento de una hija y/o hijo depende en parte de la practica de la
lactancia y de la duracion de la abstinencia sexual postparto.

En la Encuesta Demografica y de Salud Familiar se pregunt6 a todas las mujeres que habian tenido una
hija o hijo en los tres afios anteriores a la encuesta, si habian reiniciado las relaciones sexuales y si habian
tenido su menstruacion después del nacimiento de su tltima hija o hijo.

Con esta informacion es posible realizar estimaciones sobre la duracion de la amenorrea y la abstinencia
postparto y calcular el periodo de insusceptibilidad o infertilidad postparto.

Amenorrea, abstinencia e insusceptibilidad postparto

El 16,3% de las madres con nifias y nifilos menores de tres afios de edad estuvo en amenorrea de postparto
y el 8,5% en abstinencia sexual postparto, estimandose que en total un 19,8% se encontré en condicion de
insusceptibilidad temporal.
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GRAFICON.°5.13
PERU: AMENORREA, ABSTINENCIA E INSUSCEPTIBILIDAD POSTPARTO, 2020
(Porcentaje)
Abstinencia 8,5
Amenorrea 16,3
Insusceptibilidad 19,8

Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que tuvieron hija o hijo en ellos Gltimos 3 afios anteriores a la encuesta.
Cuadro base: Cuadro 5.15 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Si bien la amenorrea de las mujeres a nivel pais tuvo una duraciéon media de 7,2 meses, en la mitad de
las madres, tuvo una duracién maxima de 2,9 meses.

Por otro lado, la abstinencia postparto durd en promedio 4,1 meses, pero la mitad de las madres reinicio
su actividad sexual a los 1,3 meses.

El periodo de insusceptibilidad al riesgo de embarazo desde el nacimiento del hijo anterior, tuvo una
duracion promedio de 8,5 meses y la mediana se situd en 4,1 meses.

GRAFICO N° 5.14
PERU: MEDIANA Y PROMEDIO EN MESES DE LA AMENORREA,
ABSTINENCIA E INSUSCEPTIBILIDAD POSTPARTO, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 aios de edad que tuvieron hija o hijo en ellos ultimos 3 afios anteriores a la encuesta.
Cuadro base: Cuadro 5.15 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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PREFERENCIAS
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nelpresente capitulo, se muestranlos resultados,delaentrevistaen MODALIDAD PRESENCIAL,
sobre las preferencias reproductivas de las mujeres referentes a los siguientes aspectos:

El deseo de tener (mas) hijas y/o hijos en general y el tiempo que les gustaria esperar antes de tener
otra hija o hijo, permite clasificar a las mujeres en dos grupos: las que desean espaciar y las que desean
limitar los nacimientos. Esta informacion es relevante para el estudio de la demanda total e insatisfecha de
servicios de planificacion familiar.

Fecundidad deseada en los afios inmediatamente anteriores a la encuesta, como indicador del grado
de cumplimiento de las preferencias reproductivas. El complemento, la fecundidad no deseada, permite
estimar el posible impacto que la prevencion de esos nacimientos podria tener sobre las necesidades de
servicios de planificacion familiar y las tasas de fecundidad, en términos puramente demograficos, ya que
la fecundidad no deseada influye en el desarrollo y salud de las nifias y nifios que son aspectos importantes
y aun no extensamente estudiados.

6.1 ELDESEO DE TENER MAS HIJAS Y/O HIJOS

El 64,0% de las mujeres actualmente unidas (casadas mas convivientes) no desean tener mas hijas y/o
hijos; de este porcentaje, el 52,8% expreso su deseo de no querer mas hijas y/o hijos en el futuro y el 11,2%
estaban esterilizadas.

Una mirada a la evolucion de las preferencias reproductivas permite observar que el deseo de tener o
tener mas hijas o hijos ha venido disminuyendo.

GRAFICO N° 6.1
PERU: EVOLUCION DE LAS PREFERENCIAS DE FECUNDIDAD EN MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD ACTUALMENTE UNIDAS,
1986, 1991-1992, 1996, 2000, 2009-2020 a/
(Porcentaje)
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Cuadro base: Cuadro 6.1 del Informe principal de la ENDES 2020.

al Resultados obtenidos de entrevista presencial.

1/ Incluye las esterilizadas.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Preferencia de fecundidad, segun drea de residencia

Segun la ENDES 2020, el 33,6% del total de mujeres actualmente unidas desea tener hijas o hijos, o
tener mas, si ya tienen hijas o hijos. El porcentaje es algo mayor en el 4rea urbana (33,9%) que en la rural
(32,8%). En cambio, entre aquellas que no desean tener (o tener mas) hijas/hijos, el porcentaje tiende a ser
mayor en el area rural (65,0%) en comparacion al area urbana (63,7%).

GRAFICO N° 6.2

PERU: PREFERENCIA DE FECUNDIDAD DE MUJERES EN 15 A 49 ANOS DE EDAD ACTUALEMNTE UNIDAS,
SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020 a/

(Porcentaje)
m Total mUrbana 1 Rural
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 6.5 del informe principal de la ENDES 2020.

al Resultados obtenidos de entrevista presencial.

1/ Incluye las esterilizadas.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Deseo de tener (mas) hijas o hijos, segun drea de residencia

En promedio, el 9,5% del total de entrevistadas actualmente unidas desean tener una hija o hijo pronto
(antes de los proximos dos afios), lo cual es mayor en el area urbana que en el area rural (10,1% y 7,5%,
respectivamente). En tanto desean tener mas tarde (desean esperar dos o mas afios) alrededor de un cuarto y
no hay gran diferencia seglin el area de residencia (23,1% y 25,0%, respectivamente al area urbana y rural).

GRAFICO N° 6.3

PERU: DESEO DE TENER MAS HIJAS O HIJOS EN MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD,
SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020 a/

(Porcentaje)
235 031 0 mTotal mUrbana ©Rural
9,5 10,1 75
J. 0,6 0,7 0,3
Desea tener | Desea tener otro | Desea tener mas, |
otro pronto 1/ pero mas tarde 2/ no sabe cuando

Nota:

Cuadro base: Cuadro 6.5 del Informe principal de la ENDES 2020.

al Resultados obtenidos de entrevista presencial.

1/ Desea otra hija o hijo antes de dos afios.

2 Desea esperar dos o mas afios.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Etnicidad

Los indicadores de etnicidad muestran lo siguiente, en cuanto a las preferencias de fecundidad; los
mayores de aquellas que no desean tener (o tener mas) hijas/ hijos son las que se autoidentifican en los
grupos origen nativo (70,0%) o Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente (62,2%).
En cambio, las que desean tener hijas/os son las mujeres que se incluyen en los grupos Blanco (36,2%) o
Mestizo (35,8%).

Segun lengua materna, aquellas que aprendieron alguna Lengua nativa, muestran porcentajes mas
elevados en el deseo de no tener (o no tener mas) hijas o hijos (72,9%) en comparacion con las mujeres que
aprendieron Castellano en su nifiez (62,2%).

GRAFICO N° 6.4
PERU: PREFERENCIA DE FECUNDIDAD EN MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD ACTUALMENTE UNIDAS, SEGUN
AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020 a/

(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 6.5 del informe principal de la ENDES 2020.

al Resultados obtenidos de entrevista presencial

1/ Incluye esterilizada

2/ Quechua, Aimara, nativo de la amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

3/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

4/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la Selva u Otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

6.2 LA NECESIDAD INSATISFECHA'Y LA DEMANDA DE SERVICIOS DE
PLANIFICACION FAMILIAR

El porcentaje de mujeres que desean espaciar los nacimientos y/o limitar la familia, puede considerarse,
en principio, como un indicador de la demanda potencial por servicios de planificacion familiar en el Peru.
Una mejor aproximacion al analisis de la necesidad de planificacion familiar, se presenta a continuacion.
Primero, se calcula la necesidad insatisfecha de planificacion familiar, tanto para espaciar como para
limitar, a la cual se le agrega la estimacion de mujeres que en la actualidad usan métodos, para obtener asi,
la demanda total de planificacion familiar en el pais.
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La necesidad insatisfecha de planificacion familiar

En el calculo de la necesidad insatisfecha de planificacion familiar, se excluyen las siguientes categorias
de mujeres:

*  Mujeres que no estan actualmente en union.

* Mujeres que estan practicando la planificacion familiar.

* Mujeres actualmente embarazadas o amenorréicas que estaban empleando alguna forma de anticoncepcion
cuando quedaron embarazadas.

*  Mujeres actualmente embarazadas o amenorréicas cuyo ltimo embarazo fue deseado.

*  Mujeres infértiles, es decir, aquellas sin hijas y/o hijos nacidos vivos en los tltimos cinco afios a pesar
de haber estado en union y no haber usado la anticoncepcion.

*  Mujeres fértiles que desean una hija o un hijo en los proximos dos afios.

Las mujeres que no estdn comprendidas en ninguna de estas categorias forman parte del grupo con
necesidad insatisfecha:

Necesidad insatisfecha para limitar

* Mujeres actualmente embarazadas o amenorréicas cuyo ultimo embarazo no fue deseado.
* Mujeres fértiles que no estan ni embarazadas ni amenorréicas y que manifestaron que no deseaban mas
hijas y/o hijos

Necesidad insatisfecha para espaciar

* Mujeres actualmente embarazadas o amenorréicas cuyo tltimo embarazo si fue deseado, pero mas tarde.

* Mujeres fértiles que no estan ni embarazadas ni amenorréicas y que manifestaron que si deseaban mas
hijas y/o hijos, pero prefieren esperar por lo menos dos afios.

La demanda total de planificacion familiar

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

» Las mujeres con necesidad insatisfecha de planificacion familiar.

» Las mujeres que actualmente estan usando métodos anticonceptivos (necesidad satisfecha).

» Las mujeres embarazadas o amenorréicas que quedaron embarazadas mientras usaban un método (falla
de método).

Un indicador grueso del éxito alcanzado por los programas de planificacion familiar se obtiene calculando
el porcentaje de demanda satisfecha con respecto a la demanda total.
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GRAFICO N° 6.5
PERU: COMPONENTES DE LA NECESIDAD INSATISFECHA DE PLANIFICACION FAMILIAR, 2020 a/
(Porcentaje)
No estan usando anticoncepcion: 21,2%
\4
Embarazadas / Amenorréicas: 6,4% No embarazadas / No Amenorréicas: 14,8%
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\4 \4 \4 \4
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2,2% 2,9% 0,8% 0,5% 1,4% 3,4% 3,0%
\ 4 \ 4 \4 \ 4
NECESIDAD INSATISFECHA:
6,1%

Nota:
al Resultados obtenidos de entrevista presencial
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Evolucion de la necesidad insatisfecha de planificacion familiar

La necesidad insatisfecha de servicios de planificacion familiar fue decreciendo hasta el 2011, afio de
mayor decremento, en el 2012 volvio a incrementarse hasta que en el 2015 se aprecia la tendencia hacia la
disminucion (un total de 6,5% de mujeres tuvo necesidad insatisfecha de planificacion familiar, tendencia
que continua en los afios siguientes llegando al 6,1% en el 2020.

GRAFICO N° 6.6
PERU: EVOLUCION DE LA PROPORCION DE MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD CON NECESIDAD INSATISFECHA
DE PLANIFICACION FAMILIAR, 1991-1992, 1996, 2000, 2004-2006, 2007-2008, 2009-2020 a/

(Porcentaje)
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Nota:

al Resultados obtenidos de entrevista presencial.
Cuadro base: Cuadro 6.7A del informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Necesidad insatisfecha y demanda total de planificacion familiar

En la ENDES 2020, el 6,1% de las mujeres actualmente unidas del pais tuvo necesidad insatisfecha de
planificacion familiar, gran parte de ellas con la intencion de limitar el tamafio de su familia (3,9%).

GRAFICO N° 6.7
PERU: NECESIDAD INSATISFECHA DE PLANIFICACION FAMILIAR , SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020 a/
(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afos de edad actualmente unidas.

al Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 6.7 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Segun ambito geografico, la necesidad insatisfecha de planificacion familiar fue mayor en las mujeres
residentes en el area urbana (6,5%); segun region natural, en residentes de la Costa (4,1%) y Selva (4,0),
en todos los casos mencionados, presentan mayor porcentaje para limitar el tamafio de su familia, que para
espaciar los nacimientos.

GRAFICO N° 6.8
PERU: NECESIDAD INSATISFECHA DE PLANIFICACION FAMILIAR , SEGUN REGION NATURAL, 2020 a/
(Porcentaje)
m Costa [ Sierra [ Selva
4.1 4
33 0
2,2 23 21
Para espaciar Para limitar

Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente unidas.

al Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 6.7 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Etnicidad

Los indicadores de etnicidad permiten observar que la necesidad insatisfecha de servicios de planificacion
familiar en mayor porcentaje es para limitar que para espaciar los nacimientos. Esa necesidad, fue mayor en
los grupos nativos, tanto en las mujeres que se autoidentifican con el grupo de Origen nativo como en las
de lengua materna nativa (4,5% y 5,0%, respectivamente).

GRAFICO N°6.9
PERU: NECESIDAD INSATISFECHA DE PLANIFICACION FAMILIAR, SEGUN
AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020 a/
(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afos de edad actualmente unidas.

al Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 6.6 del informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la Selva u Otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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La demanda total por servicios de planificacion familiar (uso de métodos mas necesidad insatisfecha)
entre las mujeres actualmente unidas, se estima en el 87,1%: en mayor proporcion para limitar el tamaio de
la familia (57,7%) que para espaciar los nacimientos (29,3%).

GRAFICO N°6.10
PERU: DEMANDA TOTAL DE PLANIFICACION FAMILIAR , SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020 a/
(Porcentaje)
m Demanda Total = Urbana 1Rural
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 aios de edad actualmente unidas.

al Resultados obtenidos de entrevista presencial

Cuadro base: Cuadro 6.7 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

6.3 PLANIFICACION DE LA FECUNDIDAD

Para cada hija y/o hijo nacido en los cinco afios anteriores a la encuesta y para el embarazo actual,
cuando era aplicable, se pregunt6 a la mujer si el embarazo fue planificado, o si lo hubiera deseado para
algln tiempo posterior, o definitivamente fue un embarazo no deseado. A diferencia de la informacion ya
presentada sobre deseo futuro de mas hijas y/o hijos, las preguntas sobre fecundidad deseada se refieren
al pasado y por lo tanto conllevan riesgos de memoria y de veracidad o de racionalizacion de la respuesta
frente a hechos ya consumados y de trascendencia afectiva.

A pesar de estas limitaciones, es posible obtener un indicador del éxito logrado por la pareja en el control
reproductivo en los afios recientes. La informacion también es 1til para calibrar el efecto de la prevencion
de los nacimientos no deseados sobre la fecundidad, aunque estos probablemente estan subestimados.

Planificacion de la fecundidad segun orden de nacimiento

Si a los nacimientos ocurridos en madres que ya no querian mas hijas y/o hijos (19,3%) se agregaran
aquellos que hubieran querido diferirlos, es decir, que queria después (32,8%), el porcentaje de los
nacimientos ocurridos en los ultimos cinco afios que no fueron deseados en el momento de su concepcion
se elevaria a 52,1%.

Seglin el orden de nacimiento, el porcentaje de hijas/hijos no deseados se incrementa notablemente
cuando se trata de tercera hija/hijo o mas.
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GRAFICO N°6.11
PERU: PLANIFICACION DE LA FECUNDIDAD, SEGUN ORDEN DE NACIMIENTO, 2020 a/
(Distribucion Porcentual)
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Nota:

al Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente unidas.

Cuadro base: Cuadro 6.13 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.
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a Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar contiene informacion sobre aspectos relacionados con

la salud materna referidos a temas tales como la atencion prenatal, la asistencia durante el parto y el

cuidado postparto. El objetivo basico es identificar a los grupos mas vulnerables para asi contribuir
en la planificacion de los programas de salud materna.

La cobertura y calidad de la atencion prenatal, durante y después del parto, constituyen factores
estrechamente ligados a la salud de la madre y salud infantil y son, por lo tanto, elementos que deben ser
tomados en cuenta al evaluar la situacion general de salud del pais.

En la ENDES 2020 se ha entrevistado también a las mujeres de 12 a 14 afios de edad y la seccion del
cuestionario sobre embarazo, parto y postparto, solo fue aplicada si habian tenido al menos un hijo nacido
vivo (mujer u hombre) desde enero del 2015. Todas las tablas especificas en las que se incluyen, se muestran
en el Anexo Estadistico de este Informe Principal de la ENDES.

7.1 ATENCION PRENATAL

El control prenatal es muy importante para la salud de la madre y de la hija y/o hijo. Durante ese control,
la mujer embarazada es examinada y se le toman varias pruebas para detectar situaciones que pueden poner
en peligro su salud y el desarrollo normal del embarazo (ejemplo: presion alta, anemia, entre otras). Ademas,
durante las visitas de control prenatal se vacuna a la madre contra el tétano neonatal. También se le aconseja
como alimentarse durante el embarazo, los sintomas y signos de posibles complicaciones del embarazo
y del parto y como cuidar y alimentar a la recién nacida o nacido. Asimismo, se orienta a la madre sobre
planificacion familiar.

La atencion prenatal se define como todas las acciones y procedimientos destinados a la prevencion,
diagnostico y tratamiento de los factores que pueden condicionar la morbilidad y mortalidad materna y
perinatal, la misma que permite identificar riesgos y anomalias durante el embarazo, tanto en la madre como
en el feto. Quienes no controlan su embarazo tienen cinco veces mas posibilidades de tener complicaciones;
sin embargo, al ser detectadas a tiempo, pueden ser tratadas oportunamente.

Evolucion de la atencion prenatal

La evolucion de la atencion prenatal, desde el afio 1986 (54,6%) muestra una tendencia ascendente con el
transcurrir de los afios.

145
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GRAFICO N° 7.1
PERU: EVOLUCION DE LA ATENCION PRENATAL POR UN PROFESIONAL DE SALUD CALIFICADO (MEDICO, OSTETRAY
ENFERMERA), 1986, 1991-1992, 1996, 2000, 2004-2006, 2007-2008, 2009-2020
(Porcentaje)
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Nota:

Embarazo del ultimo nacimiento de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, en el periodo de 0 - 59 meses antes de la entrevista.
Cuadro base: Cuadro 8.2A del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

Segtin la ENDES 2020, el 98,1% de mujeres de 15 a 49 afios de edad gestantes del ultimo nacimiento de los
cinco afios anteriores a la encuesta, recibieron atencion prenatal de un profesional de salud calificado (médico,
obstetra y enfermera). En el 2015 el porcentaje fue 97,0%.

En los ultimos 5 afios, la atencion prenatal por obstetra y enfermera se ha incrementado, en tanto que la
atencion por parte de medico ha tendido a disminuir.

GRAFICON° 7.2
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE TUVIERON NACIMIENTOS EN LOS CINCO ANOS ANTERIORES A LA ENCUESTA
POR ATENCION PRENATAL DE PROFESIONAL DE SALUD CALIFICADO, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 8.1 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Profesional de salud calificado: incluye médico, obstetriz y enfermera.

Fuente: Instituto nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Si se considera en el total de mujeres entrevistadas, a las de 12 a 14 afos de edad que tuvieron un
nacimiento en los cinco afos anteriores a la encuesta, los porcentajes que recibieron atencion prenatal de
un profesional de salud calificado (médico, obstetra y enfermera) son similares a los ya mostrados, debido
al nimero de mujeres de 12 a 14 afios de edad que tienen la caracteristica mencionada.

GRAFICON° 7.3
PERU: MUJERES DE 12 A 49 ANOS DE EDAD QUE TUVIERON NACIMIENTOS EN LOS CINCO ANOS ANTERIORES A LA
ENCUESTA POR ATENCION PRENATAL DE PROFESIONAL DE SALUD CALIFICADO, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 8.1B del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Profesional de salud calificado: incluye médico, obstetriz y enfermera.

Fuente: Instituto nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

ES IMPORTANTE RESALTAR QUE EN LOS TEMAS QUE SIGUEN SOLO SE
CONSIDERAA LAS MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD :

Segun area de residencia, 39,7% de mujeres de 15 a 49 afos de edad residentes en el area urbana fueron
atendidas en su control prenatal por médico frente al 13,6% de las residentes en el area rural.

La atencion prenatal por obstetra, no presenta tanta diferencia entre el area urbana y rural (84,2% y
82,7%, respectivamente); en tanto que la atencion por enfermera, fue mayor en el area rural que en la urbana
(16,6% y 5,6%, respectivamente).

GRAFICO N° 7.4
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR ATENCION PRENATAL DE PROFESIONAL DE SALUD CALIFICADO, SEGUN
AREA DE RESIDENCIA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 8.2 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Por region natural, la atencidon prenatal por médico fue mayor en la Costa (44,1%); a diferencia de la
Sierra y la Selva (23,1% y 12,6%, respectivamente) cuyos porcentajes son menores.

Respecto a la obstetra, los porcentajes mas altos se dieron en la Sierra (88,4%) y Selva (85,8%). En el
caso de la atencion prenatal por parte de la enfermera es en la Sierra donde se presenta el porcentaje mas
alto (14,2%).

GRAFICON° 7.5

PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR ATENCION PRENATAL DE PROFESIONAL DE SALUD CALIFICADO, SEGUN
REGION NATURAL, 2020

(Porcentaje)
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 8.2 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Edad de la madre al nacimiento

Las diferencias de atencidn prenatal se evidencian segun caracteristicas demograficas y sociales de la
mujer; asi, el 85,4% de mujeres menores de 20 afios de edad al nacer la hija o hijo tuvieron atencion prenatal
con una obstetra, en comparacion con el 81,5% de aquellas que tenian de 35 a 49 afos de edad.

En cuanto a la atencion por médico, el 38,9% de las mujeres de 35 a 49 afios de edad al nacimiento de
la hija o hijo, recibi6 este tipo de atencion prenatal en comparacion al 21,2% de las menores de 20 afios.

GRAFICO N° 7.6
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR ATENCION PRENATAL DE PROFESIONAL DE SALUD CALIFICADO,
SEGUN EDAD DE LA MADRE AL NACIMIENTO, 2020

(Porcentaje)
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 8.1 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Orden de nacimiento

Segun el orden de nacimiento, una mayor proporcion de mujeres fueron atendidas por obstetra en el
prenatal del cuarto o quinto nacimiento (86,2%) comparado con el sexto o posterior nacimiento (78,2%).
La atencion por enfermera, fue mayor cuando el nacimiento fue del sexto orden o mas (14,8%).

En cambio, la atencion prenatal por médico, fue mayor para el primer nacimiento (37,5%) en tanto que,
para los posteriores decrecen los porcentajes.

GRAFICON° 7.7
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR ATENCION PRENATAL DE PROFESIONAL DE SALUD CALIFICADO,
SEGUN ORDEN DE NACIMIENTO, 2020

(Porcentaje)
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 8.1 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Segun la capacidad adquisitiva, se aprecia gran diferencia entre el quintil superior y el quintil inferior
(70,3% y 11,0 %, respectivamente) en cuanto a la atencion prenatal por médico. En el caso de la atencion
por obstetra, los mayores porcentajes de atencion se observan en el segundo quintil y el quintil intermedio
(92,4% y 89,6%, respectivamente).

La atencion prenatal por enfermera, fue en mayor porcentaje a las mujeres ubicadas en el quintil inferior
(16,0%); mientras que en los demas quintiles los porcentajes son menores.

GRAFICON° 7.8
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR ATENCION PRENATAL DE PROFESIONAL DE SALUD CALIFICADO,
SEGUN QUINTIL DE RIQUEZA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 8.1 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Etnicidad

Segtn autoidentificacion étnica, el 38,9% de aquellas que se consideran mestizas fueron atendidas
por médico en el control prenatal, mientras que las que se autoidentificaron con algiin grupo de Origen
nativo representan un 24,3%. Caso contrario ocurre en la atencion por obstetra, fue mayor en las mujeres
que se autoidentifican de Origen nativo y el menor porcentaje en las que se consideran de origen Blanco
(87,7% y 80,8%, respectivamente).

] ) GRAFICON° 7.9 ]

PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR ATENCION PRENATAL DE PROFESIONAL DE SALUD CALIFICADO, SEGUN

AUTOIDENTIFICACION ETNICA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 8.1 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

En tanto que, el 88,5% de mujeres que aprendieron hablar alguna Lengua nativa en su nifiez fueron
atendidas por obstetra frente al 83,0% que aprendieron Castellano. Menores porcentajes tuvieron atencion
prenatal por médico o por enfermera.

GRAFICON° 7.10
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR ATENCION PRENATAL DE PROFESIONAL DE SALUD CALIFICADO,
SEGUN LENGUA MATERNA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 8.1 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Nimero de atenciones prenatales

El 88,4% de mujeres de 15 a 49 afos de edad recibieron por lo menos 6 atenciones prenatales en el
embarazo del ultimo nacimiento ocurrido en los cinco afios anteriores a la Encuesta.

GRAFICO N° 7.11
PERU: NUMERO DE ATENCIONES PRENATALES PARA EL ULTIMO NACIMIENTO DE LOS ULTIMOS CINCO ANOS QUE
PRECEDIERON A LA ENCUESTA, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afos de edad que tuvieron nacimientos en los cinco afos anteriores a la Encuesta.
Cuadro base: Cuadro 8.3 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Seglin 4rea de residencia no hay mayor diferencia, 88,9% en el area urbana y 86,7% en la rural.

GRAFICO N° 7.12
PERU: NUMERO DE ATENCIONES PRENATALES PARA EL ULTIMO NACIMIENTO DE LOS ULTIMOS CINCO ANOS QUE
PRECEDIERON A LA ENCUESTA, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afos de edad que tuvieron nacimientos en los cinco afos anteriores a la Encuesta.
Cuadro base: Cuadro 8.3 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.



152 - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2020

Meses de embarazo a la primera atencion prenatal

Es importante que la primera atencion prenatal se realice tempranamente para detectar situaciones que
podrian llevar a mayor riesgo durante periodos posteriores del embarazo y en el parto. El 81,8% tuvieron su
primera atencion en los primeros tres meses de embarazo. Los porcentajes difieren segtin el area de residencia,
observandose el menor porcentaje en las mujeres residentes en el area rural (76,2%).

GRAFICON° 7.13
PERU: MESES DE EMBARAZO A LA PRIMERA ATENCION PARA EL ULTIMO NACIMIENTO DE LOS ULTIMOS
CINCO ANOS QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afos de edad que tuvieron nacimientos en los cinco afos anteriores a la Encuesta.
Cuadro base: Cuadro 8.3 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Actividades de la atencion prenatal

Lo mas frecuente en la atencion prenatal fue el control de peso y de la presion arterial (99,6%, para ambos
casos), le sigue la medicion de la altura uterina (99,1%).

Un examen de sangre ayuda a evaluar si la embarazada presenta anemia, lo que puede ser riesgoso para
el parto o postparto, fue aplicado al 97,8%. El examen de orina, que permite descartar alguna infeccion o
enfermedad diabética o hipertensiva durante el embarazo fue aplicado al 96,6% de mujeres durante el control
prenatal mencionado.

La explicacion de las complicaciones que pueden presentarse durante el embarazo fue realizada al 93,9%
de las mujeres durante el control prenatal. No se aprecia gran diferencia entre el 2015 y el 2020.
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MAPA N° 7.1
PERU: GESTANTES QUE RECIBIERON 6 O MAS CONTROLES PRENATALES,
SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020
(Porcentaje)

2015

PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

m’ b
METROPOLITANA 1/

AREQUIPA ‘

En porcentaje
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[ ]850-896
P 74,8-841

PROVINCIA
CCONSTITUCIONAL
DEL CALLAD

LIMA
METROPOLITANA 1/

AVACUCHO APURIMAC

AREQUIPA

Nota: Ultimo nacimiento de las mujeres de 15 a 49 afios de edad.

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Seguin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que

modifica la Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicién Transitoria y Final de la Ley de Demarcacién y Organizacion

Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites teritoriales, conforme a la
presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica -
existentes son de caracter referencial’.

Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.
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GRAFICO N° 7.14
PERU: ACTIVIDADES DE LA ATENCION PRENATAL DE LAS MADRES PARA EL ULTIMO NACIDO VIVO, EN
LOS ULTIMOS CINCO ANOS, 2015 Y 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que tuvieron nacimientos en los cinco afos anteriores a la Encuesta.
Cuadro base: Cuadro 8.4 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Vacunacion antitetanica durante la gestacion

Las condiciones de higiene ¢ inmunizacion que rodean al parto, sobre todo en lo que se refiere a los
instrumentos utilizados para el corte del cordon umbilical, hacen que en el Pert sea necesaria la aplicacion de
la vacuna antitetanica durante la gestacion, para prevenir que la nifia o el nifio recién nacido pueda contraer
el tétano neonatal.

La ENDES 2020, muestra que el 31,7% de mujeres con una nacida o nacido vivo en los cinco afios
anteriores a la encuesta recibieron dos o mas dosis de la vacuna antitetanica. Este porcentaje es menor en
comparacion al valor encontrado en el afio 2015 (57,9%). El porcentaje de mujeres cuyo Gltimo nacimiento
fue protegido contra el tétano alcanzo el 43,5% en el afio 2020.
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GRAFICO N° 7.15
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE RECIBIERON VACUNAS CONTRA EL TETANO NEONATAL EN LOS ULTIMOS
CINCO ANOS QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
m2015 w2020
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 8.6 del Informe principal de la ENDES 2020

1/ Incluye madres que recibieron dos 0 mas inyecciones durante el embarazo del nacimiento méas reciente, o dos 0 mas inyecciones (la tltima dosis en los
tres afios antes del nacimiento méas reciente), o tres 0 mas inyecciones (la ultima dosis en los cinco afios antes del nacimiento mas reciente), o cuatro o mas
inyecciones (la Ultima dosis en los 10 afios antes del nacimiento més reciente), o cinco 0 méas inyecciones antes del nacimiento mas reciente.

Fuente: Instituto nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Seglin area de residencia, los mayores porcentajes se aprecian en el area urbana, tanto en el porcentaje
de mujeres que recibieron dos 0 mas inyecciones contra el tétano (32,9% frente a 27,9% del area rural),
como en aquellas cuyo ultimo nacimiento fue protegido contra el tétano neonatal, que en el area urbana fue
el 44,8% frente al 39,3% en la rural.

En tanto que, en ambos casos, por region natural se presentaron los menores porcentajes en aquellas
mujeres residentes en la region Sierra (25,4% y 37,3%, respectivamente); mientras que, en la Selva se
registraron los mayores porcentajes (37,0% y 47,7%, respectivamente).

GRAFICON° 7.16
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE RECIBIERON VACUNAS CONTRA EL TI'ETANO,NEONATAL EN LOS ULTIMOS
CINCO ANOS QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA, SEGUN AMBITO GEOGRAFICO, 2020
(Porcentaje)
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Cuadro base: Cuadro 8.7 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Incluye madres que recibieron dos o mas inyecciones durante el embarazo del nacimiento mas reciente, o dos 0 mas inyecciones (la tltima dosis en los tres afios
antes del nacimiento mas reciente), o tres 0 mas inyecciones (la Ultima dosis en los cinco afios antes del nacimiento mas reciente), o cuatro 0 méas inyecciones
(la ultima dosis en los 10 afios antes del nacimiento mas reciente), o cinco 0 mas inyecciones antes del nacimiento mas reciente.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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MAPA N° 7.2

PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE RECIBIERON DOS O MAS
INYECCIONES CONTRA EL TETANO DURANTE EL ULTIMO EMBARAZO,
SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020

En porcentaje
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1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyon y Yauyos. Segun Ley 31140 que
modifica la Ley 27783.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica -
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.
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Etnicidad

Los indicadores de etnicidad muestran que el 36,4% de mujeres de 15 a 49 afos de edad que se
autoidentifican con el grupo Negro, moreno, zambo, recibieron dos o mas dosis de la vacuna antitetanica,
mientras que en menor proporcion se encuentran las autoidentificadas con Origen nativo (28,0%).

GRAFICO N° 7.17
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE RECIBIERON DOS O MAS DOSIS DE LA VACUNA CONTRA EL TETANO
NEONATAL EN LOS ULTIMOS CINCO ANOS QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA, SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 8.6 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la Amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Incluye madres que recibieron dos o més inyecciones durante el embarazo del nacimiento més reciente, o dos o méas inyecciones (la Ultima dosis en los tres afios
antes del nacimiento més reciente), o tres o mas inyecciones (la ltima dosis en los cinco afios antes del nacimiento méas reciente), o cuatro o méas inyecciones (la
Ultima dosis en los 10 afios antes del nacimiento méas reciente), o cinco o méas inyecciones antes del nacimiento mas reciente.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud familiar.

Segun Lengua materna, el 32,4% de mujeres que aprendieron el Castellano en su nifiez, recibieron dos o
mas dosis de dicha vacuna, frente a un 27,4% de aquellas que aprendieron alguna Lengua nativa.

GRAFICO N° 7.18
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE RECIBIERON DOS O MAS DOSIS DE LA VACUNA CONTRA EL TETANO
NEONATAL EN LOS ULTIMOS CINCO ANOS QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA, SEGUN LENGUA MATERNA, 2020

(Porcentaje)
@ Castellano [Lengua nativa 1/
44,5
38,2
324
274
Mujeres con dos 0 més Mujeres cuyo ultimo nacimiento
inyecciones contra el tétano fue protegido contra el tétano 2/

Nota:

Cuadro base: Cuadro 8.6 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

2/ Incluye madres que recibieron dos 0 mas inyecciones durante el embarazo del nacimiento mas reciente, o dos 0 méas inyecciones (la Ultima dosis en
los tres afios antes del nacimiento mas reciente), o tres 0 mas inyecciones (la tltima dosis en los cinco afios antes del nacimiento mas reciente), o cuatro
0 mas inyecciones (la Ultima dosis en los 10 afios antes del nacimiento mas reciente), o cinco 0 mas inyecciones antes del nacimiento méas reciente.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud. familiar.
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7.2 ATENCION DEL PARTO

El lugar y tipo de atencion del parto son importantes para asegurar la salud de la madre y nifia o nifio
por nacer, asimismo, para determinar el acceso de la poblaciéon a un servicio de atencion de emergencia
obstétrica en caso de alguna complicacion.

Persona que participé el parto

Entre los afios 2015 y 2020, se advierte una tendencia al incremento en la atencion de parto por un
médico (de 63,8% a 66,3%), del mismo modo en la atencion de parto enfermera. En tanto que, la atencion
por comadrona/partera empirica, continu6 disminuyendo (de 4,8% a 2,1%).

GRAFICON° 7.19
PERU: PARTO DE MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD, SEGUN PERSONA QUE PARTICIPO LA ATENCION, 2015 Y 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Se incluyen todos los nacimientos, de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, en el periodo de 0 - 59 meses antes de la entrevista. Si se menciond mas de una persona
en la atencién del parto, se considera la participacion de cada personal independientemente de su calificacion.

Cuadro base: Cuadro 8.10 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Segun el orden de los nacimientos, el porcentaje de atencion por médico fue mayor entre las mujeres con
el primer nacimiento en comparacion con el de orden sexto o mayor (71,7% frente a 44,2%). Por otro lado,
la atencion por obstetra presenta mayor porcentaje en el cuarto o quinto nacimiento (69,5%). La atencion
del parto por enfermera, deviene importante para el primer nacimiento y el segundo o tercero (70,6% para

ambos casos).
GRAFICO N° 7.20

PERU: PARTO DE MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD, SEGUN PERSONA QUE REALIZO LA ATENCION, SEGUN
ORDEN DE NACIMIENTO, 2020

(Porcentaje)
¥ fer. nacimiento
m2-3
04-5
4N 695 706 706
67,3 64,0 66,8 i 618 66,6 16y mas
544 : ] 568
442
203 21,0
16,8 1 410
9,7 104
11 17 40 23 30 52
Médico Obstetra Enfermera Técnico en enfermeria/ Comadrona/Partera Familiar/Otro
Promotor de salud
Nota:

Se incluyen todos los nacimientos, de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, en el periodo de 0 - 59 meses antes de la entrevista. Si se mencioné mas de una
persona en la atencion del parto, se considera la participacion de cada personal independientemente de su calificacion.

Cuadro base: Cuadro 8.10 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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7.3 PARTO INSTITUCIONAL

Es aquel parto atendido en un establecimiento de salud (publico o privado) por personal de salud calificado
(médico, obstetra y/o enfermera), en el cual se estima hay menos riesgo, tanto para la madre como para el
recién nacida/o en comparacion con un parto domiciliario.

Evolucion del parto institucional

La evolucion del parto institucional da cuenta que se ha ido incrementando al transcurrir los afios, en
especial en el area rural, sobre todo es mas notorio en esta area desde el 2014.

] ] GRAFICON°7.21
PERU: EVOLUCION DEL PARTO INSTITUCIONAL, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2009-2020
(Porcentaje)
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Nota:
La estimacion se refiere al Gltimo nacimiento de la mujerde 15 a 49 afios de edad, en el periodo de 0-59 meses que precedieron la encuesta, incluyéndose los nacimientos

en el mes de la entrevista.
Cuadro base: Cuadro 8.9A del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto nacional de Estadistica e Informéatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar

Segun la ENDES 2020, la proporcion de partos institucionales fue 94,3%. Por ambito geografico se
observa una diferencia de 13,7 puntos porcentuales entre el area urbana y rural (97,6% frente a 83,9%).

En las regiones naturales de la Selva y la Sierra se aprecian los menores porcentajes de parto institucional
(87,3% y 92,2%, respectivamente).
GRAFICO N° 7.22

PERU: PARTO INSTITUCIONAL DEL ULTIMO NACIMIENTO DE LOS CINCO ANOS QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA,
SEGUN AMBITO GEOGRAFICO, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

La estimacion se refiere al ultimo nacimiento de la mujerde 15 a 49 afios de edad, en el periodo de 0-59 meses que precedieron la encuesta, incluyéndose los nacimientos en el mes
de la entrevista.

Cuadro base: Cuadro 8.9 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud. familiar.
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7.4 NACIMIENTOS POR CESAREA
Evolucion de nacimientos por cesarea

La evolucion de los nacimientos por cesarea, muestra un incremento con el transcurrir de los afios, en
especial en el area urbana.

GRAFICO N° 7.23
PERU: EVOLUCION DE NACIMIENTOS POR CESAREA 1/, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 1996, 2000, 2004-2006, 2007-2008, 2009-2020
(Porcentaje)
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Nota:

Se incluyen todos los nacimientos, de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, en el periodo de 0 - 59 meses antes de la entrevista.
Cuadro base: Cuadro 8.11B del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Se incluyen todos los nacimientos en el periodo de 0-59 meses antes de la entrevista.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud familiar.

Segun la ENDES 2020, mas de un tercio de nacimientos, de los cinco afios precedentes a la Encuesta,
fueron por cesarea (36,3%), incrementandose en 4,7 puntos porcentuales en comparacion al 2015 (31,6%).
Se puede observar que se va incrementando al aumentar la edad de la madre al nacimiento de la hija o hijo
En tanto que, disminuye segun el orden de nacimiento.

GRAFICO N° 7.24
PERU: NACIMIENTOS POR CESAREA 1, SEGUN EDAD DE LA MADRE AL NACIMIENTO DE LA HIJA/O Y ORDEN DE NACIMIENTO, 2020
(Porcentaje)
* ¢
2015 2020 o Menosde20  20-34 3549 ‘ Primer 23 45 6y més
afios nacimiento
: Afio ! ' Edad delamadre " Orden de nacimiento

Nota:

Se incluyen todos los nacimientos, de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, en el periodo de 0 - 59 meses antes de la entrevista.
Cuadro base: Cuadro 8.10 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Se incluyen todos los nacimientos en el periodo de 0-59 meses de la entrevista.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIVA
METROPOLITANA 1/

En porcentaje

I 95,0-99,2
] 800-944
1641763

Nota: Ultimo nacimiento de las mujeres de 15 a 49 arios de edad en los
cinco afios anteriores a la encuesta.

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyon y Yauyos. Segun Ley 31140 que
modifica la Ley 27783.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica -
Encuesta Demograéfica y de Salud Familiar.

MAPAN°7.3
PERU: PARTO INSTITUCIONAL, SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020

(Porcentaje)

PROVINCIA
(CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIMA
METROPOLITANA 1/

Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones
existentes son de cardcter referencial’.
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MAPAN° 7.4

PERU: NACIMIENTOS POR CESAREA, SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020
(Porcentaje)

PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LINA
METROPOLITANA 1/

En porcentaje

I 400-517
I 30,0-394
[ 20,0-298
[ 1128-184

PROVINCIA'
(CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIMA
METROPOLITANA 1/

Nota: Todos los nacimientos de los ultimos cinco afios precentes a la
encuesta.

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segun Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que

modifica a Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
i X - » Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - te Ley, las delimitacione! les y/u otros relacionados con las circunscripciones

Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de caracter referencial’
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MAPAN°7.5

PERU: PARTOS ATENDIDOS POR PROFESIONAL DE SALUD CALIFICADO,
SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020
(Porcentaje)

2015

PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

MADRE DE DIOS

NI APURIMAC

AREQUIPA

En porcentaje

[ 1900-998
[ 80,0-89,8
I 624-738

Nota: Mujeres de 15 a 49 afios de edad que tuvieron un nacimiento en
los cinco afios anteriores a la encuesta.

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que
modifica la Ley 27783.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica -
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

LALIBERTAD

PROVINCIA'
(CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

MADRE DE DIOS

APURIMAC

AREQUIPA

Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones
existentes son de cardcter referencial’.
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Las diferencias socioecondmicas se visibilizan al considerar el area de residencia y de modo similar, de
acuerdo a la region natural donde reside la madre, pues hay gran diferencia entre estas. Se observa que el
area urbana supera en 23,2 puntos porcentuales al area rural.

] GRAFICON°7.25 ]
PERU: NACIMIENTOS POR CESAREA 1/, SEGUN AMBITO GEOGRAFICO, 2020
(Porcentaje)

447
419 :

25,6

Selva

Costa

Nota:

Se incluyen todos los nacimientos, de las mujeres de 15 a 49 aiios de edad, en el periodo de 0 - 59 meses antes de la entrevista.
Cuadro base: Cuadro 8.11 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Se incluyen todos los nacimientos en el periodo de 0-59 meses de la entrevista.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

7.5 CUIDADO POSTNATAL DE LAS MADRES

El control postnatal, especialmente si ocurre tempranamente, es importante para reconocer signos de
peligro para la madre y la nifia o el nifio recién nacido. Estos episodios de peligro pueden ser la hemorragia
postparto en la madre, la asfixia de la/el recién nacido, o la infeccion en ambos.

Momento del primer control postnatal

El 78,1% de mujeres tuvieron un primer control postnatal, antes de las cuatro horas después del parto
del nacimiento mas reciente de los 5 afios precedentes a la Encuesta. Si se afiade la proporcion que tuvo
atencion entre las 4 y 23 horas del postparto, el 95,4% de mujeres tuvieron su control postnatal antes de los
dos dias después del parto.
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GRAFICO N° 7.26
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR MOMENTO DEL PRIMER CONTROL POSTNATAL PARA EL NACIMIENTO MAS
RECIENTE DE LOS CINCO ANOS QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA, 2020
(Distribucion Porcentual)

78,1

11 06 29
T T T __|
Menos de 4-23 2 3-41 No recibié
4 horas horas dias dias atencion postnatal

Nota:
Cuadro base: Cuadro 8.13 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Los porcentajes difieren por caracteristicas de las mujeres. Asi, el 79,1% de aquellas con el cuarto o
quinto nacimiento tuvieron el control postnatal antes de las cuatro horas; similares porcentajes se aprecian
en aquellas con el segundo o tercer nacimiento (79,0%). El 81,2% de las mujeres ubicadas en el segundo
quintil tuvieron el control postnatal antes de las cuatro horas, lo que constituye el mayor porcentaje, en
comparacion al resto.

GRAFICO N° 7.27
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE TUVIERON SU PRIMER CONTROL POSTNATAL ANTES DE LAS CUATRO HORAS,
SEGUN ORDEN DE NACIMIENTO Y QUINTIL DE RIQUEZA, 2020
(Porcentaje)

81,2
771 79,0 79,1 741 78,8 776 779

Primer 2-3 4-5 6y mas ¢ Quintil Segundo Quintil Cuarto Quintil
nacimiento inferior quintil intermedio quintil superior

______________________

Nota:
Cuadro base: Cuadro 8.12 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

Seglin ambito geografico, la region natural de la Selva (74,3%) y el area rural (75,2%) presentaron los
menores porcentajes de mujeres que tuvieron el primer control postnatal antes de las cuatro horas postparto.
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GRAFICO N° 7.28
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE TUVIERON SU PRIMER CONTROL POSTNATAL ANTES DE LAS CUATRO HORAS,
SEGUN AMBITO GEOGRAFICO, 2020
(Porcentaje)

789 752 781 808 73
*
|
!
|
|
|
|
:
Urbana : Costa Sierra Selva
.
- Areade residencia Region natural

Nota
Cuadro base: Cuadro 8.13 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Persona que realizé la atencion postnatal

Del total de madres que recibieron control postnatal, después del nacimiento mas reciente de los cinco
afios precedentes a la Encuesta, el 41,3% fueron atendidas por un médico, seguido por obstetra y enfermera
(26,8% y 26,3%, respectivamente).

GRAFICO N°7.29
PERU: PERSONA QUE REALIZO EL PRIMER CONTROL POSTNATAL DESPUES DEL NACIMIENTO MAS RECIENTE DE LOS
CINCO ANOS QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA, 2020

(Porcentaje)
41,3
26,8 26,3
22 04
Médico Obstetra Enfermera Otro trabajador Comadrona/Partera
de la salud

Nota:

Primer control postnatal a la madre (mujeres de 15 a 49 afios de edad) después del nacimiento mas reciente en los cinco afios que precedieron a la Encuesta.
Cuadro base: Cuadro 8.16 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Momento del control postnatal para el nacimiento mas reciente, de los cinco afios precedentes a la
Encuesta, que no ocurrig en un establecimiento de salud

Para el nacimiento mas reciente de los cinco afios anteriores a la Encuesta, que no ocurrié en un
establecimiento de salud, menos de la mitad de mujeres (45,1%) tuvo un primer control postnatal antes de
las cuatro horas después del parto, frente a 29,5% de aquellas que no recibieron control postnatal.

GRAFICO N° 7.30
PERU: MOMENTO DEL PRIMER CONTROL POSTNATAL PARA EL NACIMIENTO MAS RECIENTE QUE NO NACIO EN UN
ESTABLECIMIENTO DE SALUD EN LOS CINCO ANOS QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA, 2020
(Porcentaje)

451

29,5

12,7

Menos de 4-23 2 3-41 No recibio atencién
4 horas horas dias dias postnatal 1/

Nota:

Primer control postnatal a la madre (mujeres de 15 a 49 afios de edad) después del nacimiento mas reciente en los cinco afios que
precedieron a la encuesta.

Cuadro base: Cuadro 8.14 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Incluye mujeres que recibieron el control después de 41 dias.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Segin ambito geografico, en el area rural (37,2%) se observa el menor porcentaje de mujeres que
tuvieron un control antes de las cuatro horas postparto para el nacimiento mas reciente que no ocurrioé en un
establecimiento de salud en comparacion al area urbana (58,7%).

Por region natural, las mujeres residentes en la Selva (23,2%) tuvieron el menor porcentaje de ese control
postnatal.

GRAFICO N° 7.31
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR MOMENTO DEL PRIMER CONTROL POSTNATAL (ANTES DE LAS CUATRO
HORAS) PARA EL NACIMIENTO MAS RECIENTE QUE NO NACIO EN UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD, SEGUN AMBITO
GEOGRAFICO, 2020

(Porcentaje)

4
587 | 61,3 576

!

i

| 232

!

!
Urbana ‘ Costa Sierra Selva
© Area de residencia " Region natural

Nota:
Cuadro base: Cuadro 8.15 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Persona que realiz6 el primer control postnatal para el nacimiento mas reciente que no ocurrié en un
establecimiento de salud

El mayor porcentaje de control posnatal en el nacimiento mas reciente que no ocurrié en un establecimiento
de salud recibi6 atencion postnatal por obstetra (27,1%), seguidos por médico y/o enfermera (17,5%y 16,1%
respectivamente).

En comparacion con el aio 2015, la atencion por médico y obstetra se han incrementado y la atencion
por enfermera u otro trabajador de la salud o comadrona/partera, disminuyo.

GRAFICO N° 7.32

PERU: PERSONA QUE REALIZO EL PRIMER CONTROL POSTNATAL A LA MADRE (MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD)
DESPUES DEL NACIMIENTO MAS RECIENTE QUE NO OCURRIO EN UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD, 2020

(Porcentaje)

27,1 12015
245
2020
18,1
17,5 16,1
12,8 12,5
6,3
44 55
Médico Obstetra Enfermera Otro trabajador Comadrona/

de la salud Partera

Nota:
Cuadro base: Cuadro 8.18 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Barreras en el acceso a servicios de salud

El 93,4% de las mujeres entrevistadas en el afio 2020 mencionaron que tuvieron algun problema para
acceder a servicios de salud y tratarse de algtin episodio de enfermedad, cifra fue menor que en el afio 2015
(94,8%).

Seglin motivos especificos, los mas frecuentes fueron: “que no habia medicamentos” (85,7%), que “no

habia algtin personal de salud” (82,5%) y el 60,5% problemas econdmicos para el tratamiento; otros problemas
fueron mencionados en menores porcentajes.

GRAFICON°7.33
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE TUVIERON PROBLEMAS DE ACCESO A
SERVICIOS DE SALUD CUANDO ESTABAN ENFERMAS, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
9438 934
2015 87 825 863 857
2020
60,5
55,3
50,4
394 7
375 375 342 349 ) 356
- - I I I
Conseguir Conseguir Lejania de los Tener que No Que nohaya  Que no haya algiin Que Cualquiera
permiso dinero para servicios médicos conseguir quiere personal de salud  personal de salud no haya de las
paraira tratamiento transporte ir sola femenino medicamentos anteriores
tratamiento
Nota:

Cuadro base: Cuadro 8.20 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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SALUD INFANTIL

a salud infantil en el Pert ha continuado mejorando en la ultima década, sin embargo, alin persisten

problemas que merecen preferente atencion tales como la diarrea infantil, el mejoramiento de la

cobertura de vacunacion y la superacion del problema de morbilidad infantil en nifias y nifios cuyas
madres tienen menor nivel educativo, baja capacidad econdmica, residen en el area rural o en regiones de
la Sierra y Selva del pais. La morbimortalidad infantil estd muy relacionada con las condiciones de vida, la
contaminacion ambiental y con patrones culturales que determinan la forma como se valora la vida de una
nifia o nifio en el pais.

Este capitulo esta referido a los resultados de temas tales como: peso al nacer, cobertura de vacunacion
y, prevalencia y tratamiento de ciertas enfermedades de la nifiez, especialmente la diarrea e infecciones de
las vias respiratorias. El objetivo basico es identificar los grupos mas vulnerables y asi contribuir con la
planificacion de los programas de salud infantil.

8.1 PESO AL NACER

En la Encuesta Demografica y de Salud Familiar se pregunta a las madres con hijas y/o hijos nacidos
vivos en los cinco afios anteriores a la Encuesta, por el peso que tuvo la hija o hijo al nacer; informacion
que puede dar una idea del factor de riesgo para la salud y supervivencia de la recién nacida o recién nacido.

El porcentaje de recién nacidas y nacidos vivos que fueron pesados, vario de 94,6% en el 2015 a 95,2%
en el 2020. Entre las nifias y nifios que fueron pesados al nacer, un 6,6% pes6 menos de 2,5 Kg.

GRAFICO N° 8.1
PERU: PESO AL NACER DE NACIDAS Y NACIDOS VIVOS EN LOS CINCO ANOS QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA, 2015 Y 2020
(Porcentaje)
946 95,2 925 93,4

[2015 ®2020

Nacimientos con reporte de peso al Menos de 2,5kg.
nacer 2,5kg. 0 mas

Nota:
Cuadro base: Cuadro 9.1 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Segun caracteristicas de la madre, el bajo peso al nacer fue mas frecuente en las hijas e hijos de madres
muy jovenes (9,4%), o en el polo opuesto aquellas/os de madres entre los 35 y 49 anos (7,4%).

GRAFICO N° 8.2

PERU: PESO AL NACER DE NACIDAS Y NACIDOS VIVOS EN LOS CINCO ANOS QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA,
SEGUN EDAD DE LA MADRE AL NACIMIENTO, 2020

(Porcentaje)
02,5kg. omas = Menos de 2,5 kg.
20,6 94,0 92,6
94 6,0 74
— L — o
Menos de 20 afios 20-34 35-49

Nota:
Cuadro base: Cuadro 9.1 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Por area de residencia, la prevalencia de bajo peso al nacer fue mayor en el area rural (8,2%) que en el area
urbana (6,2%). Asimismo, esta situacion se observd en mayor porcentaje entre las nifias y nifos residentes
en la Sierra (8,4%) y en la Selva (7,5%).

GRAFICO N° 8.3
PERU: PESO AL NACER DE NACIDAS Y NACIDOS VIVOS EN LOS CINCO ANOS QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA,
SEGUN AMBITO GEOGRAFICO, 2020
(Porcentaje)

B2,5kg. omas = Menos de 2,5 kg.

938 918

9%3 916 925

Selva

Nota:
Cuadro base: Cuadro 9.2 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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MAPA N° 8.1

PERU: NACIMIENTOS CON BAJO PESO AL NACER (<2,5 KG),
SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020

PROVINCIA
CCONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIMA
METROPOLITANA 1/

AREQUIPA

En porcentaje

B 100-106
I 80-98
[ 50-79
[ 134-43

Nota: Nacidas y nacidos vivos en los cinco afios anteriores a la
encuesta.

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que
modifica la Ley 27783.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica -
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

2015

(Porcentaje)

PROVINCIA
(CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIMA
METROPOLITANA 1/

Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones
existentes son de caracter referencial”.
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Segun indicadores de etnicidad, el bajo peso al nacer es mas frecuente en las/los nacidos de madres que
se autoidentificaron con el grupo Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente (7,7%).

La lengua materna no establece mayor diferencia en el bajo peso al nacer; siendo el 6,7% de las/los nacidos
vivos de aquellas madres que aprendieron Castellano y el 6,6% de madres con Lengua nativa.

GRAFICO N° 8.4
PERU: PESO AL NACER DE NACIDAS Y NACIDOS VIVOS EN LOS CINCO ANOS QUE PRECEDIERON A LA ENCUESTA, SEGUN
AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020
(Porcentaje)

[2,5kg. omas [ Menos de 2,5 kg.

939 923 93,3 93,3 . 93,3 93,4
6,1 77 67 67 } 67 6,6
T T T T : T 1
Origen Nativo 1/ Negro, moreno, zambo Blanco Mestizo ; Castellano Lengua nativa 3/
2/
AUTOIDENTIFICACION ETNICA | LENGUA MATERNA
Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.1 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/Quechua, Aimara, nativo de la Amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

8.2 VACUNACION DE NINAS Y NINOS

Las vacunas son sustancias que protegen de las enfermedades inmuno-prevenibles, al provocar la
generacion de defensas que actian protegiendo ante futuros contactos con los agentes infecciosos, evitando
la infeccion o la enfermedad.

Se presenta la informacion sobre la cobertura de vacunas para los grupos de nifas y nifios menores de 12
meses, menores de 24 y menores de 36 meses de edad, segun el Esquema Nacional de Vacunacion existente
desde el 2018. (Esquema de vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP).

Los datos segun el Esquema de vacunacion de la Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM
N°610-2007/MINSA) se presentan, para los mismos grupos de edad, en el Anexo Estadistico.
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VACUNACION EN NINAS Y NINOS MENORES DE 12 MESES DE EDAD
Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP

En el 2020, el 61,1% de nifias y nifios menores de 12 meses de edad tuvieron vacunas completas para su
edad, seglin el esquema de vacunacion del 2018.

La cobertura de vacunacion de la BCG fue de 93,5%. Considerando la tercera dosis, el 63,8% de nifias
y nifios menores de 12 meses fueron protegidos con la Pentavalente y el 64,8% con Polio.

GRAFICON° 8.5
PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 12 MESES CON VACUNAS DE ACUERDO A SU EDAD,
SEGUN TIPO DE VACUNA RECIBIDA, 2018 Y 2020
(Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP)
(Porcentaje)

m2018 m2020

Todas las
vacunas 1/

95,4

BCG
93,5

91,9

Pentavalente 1

Pentavalente 2

Pentavalente 3

95,4

Polio 1

Polio 2

Polio 3

Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.3A del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ “Todas las vacunas” comprende las vacunas completas para menores de 12 meses de edad: 1 dosis de BCG, 3 dosis de
Pentavalente, 3 dosis de la vacuna Antipoliomielitica, 2 dosis de Rotavirus y 2 dosis de Neumococo.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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MAPA N° 8.2

PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 12 MESES CON VACUNAS DE ACUERDO A SU EDAD,
SEGUN DEPARTAMENTO, 2019 Y 2020
(Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP)
(Porcentaje)

2019

PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

En porcentaje

| 180,0-878
L 1700-798
I 60,0-69,2
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PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIMA
METROPOLITANA 1/

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyon y Yauyos. Segun Ley 31140 que

modifica la Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
o . - " Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - te Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones

Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de carécter referencial’,
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MAPA N° 8.3

PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 12 MESES DE EDAD CON TODAS SUS VACUNAS,
SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020
(Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA)
(Porcentaje)

2015

PROVINCIA
CCONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

En porcentaje

| 1800-878
L 1700-795
I 60,0-68,9
B 49,1-56,1

PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIMA
METROPOLITANA 1/

A

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Seguin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que

modifica la Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
. . L L Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informtica - presente Ley, las delimitaciones censales y/u ofros relacionados con las circunscripciones

Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de caracter referencial’.
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Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA

Segun la Directiva Sanitaria del 2007, en el 2020, el porcentaje de nifias y nifios menores de 12 meses
de edad con vacunas completas para su edad fue mayor en 2,2 puntos porcentuales en comparacion al 2015.

El 93,5% de nifias y nifios de este grupo de edad recibieron la BCG. Considerando la tercera dosis, mas
del 60,0% de nifias y nifios fueron protegidos con la Pentavalente (64,4%) y con la Polio (64,8%).

GRAFICO N° 8.6
PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 12 MESES DE EDAD, SEGUN TIPO DE VACUNA RECIBIDA, 2015 Y 2020
(Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA)
(Porcentaje)

m2015 m2020

Todas las 69,4
vacunas 1/ 71,6

4,2
BCG 94,
93,5
Pentavalente 1 90,9
88,4
82,4
Pentavalente 2
78,8
Pentavalente 3 69,5
64,4
93,2
Polio 1 3,
90,2
Polio 2 81,5
80,1
Polio 3 67,3
64,8
Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.3 del Informe principal de la ENDES 2020

1/ “Todas las vacunas” comprende las vacunas basicas completas para menores de 12 meses de edad: una dosis de BCG, tres
dosis de Pentavelente y tres dosis de la vacuna Antipoliomielitica.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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VACUNACION EN NINAS Y NINOS MENORES DE 24 MESES DE EDAD

Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP

En el 2020, mas de la mitad de las nifias y nifios menores de 24 meses de edad (50,4%) tuvieron vacunas
completas para su edad, segiin el esquema de vacunacion del 2018.

La cobertura de vacunacion de la BCG fue de 94,2%. Considerando la tercera dosis, mas del 70,0%
de nifas y nifios menores de 24 meses de edad fueron protegidos con la Pentavalente y la Polio (75,0% y

77,2%, respectivamente).

GRAFICO N° 8.7

PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 24 MESES CON VACUNAS DE ACUERDO A SU EDAD,

Todas las
vacunas 1/

BCG

Pentavalente 1

Pentavalente 2

Pentavalente 3

Polio 1

Polio 2

Polio 3

Antisarampionosa

Nota:

SEGUN TIPO DE VACUNA RECIBIDA, 2018 Y 2020

(Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP)

(Porcentaje)

02018 =2020

62,0
50,4

95,1
94,2

92,4
89,3

87,3
82,6

80,7
75,0

96,6
934

91,2
86,4

84,6
77,2

82,2
75,6

Cuadro base: Cuadro 9.6A del Informe principal de la ENDES 2020.
1/ “Todas las vacunas” comprende: una dosis de BCG, tres dosis de Pentavalente y tres dosis de la vacuna Antipoliomielitica, dos dosis de Rotavirus,
tres dosis de Neumococo, dos dosis de Sarampion, Raperas y Rubeola (SPR), una dosis de refuerzo de DPT y una dosis de refuerzo de Polio, una

dosis contra el Sarampion.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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MAPA N° 8.4

PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 24 MESES CON VACUNAS DE ACUERDO A SU EDAD,
SEGUN DEPARTAMENTO, 2019 Y 2020
(Segun Esquema de Vacunacién NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP)
(Porcentaje)
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\
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LIVA | | \
METROPOLITANA 1/
APURIMAC

En porcentaje

]700-779
| 160,0-699
B 50,0-59,5
B 373-480

PROVINCIA|
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIMA
METROPOLITANA 1/

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que

modifica la Ley 27763. Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
P ) - » Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - presente Ley, las delimitaciones censales y/u ofros relacionados con las circunscripciones

Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de cardcter referencial’.
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MAPA N° 8.5

PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 24 MESES DE EDAD CON TODAS SUS VACUNAS,
SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020
(Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA)
(Porcentaje)

2015

En porcentaje LALBERTAD

| 1800-854
L 1700-797
I 1600-698
T 471-589

PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIMA
METROPOLITANA 1/

AREQUIPA

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que

modifica la Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
R . L ” Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - presente Ley, las delimitaciones censales y/u ofros relacionados con las circunscripciones

Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de carécter referencial’.
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Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA

En el afio 2020, el porcentaje de nifias y nifios menores de 24 meses de edad con vacunas completas
para su edad (67,9%) fue menor que el encontrado en el 2015 (69,4%), segun directiva sanitaria del 2007.

La cobertura de vacunacion de la BCG fue de 94,2% y la Antisarampionosa 75,6%. Considerando la tercera
dosis mas del 75,0% de nifias y nifios menores de 24 meses de edad fueron protegidos con la Pentavalente
(75,9%) y la Polio (77,2%).

GRAFICON° 8.8
PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 24 MESES DE EDAD, SEGUN TIPO DE VACUNA RECIBIDA, 2015 Y 2020
(Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA)
(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.6 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ “Todas las vacunas” comprende las vacunas basicas completas para menores de 24 meses de edad: una dosis de BCG, tres dosis de
Pentavalente, tres dosis de la vacuna Antipoliomielitica y 1 dosis de vacuna Antisarampionosa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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VACUNAS BASICAS COMPLETAS PARA MENORES DE 36 MESES

Las vacunas basicas completas para nifias y niflos menores de 36 meses de edad, comprende una dosis
de BCQG, tres dosis de Pentavalente, tres dosis contra la Poliomielitis, dos dosis de Rotavirus, tres dosis de
Neumococo, dos dosis de Sarampion, Paperas y Rubeola (SPR), una dosis de refuerzo de DPT y una dosis
de refuerzo de Polio.

Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP

En el afio 2020, el porcentaje de nifias y niflos menores de 36 meses de edad con todas las vacunas
completas para su edad fue 46,3%. EI 93,9% recibieron la BCG y el 82,7% la Antisarampionosa.

Considerando la tercera dosis, el 76,7% de nifias y nifios menores de 36 meses de edad fueron protegidos
con la Pentavalente y 79,7% con la Polio.

GRAFICO N° 8.9
PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 36 MESES CON VACUNAS DE ACUERDO A SU EDAD,
SEGUN TIPO DE VACUNA RECIBIDA, 2018 Y 2020
(Segtin Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP)

(Porcentaje)
02018  m2020
Todas las 55,8
vacunas 1/ 463
BCG 9224
Pentavalente 1 90$,302,9
Pentavalente 2 @ ;37,9
Pentavalente 3 76,781 6
Polio 1 94?;3,9
Polio 2 87131 N
Polio 3 79’784,8
Antisarampionosa 82,36’6
Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.9A del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ “Todas las vacunas” comprende: una dosis de BCG, tres dosis de Pentavalente y tres dosis de la vacuna Antipoliomielitica, dos dosis
de Rotavirus, tres dosis de Neumococo, dos dosis de Sarampion paperas y rubeola (SPR), una dosis de refuerzo de DPT y una dosis
de refuerzo de Polio, una dosis contra el Sarampion.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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MAPA N° 8.6

PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 36 MESES CON VACUNAS DE ACUERDO A SU EDAD,
SEGUN DEPARTAMENTO, 2019 Y 2020
(Segun Esquema de Vacunacién NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP)
(Porcentaje)

2019

%

En porcentaje

[ 1700-728
[ 1600-693
I 50,0- 58,9
I 367-49,9

PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LINA
METROPOLITANA 1/

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segun Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segtn Ley 31140 que

modifica la Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacién y Organizacion
. i X e L. Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones

Encuesta Demografica y de Salud Familiar. existentes son de carécter referencial’.
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MAPA N° 8.7

PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 36 MESES DE EDAD CON TODAS SUS VACUNAS,
SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020
(Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA)
(Porcentaje)

2015

PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIVA
METROPOLITANA 1/

APURIMAC

Y

En porcentaje

| 180,0-85,1
L 1700-799
1 60,0-69,4
B 512-585

PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIMA
METROPOLITANA 1/

A

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.
2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyon y Yauyos. Segun Ley 31140 que
modifica la Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicién Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
. i o " Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de carécter referencial’.
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Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA

En el afio 2020, el porcentaje de nifias y nifios menores de 36 meses de edad con vacunas completas para
su edad fue de 69,4%. La cobertura de la BCG fue de 93,9% y la Antisarampionosa 82,7%.

Considerando la tercera dosis, mas del 75,0% de nifias y nifios menores de 36 meses de edad fueron
protegidos con la Pentavalente (77,7%) y con la Polio (79,7%).

GRAFICO N° 8.10
PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 36 MESES, SEGUN TIPO DE VACUNA RECIBIDA, 2015 Y 2020
(Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA)

(Porcentaje)
©2015 =2020
Todas las 69,4
vacunas 1/ 69.4
4.7
BCG 94,
93,9
Pentavalente 1 93,6
91,4
Pentavalente 2 87,7
85,0
Pentavalente 3 80,2
Polio 1 95,6
94,2

Polio 2

Polio 3

Antisarampionosa

Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.9 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ “Todas las vacunas” comprende las vacunas basicas completas para menores de 36 meses de edad: una dosis de BCG, tres
dosis de Pentavalente, tres dosis de la vacuna Antipoliomielitica y 1 dosis de Antisarampionosa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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8.3 INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS (IRA)

Las Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) habitualmente han sido una de las principales causas de
mortalidad de la nifiez. La Encuesta Demografica y de Salud Familiar pregunta sobre la ocurrencia de
sintomas de IRA en nifias y nifios menores de cinco afios de edad, durante las dos semanas que precedieron
a la Encuesta. También averigua si busco tratamiento por un proveedor de salud, para aquellas nifias y nifios
afectados, y si recibieron antibidticos para su dolencia.

El porcentaje de nifias y niflos menores de cinco afios de edad con Infecciones Respiratorias Agudas
(IRA) en las dos semanas precedentes a la Encuesta fue de 4,0% en el 2020.

Segun la edad de ninas y nifios, es mayor la prevalencia entre aquellas y aquellos de 6 a 11 meses y de
12 a 23 meses (5,2%, para ambos casos).

GRAFICO N° 8.11
PERU: PREVALENCIA DE INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS (IRA) EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD,
SEGUN EDAD EN MESES, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
*
15,1 !
i
} P 52 52
40 i : 40 37
. ‘ . l l . . :
2015 2020 | Menos 6-11 12-23 24-35 36-47 48-59
I * deGmeses
. ANOS EDAD EN MESES

Nota:
Cuadro base: Cuadro 9.11 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Dos caracteristicas importantes referidas una al habito de las madres y otra al hogar, dan cuenta de lo
siguiente: en los casos de madres fumadoras y aquellas que no tienen ese habito, la diferencia en la prevalencia
de IRA en nifas y niflos menores de 5 afos de edad, fue de 1,3 puntos porcentuales. Asimismo, se observa
mayores porcentajes de IRA en niflas y nifios de hogares que usan lefia, paja, residuos agricolas, grama y
desperdicios para cocinar (5,0%).
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MAPA N° 8.8

PERU: PREVALENCIA DE INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS (IRA) EN NINAS Y NINOS
MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD, SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020
(Porcentaje)

2015

PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

En porcentaje

B 200-213
B 15,0-19,8
[ 1100-148
. ]06-88

LALIBERTAD
E
PROVINCIA

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que

modifica fa Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
. ) o " Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - presente Ley, las delimitaciones censales y/u ofros relacionados con las circunscripciones

Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de carécter referencial’.
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GRAFICO N° 8.12
PERU: PREVALENCIA DE INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS (IRA) EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD,
SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS, 2020

(Porcentaje)
53
! 48 50
40 | 18
} 21
|
Fuma cigarriloo  No fuma cigarrillo o ! Electricidad o gas Carbon vegetal  Lefial pajal residuos Bosta
tabaco tabaco ¢ agric. 1/
| CONSUMO DE CIGARRILLOS s
E POR LA MADRE ! i COMBUSTIBLE PARA COCINAR

Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.11 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Incluye: grama y desperdicios.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Segun ambito geogrdfico

Por area de residencia, los mayores porcentajes se encuentran en nifias y nifios con IRA que residen en
el area rural (5,1%). Segun region natural, la prevalencia fue mayor en la Selva (6,6%), en comparacion a
las demas regiones.

GRAFICO N° 8.13
PERU: PREVALENCIA DE INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS (IRA) EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD,
SEGUN AMBITO GEOGRAFICO, 2020
(Porcentaje)

D T X

Selva

Nota:
Cuadro base: Cuadro 9.12 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.



204 - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2020

Busqueda de tratamiento

E150,3% de madres con nifias y nifios afectados con IRA buscaron tratamiento de un proveedor de salud.
Este porcentaje muestra una disminucion respecto a lo observado en el afio 2015 (62,4%).

Se aprecian diferencias relevantes en la busqueda de tratamiento segin edad de los menores, asi, la
blsqueda de tratamiento con mayor porcentaje esta en los nifios de 12 a 23 meses de edad (56,3%) y en
menor porcentaje se encuentra en nifios de 48 a 59 meses de edad (39,4%).

GRAFICO N° 8.14
PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD, PARA LOS QUE BUSCARON TRATAMIENTO DE UN PROVEEDOR DE
SALUD, SEGUN EDAD EN MESES, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
.
62,4 |
|
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50,3 1 52,7
i 46,2
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|
|
|
|
2015 2020 L Menos 6-11 12-23 24-35 36-47 48-59
de 6 meses
. ANOs " EDADENMESES |
Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.11 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

En cuanto a la recepcion de antibioticos, menos de la mitad de aquellas nifias y nifios que tuvieron IRA
en el tiempo de referencia, recibieron antibidticos (44,1%) y en mayor porcentaje si residian en area urbana
(45,8%). Seglin region natural, fue mayor en la Sierra (45,8%), en comparacion a las demas regiones naturales.

GRAFICO N° 8.15
PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD, PARA LOS QUE RECIBIERON ANTIBIOTICOS, SEGUN AMBITO
GEOGRAFICO, 2020

(Porcentaje)
pal ¢ 8 404 M 448 458 M5
Total : Urbana Rural 1 Costa Sierra Selva
S e
AREA DE RESIDENCIA REGION NATURAL
Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.12 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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8 4. ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA (EDA)

La Enfermedad Diarreica Aguda (EDA), sigue siendo una causa importante de mortalidad en la nifiez.
En el 2020, la ocurrencia de diarrea en nifias y nifios menores de cinco afios de edad, en las dos semanas
anteriores a la Encuesta, fue de 8,2%.

Sin grandes diferencias entre 4rea urbana y rural (8,0% y 8,9%, respectivamente). Seglin sexo, la ocurrencia
de diarreas se presentd en mayor porcentaje en nifos (8,8%) que en nifias (7,6%).

GRAFICO N° 8.16
PERU: PREVALENCIA DE DIARREA EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD, SEGUN
SEXO Y AREA DE RESIDENCIA, 2015 Y 2020

(Porcentaje)
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____________ .

Nota:
Cuadro base: Cuadro 9.15 y Cuadro 9.16 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Seglin edad de las nifias y nifios, los mas afectados por la diarrea fueron aquellas/os grupos de 6 a 23
meses de edad, en tanto que, a los 24 meses o0 mas la prevalencia va disminuyendo.

GRAFICO N° 8.17
PERU: PREVALENCIA DE DIARREA EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD, SEGUN
EDAD EN MESES, 2020
(Porcentaje)
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 9.15 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Los indicadores de etnicidad muestran mayores porcentajes de prevalencia de diarrea, en las nifias o
nifios de madres que se autoidentifican con los grupos de Origen nativo y/o Negro, moreno, zambo. Segliin
Lengua materna no se observan grandes diferencias.

GRAFICO N° 8.18
PERU: PREVALENCIA DE DIARREA EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD, SEGUN AUTOIDENTIFICACION
ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.15 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la Amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Administracion de Liquidos y solidos durante la diarrea

La prescripcion médica recomienda que es importante darle a la nifia o nifio afectado por un episodio de
diarrea, tanto liquidos como alimentos solidos para que reponga el liquido que pierde y también contrarrestar
las pérdidas de peso provocadas por la enfermedad y ayudar asi a la recuperacion post diarreica.

A mas de la mitad de nifias y nifios afectados por diarrea, en el tiempo de referencia, se le administraron
mas liquidos (56,8%).

Segun quintil de riqueza en el que se ubican las madres, los mayores porcentajes de administracion de
“mas liquidos™ se observa en aquellas nifas y nifios de madres del quintil superior (69,1%) en comparacion
con aquellas y aquellos del quintil inferior (48,4%).



Salud Infantil - 207

MAPA N° 8.9

PERU: PREVALENCIA DE DIARREA EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD,
SEGUN DEPARTAMENTO, 2015Y 2020
(Porcentaje)
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1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.

Seguin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.
2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,

Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que

modifica la Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de fa Ley de Demarcacion y Organizacion
Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - p Ley, las delimitacione: les y/u otros relacionados con las circunscripciones
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de carécter referencial’.
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GRAFICO N° 8.19
PERU: ADMINISTRACION DE LiQUIDOS EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD QUE TUVIERON DIARREA,
SEGUN QUINTIL DE RIQUEZA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.19 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

La autoidentificacion de las madres con un grupo étnico de origen establece diferencias en cuanto a la
administracion de mas liquidos a nifias y nifios durante la diarrea. Los mayores porcentajes se encuentran
en aquellas madres que se autentificaron con el grupo Mestizo (60,0%).

Segun lengua materna, se aprecia una diferencia de 3,5 puntos porcentuales entre las que aprendieron
Castellano y alguna Lengua nativa en su nifiez (57,4% y 53,9%, respectivamente).

GRAFICO N° 8.20
PERU: ADMINISTRACION DE LIQUIDOS EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD QUE TUVIERON DIARREA,
SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 9.19 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la Amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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En cuanto a la administracion de alimentos solidos, solo al 3,1% se le dio mas alimentos so6lidos y el 46,7%
recibié menos so6lidos, que cuando la nifia o nifio estaba sana/sano. Segun quintil de riqueza, los menores
porcentajes se encuentran en aquellas/os pertenecientes al quintil inferior (40,4%) y segundo quintil (42,5%).

GRAFICO N° 8.21

PERU: ADMINISTRACION DE SOLIDOS EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD QUE TUVIERON DIARREA,
SEGUN QUINTIL DE RIQUEZA, 2020

(Porcentaje)
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Cuadro base: Cuadro 9.19 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Los indicadores étnicos muestran que, los mayores porcentajes de prevalencia de diarrea, en las nifias y
nifios de madres que se autentificaron con el grupo Blanco (51,5%) y segiin Lengua materna, en aquellos
que aprendieron el Castellano (48,0%) en su nifiez.

GRAFICO N° 8.22
PERU: ADMINISTRACION DE SOLIDOS EN NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD QUE TUVIERON DIARREA,
SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020

(Porcentaje)
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Cuadro base: Cuadro 9.19 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la Amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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LACTANCIA, NUTRICION Y DESARROLLO
INFANTIL TEMPRANO (DIT) DE NINAS Y
NINOS Y NUTRIGION DE MUJERES

1 estado nutricional es el resultante final del balance entre ingesta y requerimiento de nutrientes'. En

este sentido, los esquemas o patrones de alimentacion influyen en la nutricion de las nifias y nifios y

a su vez, condicionan su potencial de desarrollo y crecimiento. La practica de la lactancia materna
provee los nutrientes adecuados y sirve de inmunizacion para un gran nimero de enfermedades comunes
en la infancia.

El inicio temprano de la alimentacion complementaria, limita lo valioso de la lactancia materna, mas atn
cuando se hace sin las medidas de higiene y esterilizacion adecuadas, pues se pone a las nifias y nifios en
contacto con sustancias contaminadas. Los malos habitos de lactancia y alimentacion complementaria estan
relacionados con los riesgos de enfermedad y muerte, asi como con el grado de nutricion.

Asimismo, la alimentacion inadecuada y la prevalencia e incidencia de enfermedades infecciosas son
determinantes en el crecimiento de las nifias y nifios. Por ello, la desnutricion infantil es una de las variables
mas sensibles de las condiciones de vida.

En este capitulo se presenta la informacion relacionada con el estado nutricional de las nifias y nifios
menores de cinco afos de edad, la practica de alimentacion de las nifias y nifios, incluyendo la lactancia
y el complemento con otras comidas, asi como la nutricion de las mujeres en edad fértil, que influye en
los aspectos de estatura y peso. [gualmente, se presenta informacion sobre los principales indicadores del
desarrollo infantil temprano y de nifias y nifios de 9 a 18 meses de edad.

9.1 INICIACION DE LA LACTANCIA

Se muestran los porcentajes de nifias y niflos nacidos en los cinco afios anteriores a la ENDES 2020, que
recibieron lactancia materna, el momento en el cual se inici6 la lactancia después del nacimiento: aquellas/
aquellos que empezaron a lactar dentro de la primera hora de nacido y el porcentaje que empez6 durante el
primer dia de nacido/a. También se incluye el porcentaje de nifias y nifios que en los tres primeros dias de
nacidos recibieron otro alimento antes de la leche materna.

1 HODGSON, Maria Isabel. Evaluacion del Estado Nutricional. Departamento de Pediatria. Pontificia Universidad Catdlica de Chile.
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Lactancia inicial y alimentacion suplementaria

El 98,3% de las nifias y nifios que nacieron en los cinco aflos anteriores a la ENDES 2020, han lactado
alguna vez, sin mayor diferencia entre el drea urbana y el area rural (98,1% y 99,0%, respectivamente). El
47,8% de nifas y nifios empez06 a lactar dentro de la primera hora de nacimiento. La proporcion ascendid
a 92,4% si empez6 a lactar dentro del primer dia y el 41,6% recibio alimentos antes de empezar a lactar.

En el area rural se observa mayores porcentajes de iniciacion de la lactancia, tanto en la primera hora
(63,5%) como durante el primer dia de nacido (96,1%).

En cambio, entre las nifias y nifios que recibieron alimentos antes de empezar a lactar, el porcentaje fue
mayor en el area urbana (47,4%) en comparacion al area rural (23,1%).

GRAFICO N° 9.1
PERU: LACTANCIA MATERNA INICIAL Y ALIMENTACION SUPLEMENTARIA DE NINAS Y NINOS NACIDOS
EN LOS ULTIMOS CINCO ANOS ANTERIORES A LA ENCUESTA, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Las estimaciones se refieren a nifias y nifios nacidos, de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, en los cinco afos que
precedieron la encuesta sin importar si estaban o no vivos al momento de la encuesta.

Cuadro base: Cuadro 10.2 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Incluye las nifias y nifios que empezaron la lactancia durante la primera hora de nacido.

2/ Nifias y nifios a quienes se les dio algun alimento diferente de la leche materna durante los primeros tres dias de nacidos antes que
la madre empezara a amamantarlos de manera regular.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-INEl. Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Segun region natural, la Selva y la Sierra superan los porcentajes de lactancia dentro de la primera hora
de nacimiento (62,5% y 60,0%, respectivamente) en comparacion a la region Costa. En cambio, no hay
diferencia importante si las nifias/niflos empezaron a lactar durante el primer dia de nacida/o.

En laregion Costa el 51,6% de las nifias y nifilos empezaron a recibir alimentos antes de empezar a lactar,
mientras que en la Selva solo el 23,8%.
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GRAFICON° 9.2
PERU: LACTANCIA MATERNA INICIAL Y ALIMENTACION SUPLEMENTARIA DE NINAS Y NINOS NACIDOS
EN LOS ULTIMOS CINCO ANOS ANTERIORES A LA ENCUESTA, SEGUN REGION NATURAL, 2020
(Porcentaje)

m Total m Costa o Sierra 1 Selva

92,4 90,38 94,2 95.2

60,0 62,5
478 51,6
30,9
23,8
Empez6 dentro de la Empez6 durante Recibié alimentos
primera hora de nacido el primer dia antes de empezar
de nacido 1/ a lactar 2/
Nota:

Las estimaciones se refieren a nifias y nifios nacidos, de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, en los cinco afos que
precedieron la encuesta sin importar si estaban o no vivos al momento de la encuesta.

Cuadro base: Cuadro 10.2 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Incluye las nifias y nifios que empezaron la lactancia durante la primera hora de nacido.

2/ Nifias y nifios a quienes se les dio algun alimento diferente de la leche materna durante los primeros tres dias de nacidos antes
de que la madre empezara a amamantarlos de manera regular.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-INEl. Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

9.2 LACTANCIA MATERNA EN NINAS Y NINOS MENORES DE SEIS MESES DE EDAD

El desarrollo de la nifia o nifio esta estrechamente vinculado con la nutricion, por ello, es importante
contar con informacion de la prevalencia de lactancia materna. Las organizaciones internacionales y
nacionales recomiendan que la leche materna sea el alimento exclusivo durante los primeros seis meses
de edad y proveer alimentos complementarios seguros y apropiados desde los seis meses, manteniendo la
lactancia materna hasta los dos afios o mas.

Lactancia de las nifias o niiios menores seis meses de edad

En el ano 2020, el 68,4% de nifias y nifilos menores de seis meses tuvieron lactancia materna. Mayores
porcentajes fueron las/los residentes en el area rural (81,0%), en las regiones naturales Sierra y Selva
(79,8% y 75,4%, respectivamente) y segun educacion de las mujeres, las nifias y nifios de madres con un
nivel educativo de primaria o menos (81,0%).
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GRAFICO N° 9.3
PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE SEIS MESES DE EDAD CON LACTANCIA MATERNA,
SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020

(Porcentaje)
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Cuadro base: Cuadro 10.3B del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

9.3 ALIMENTACION COMPLEMENTARIA

Cuando la lactancia natural ya no basta para satisfacer las necesidades nutricionales de las nifas y
nifios, es preciso afiadir otros alimentos a su dieta?, es decir, deberian recibir alimentacion complementaria
adecuada desde el punto de vista nutricional, que cubra el periodo que va de los 6 a los 24 meses de edad,
intervalo en el que la nifia y el nifio es muy vulnerable.

La alimentacion complementaria es tal vez uno de los procesos con mayor vulnerabilidad para el estado
nutricional de la poblacion menor de dos afnos de edad. Por tal razon, la importancia que adquieren los
alimentos, la consistencia y el proceso de introduccion en la alimentacion, es una caracteristica definitiva
en el analisis del estado nutricional de las nifias y nifos.

Se presenta el porcentaje de nifias y nifios menores de tres aflos de edad que recibieron alimentos en las
ultimas 24 horas, por los distintos tipos de comidas: alimentos liquidos, s6lidos, semisolidos y alimentos
hechos con aceite o mantequilla, diferenciados segtn situacion de lactancia de la nifia o nifio.

Asimismo, se muestra informacion de las ninas y nifios menores de tres afios de edad que viven con la
madre y que consumieron alimentos ricos en vitamina A y hierro en las tltimas 24 horas.

2 Organizacién Mundial de la Salud - OMS. Programa de Salud y Desarrollo del Nifio y Adolescente.
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MAPA N° 9.1

PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE SEIS MESES DE EDAD CON LACTANCIA MATERNA,
SEGUN DEPARTAMENTO, 2015'Y 2020
(Porcentaje)
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones

Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de caracter referencial”.
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Tipo de comidas recibidas por situacion de lactancia

Entre las nifias y nifilos menores de 3 afios, que recibian leche materna, mas de la mitad recibieron otro
liquido (53,1%) en las ltimas 24 horas; el 32,7% recibi6 otro tipo de leche (incluye leche fresca o en polvo,
de vaca u otro animal), el 14,5% formula infantil.

El consumo de alimentos so6lidos o semisélidos es mayor entre las nifias y nifios menores de tres afos
de edad que no estan lactando; los mayores porcentajes se aprecian en el consumo de algin alimento solido
o semisodlido (98,9%), le siguen alimentos con carne, aves, pescado, huevo (94,7%) y alimentos en base a
grano, trigo, cereal (89,0%).

Por otro lado, el 77,7% de nifas y nifios menores de tres afios de edad que estuvieron lactando recibieron
algtn alimento sélido o semiso6lido, destacando los alimentos preparados a base de carne / aves / pescado
/ huevo (71,3%), seguido de los preparados de grano, trigo o cereal (64,6%), de preparados de frutas /
vegetales ricos en vitamina A (61,7%), y de tubérculos / raices (58,6%).

GRAFICO N° 9.4
PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE TRES ANOS DE EDAD QUE VIVEN CON LA MADRE (MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD),
SEGUN SITUACION DE LACTANCIA Y TIPOS DE ALIMENTOS, 2020
(Porcentaje de nifias y nifios)
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l

Alimentos hechos de tubérculos/ raices 586 753
Alimentos hechos con aceite/grasas/ 75,9
mantequilla 53,3
) o 78,0
Frutas/ vegetales ricos en vitamina A 617
Otras frutas y vegetales 730
55,8
. 52,0
Alimentos hechos de legumbres y nueces 35.0
. 446
Queso/ yogurt/ otros productos lacteos 270

Alimentos azucarados 250

13,6

Nota:

La situacion de lactancia y el alimento consumido se refieren al periodo de 24 horas comprendido entre el dia y la noche
anterior a la entrevista.

Cuadro base: Cuadro 10.6 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar
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Alimentos ricos en vitamina “A” y hierro

E196,9% de nifias y nifios de 6 a 35 meses de edad, que viven con la madre, recibieron alimentos ricos en
vitamina Ay el 92,8% consumieron alimentos ricos en hierro durante las 24 horas anteriores a la entrevista.
Para ambos casos, se precisa que las menores proporciones fueron en nifias y nifios entre seis y ocho meses
de edad (84,6% y 74,4%, respectivamente).

GRAFICO N° 9.5
PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE 6 A 35 MESES DE EDAD QUE CONSUMIERON ALIMENTOS RICOS
EN VITAMINA “A” Y HIERRO DURANTE LAS ULTIMAS 24 HORAS, SEGUN EDAD EN MESES, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Los porcentajes representan a la ingesta de alimentos en las Ultimas 24 horas de las nifias y nifios menores de tres afios y que viven
con la madre en los Ultimos siete dias.

Cuadro base: Cuadro 10.9 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Incluye carnes, aves, pescado, huevo y los alimentos ricos en vitamina A.

2/ Incluye; carne (carne de 6rganos), pescado, aves y huevos.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-INEl. Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

9.4 INGESTA DE MICRONUTRIENTES

La deficiencia de micronutrientes, en especial del hierro es consecuencia de multiples factores entre
los cuales destaca de manera directa la dieta pobre en vitaminas y minerales. La anemia por deficiencia
de hierro se relaciona con alteraciones del desarrollo cognitivo, principalmente si la anemia se presenta
en el periodo critico de crecimiento y diferenciacion cerebral. En consecuencia, la suplementacion con
micronutrientes para prevenir la anemia es una intervencion de comprobada eficacia para la reduccion de la
prevalencia de anemia en menores de 36 meses y segiin recomendaciones de la OMS, es implementada en
paises con niveles de prevalencia de anemia, en menores de 3 afios, que superen el 20,0% °.

Nirias y nifios de 6 a 35 meses de edad que consumieron suplemento de hierro

En el afo 2020, la proporcién nifas y nifios de 6 a 35 meses de edad que consumieron suplemento
de hierro en los tltimos 7 dias (anteriores a la entrevista) fue de 29,7%, con una diferencia de 7,6 puntos
porcentuales entre el area rural y el area urbana (35,5% y 27,9%, respectivamente).

Por Region natural, el porcentaje de nifias y nifios que consumieron suplemento de hierro fue menor en
la Costa (27,4%) en comparacion con la Sierra (34,8%) que alcanzé el mayor porcentaje.

* DIRECTIVA SANITARIA N° 056 -MINSA/DGSP. V.01
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MAPA N° 9.2

PERU: NINAS Y NINOS DE 6 A 35 MESES DE EDAD QUE CONSUMIERON SUPLEMENTO DE
HIERRO EN LOS ULTIMOS SIETE DiAS, SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 Y 2020
(Porcentaje)
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1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.

Seguin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,

Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que

modifica la Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
. . - ” Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones

Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de caracter referencial”.
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GRAFICO N° 9.6
PERU: NINAS Y NINOS DE 6 A 35 MESES DE EDAD QUE CONSUMIERON SUPLEMENTO DE HIERRO
EN LOS ULTIMOS 7 DiAS, SEGUN AREA DE RESIDENCIA Y REGION NATURAL, 2020

(Porcentaje)
¢ 35,5 ¢ 34,8
29,7 | 27,9 | 27 4 30,2
i |
i |
i !
Total : Urbana Rural : Costa Sierra Selva
é é
AREA DE RESIDENCIA ' REGION NATURAL |
Nota:

Cuadro base: Cuadro 10.10B del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Etnicidad y consumo de hierro en los ultimos 7 dias

El consumo de hierro en los tltimos 7 dias en nifas y nifios de 6 a 35 meses de edad fue mayor en
aquellas/os cuyas madres se autoidentifican con el grupo de Origen nativo (31,6%), seguido por las de
grupo étnico Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente (29,9%).

Por otro lado, seglin lengua materna el consumo de hierro en los ultimos 7 dias de las nifias y nifios de 6

a 35 meses de edad fue mayor en aquellas/aquellos de madres que aprendieron en su nifiez alguna Lengua
nativa (32,3%).

GRAFICON°9.7
PERU: NINAS Y NINOS DE 6 A 35 MESES DE EDAD QUE CONSUMIERON SUPLEMENTO DE HIERRO EN LOS ULTIMOS 7 DIAS,
SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA , 2020

(Porcentaje)
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zambo 2/ 4
AUTOIDENTIFICACION ETNICA LENGUA MATERNA
Nota:

Cuadro base: Cuadro 10.10B del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la Amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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La evolucion del consumo del suplemento de hierro muestra que en el afio 2007 el porcentaje de nifias
y nifios de 6 a 35 meses de edad que consumieron suplemento de hierro en los ultimos 7 dias fue de 12,3%;
porcentaje que tendid al aumento a través de los afios y que en el afo 2020 alcanzé al 29,7% a nivel
nacional).
GRAFICON°9.8

PERU: EVOLUCION DE NINAS Y NINOS MENORES DE 6 A 35 MESES DE EDAD, QUE CONSUMIERON SUPLEMENTO
DE HIERRO EN LOS ULTIMOS SIETE DIAS, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2007-2020

(Porcentaje)
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Nota:

El tema suplemento de hierro es objeto de investigacion a partir del afio 2007. A partir del afio 2013 el suplemento de hierro comprende: hierro en pastillas o
jarabe, hierro en polvo como chispitas o estrellitas, hierro en gotas y en otra presentacion.

Cuadro base: Cuadro 10.10A del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

9.5 ANEMIA EN NINAS, NINOS Y MUJERES

La prueba para determinar anemia en mujeres, niflas y nifios constituye uno de los mayores esfuerzos
que la Encuesta Demografica y de Salud Familiar viene realizando desde 1996*. La prueba de anemia, en
una muestra de sangre capilar, se realiza de manera continua para las nifias y nifios menores de 6 afios y para
las mujeres entre 15 a 49 anos de edad.

La anemia es una condicion en la cual la sangre carece de suficientes globulos rojos, o la concentracion
de hemoglobina es menor que los valores de referencia segiin edad, sexo y altura. La hemoglobina, un
congregado de proteina que contiene hierro, se produce en los glébulos rojos de los seres humanos y su
deficiencia indica, en principio, que existe una deficiencia de hierro. Si bien se han identificado muchas
causas de la anemia, la deficiencia nutricional debido a una falta de cantidades especificas de hierro en la
alimentacion diaria constituye mas de la mitad del numero total de casos de anemia.

La medicion de hemoglobina es reconocida como el criterio clave para la prueba de anemia. De este
modo, puede aceptarse como indicador indirecto del estado nutricional de hierro en las madres, nifias y
nifios y se efecttia con la finalidad de fortalecer las politicas de salud publica para la prevenciéon y manejo
de la anemia nutricional, como estrategia de intervencion a fin de mejorar la salud materna e infantil.

4 La ENDES 1996, incluy6 un médulo de antropometria y mediciéon de hemoglobina que se aplic6 a todas las mujeres de 15 a 49 afios de edad y
a las niflas y niflos menores de seis afios de edad.
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La anemia con un nivel de hemoglobina por debajo de 11,0g/dl* al nivel del mar, estd asociada con una
disminucion del transporte de oxigeno a los tejidos y a una menor capacidad fisica y mental y probablemente
con reduccion en la resistencia contra las infecciones. Las mujeres anémicas son menos tolerantes a la
pérdida de sangre durante el parto, particularmente cuando los niveles de hemoglobina descienden a menos
de 8,0 g/dl. En casos mas severos de anemia, las mujeres experimentan fatiga y un incremento del ritmo
cardiaco en reposo. La tension proveniente del parto, el aborto espontaneo y otras complicaciones mayores
pueden resultar en la muerte materna. Una deteccion temprana de la anemia nutricional puede ayudar a
prevenir complicaciones severas durante el embarazo y el parto. En el caso del infante, la anemia puede
afectar su desarrollo psicomotor. El empleo de hierro complementario/adicional para mujeres, nifias y nifios
con deficiencia de hierro puede mejorar la salud materno infantil en general.

Meétodos

Una técnica simple y confiable para la deteccion fotométrica de hemoglobina es el uso del sistema
HemoCue. Esta técnica es usada ampliamente para deteccion de anemia en varios paises y en el Peru esa
técnica, también ha sido escogida como el método basico para la medicion de la hemoglobina desde 1996.

La clasificacion de la anemia en severa, moderada o leve se hace con los siguientes puntos de corte para
las mujeres, nifias y niflos menores de cinco afios de edad.

Anemia severa: <7,0 g/dl
Anemia moderada: 7,0-9,9 g/dl
Anemia leve: 10,0-11,9 g/dl (10,0-10,9 para las mujeres embarazadas y para las nifias y nifios).

El nivel requerido de hemoglobina en la sangre depende de la presion parcial de oxigeno en la atmosfera.
Como el Peru es un pais en el que un gran nimero de personas vive en altura donde la presion de oxigeno
es reducida en comparacion con la del nivel del mar, se requiere un ajuste a las mediciones de hemoglobina
para poder evaluar el estado de anemia, es decir, el nivel minimo requerido de hemoglobina dada la
disponibilidad de oxigeno en la atmoésfera. Hay dos formas de ajuste para la evaluacion del estado de
anemia: cambiando los limites de los niveles minimos de hemoglobina segun la elevacion sobre el nivel del
mar o llevando a nivel del mar la medicion observada. Esto se hace restando de la medicion el incremento
que se observa en la hemoglobina como resultado de vivir a mayores alturas. La segunda alternativa es la
mas utilizada para los célculos en la Encuesta 2020.

El aumento en los niveles de hemoglobina con la altura fue estudiado en el Peru en 1945 por Hurtado.
También ha sido estudiado en los Estados Unidos por el Pediatric Nutriciéon Surveillance System (CDC/
PNSS) y en el Ecuador por Dirren y colaboradores. Los ajustes basados en estos estudios estan expresados
en un cuadro de valores preparado por Hurtado o en formulas cuadraticas del CDC/PNSS y Dirren.
Comparaciones realizadas para la preparacion de otros informes en el programa DHS muestran una gran
coherencia entre las tres variaciones de ajuste, dando confianza en el ajuste utilizado para las observaciones
de la Encuesta 2020.

Para este informe se ha adoptado la formula de CDC / PNSS y Dirren. Las mediciones iniciales del nivel
de hemoglobina han sido llevadas a nivel del mar con el siguiente procedimiento:

Nivel ajustado = nivel observado - ajuste por altura
Ajuste = -0,032%*(alt) + 0,022*(alt*alt)
Donde (alt)es  : [(altura en metros)/1 000]*3,3

* Gramos por decilitro
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Anemia en nifias y niiios de 6 a 35 meses de edad

Segtin el area de residencia, el porcentaje de las nifias y nifios con anemia es mayor en los que residen
en el area rural (48,4%) que en el area urbana (36,7%).

Seguin region natural, la proporcion de nifias y niflos con anemia se presentd en mayor porcentaje en los
que se ubican en la region natural Sierra (48,5%) y aquellas o aquellos cuyas madres se sitlian en el quintil
inferior de riqueza (50,5%).

GRAFICON° 9.9
PERU: NINAS Y NINOS DE 6 A 35 MESES DE EDAD CON PREVALENCIA DE ANEMIA,
SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020
(Porcentaje)

TOTAL ‘ 40,0
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REGION NATURAL
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QUINTIL DE RIQUEZA

Quintil inferior ‘ 50,5

Segundo quintil ‘ 43,2
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Cuarto quintil ‘ 313
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Nota:

Las mediciones antropométricas se realizaron en simultaneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos.
Reiniciandose en forma progresiva en Lima desde julio, en siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de
departamentos desde octubre. Implementandose en esta etapa una estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de los
meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones que no se pudieron ejecutar durante el aislamiento
social obligatorio.

La inmovilizacién social obligatoria por la COVID-19 limitd el acceso a la totalidad de las viviendas y el desfase en el periodo
de ejecucion de las mediciones (pruebas). Se aplicd un modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de
errores no muestrales.

Cuadro base: Cuadros 10.13Ay 10.14B del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

En el afio 2000, el porcentaje de nifias y nifios de 6 a 35 meses de edad que padecia anemia fue 60,9%,
disminuy6 hasta 41,6% en el afio 2011; porcentaje que aumento en 1,9 puntos porcentuales en el afio 2015
(43,5%) y en el ano 2020 alcanz6 al 40,0%.
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MAPA N°9.3

PERU: PREVALENCIA DE ANEMIA EN NINAS Y NINOS DE 6 A 35 MESES DE EDAD,
SEGUN DEPARTAMENTO, 2019 - 2020
(Porcentaje)
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Nota: Las mediciones antropométricas se realizaron en simultaneo en los meses de enero a
marzo en todos los departamentos. Reinicidndose en forma progresiva en Lima desde julio,
en siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre.
Implementandose en esta etapa una estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de
los meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones que no se
pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

La inmovilizacion social obligatoria por la COVID-19 limité el acceso a la totalidad de las
viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion de las mediciones (pruebas). Se aplicé un
modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.
1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana. Segtn Ley 31140 que

modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete, Huaral, Huarochiri,

Huaura, Oydn y Yauyos. Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27763. Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de fa Ley de Demarcacion y Organizacién
. i . o ” Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética - presente Ley, las delimitaciones censales y/u ofros relacionados con las circunscripciones

Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de caracter referencial’.
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MAPA N°9.4

PERU: PREVALENCIA DE ANEMIAEN NINAS Y NINOS DE 6 A 59 MESES DE EDAD,
SEGUN DEPARTAMENTO, 2019 - 2020
(Porcentaje)
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Nota: Las mediciones antropométricas se realizaron en simultaneo en los meses de enero a
marzo en todos los departamentos. Reinicidandose en forma progresiva en Lima desde julio,
en siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre.
Implementéandose en esta etapa una estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de
los meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones que no se
pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

La inmovilizacion social obligatoria por la COVID-19 limité el acceso a la totalidad de las
viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion de las mediciones (pruebas). Se aplicé un
modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.
1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana. Segun Ley 31140 que

modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete, Huaral, Huarochiri,

Huaura, Oyén y Yauyos. Segin Ley 31140 que modifica la Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de fa Ley de Demarcacion y Organizacion
o . . ” Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones

Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de cardcter referencial”.
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GRAFICO N°9.10
PERU: EVOLUCION DE LA ANEMIA EN NINAS Y NINOS DE 6 A 35 MESES DE EDAD,
SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2000 - 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Las mediciones antropométricas se realizaron en simultaneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos. Reinicidndose en forma
progresiva en Lima desde julio, en siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre. Implementandose en esta
etapa una estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de los meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones que no
se pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

La inmovilizacion social obligatoria por la COVID-19 limit6 el acceso a la totalidad de las viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion de las
mediciones (pruebas). Se aplicé un modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.

Cuadro base: Cuadro 10.14C del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-INEl. Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Anemia en nifias y niiios de 6 a 59 meses de edad

La anemia en nifias y nifios de 6 a 59 meses afectdo mas a las nifias y nifios del area rural (35,7%); del
mismo modo, por tipo de anemia los porcentajes son mayores en el area rural.

GRAFICO N°9.11
PERU: NINAS Y NINOS DE 6 A 59 MESES DE EDAD CON PREVALENCIA DE ANEMIA,
POR TIPO, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Las mediciones antropométricas se realizaron en simultaneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos. Reiniciandose
en forma progresiva en Lima desde julio, en siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre.
Implementandose en esta etapa una estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de los meses de julio a setiembre, a fin de ampliar
la cobertura de las mediciones que no se pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

La inmovilizacion social obligatoria por la COVID-19 limit6 el acceso a la totalidad de las viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion
de las mediciones (pruebas). Se aplicd un modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.
Cuadro base: Cuadros 10.14 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-INEl. Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Anemia en mujeres de 15 a 49 aiios de edad

E120,9% de las mujeres de 15 a 49 afios de edad padecidé de anemia, proporcion cercana al valor reportado
en el afio 2015 (20,7%). Las mujeres embarazadas fueron las mas afectadas (25,3%), le siguen las mujeres

que tuvieron de 4-5 hijas/hijos nacidos vivos (24,5%).
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Por area de residencia, afectd6 mas a las mujeres del area urbana (21,1%) y a las residentes en la Region
natural de la Costa (21,0%).

] GRAFICO N°9.12 ) ]
PERU: PREVALENCIA DE ANEMIA EN MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, SEGUN
CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2015Y 2020
(Porcentaje)

TOTAL
2015 20,7
2020 20,9
AREA DE RESIDENCIA
Urbana 211
Rural
REGION NATURAL
Costa
Sierra

Selva

CONDICION DE EMBARAZO
Y LACTANCIA

Embarazada 253
Lactando 23,3

Ninguna de las anteriores

NUMERO DE NACIDOS VIVOS

0

1

2-3

45 245

6y mas 24,0

Nota:

Las mediciones antropométricas se realizaron en simultaneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos.
Reiniciandose en forma progresiva en Lima desde julio, en siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de
departamentos desde octubre. Implementandose en esta etapa una estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de los
meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones que no se pudieron ejecutar durante el aislamiento
social obligatorio. La inmovilizacion social obligatoria por la COVID-19 limit6 el acceso a la totalidad de las viviendas y el desfase
en el periodo de ejecucion de las mediciones (pruebas). Se aplicd un modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no
respuesta y de errores no muestrales.

Cuadro base: Cuadros 10.15 y 10.16 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-INEl. Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Etnicidad y anemia en mujeres de 15 a 49 aiios de edad

La anemia en mujeres en edad fértil es mayor en aquellas mujeres cuya autoidentificacion de origen
étnico fue con el grupo Mestizo (21,0%); le sigue las autoidentificadas con el grupo de Origen nativo
(20,7%).

Seglin legua materna, la prevalencia de anemia fue mayor en aquellas que aprendieron en su nifiez
alguna Lengua nativa (22,2%), es decir: Quechua, Aimara o lengua originaria de la selva u otra lengua
nativa.
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PERU: PREVALENCIA DE ANEMIA EN MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD,
2015Y 2020

SEGUN DEPARTAMENTO,
(Porcentaje)
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1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Seguin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segin Ley 31140 que
modifica la Ley 27783.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica -
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

PROVINCIA|
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIMA
METROPOLITANA 1/

Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones
existentes son de cardcter referencial’.
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GRAFICO N°9.13
PERU: PREVALENCIA DE ANEMIA EN MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD,
SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Las mediciones antropométricas se realizaron en simultaneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos. Reiniciandose en forma
progresiva en Lima desde julio, en siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre. Implementandose en
esta etapa una estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de los meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones
que no se pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

La inmovilizacion social obligatoria por la COVID-19 limit6 el acceso a la totalidad de las viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion de las
mediciones (pruebas). Se aplicd un modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.

Cuadro base: Cuadro 10.10B del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la Amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

9.6 NUTRICION DE NINAS Y NINOS

El estado nutricional de las niflas y nifios esta vinculado al desarrollo cognitivo, un estado nutricional
deficiente tiene efectos adversos sobre el proceso de aprendizaje y el rendimiento escolar’. Asimismo, el
estado nutricional esta asociado directamente a la capacidad de respuesta frente a las enfermedades, un
inadecuado estado nutricional incrementa tanto la morbilidad como la mortalidad en la temprana infancia.
Los efectos de un mal estado nutricional en los primeros afios se prolongan a lo largo de la vida, ya que
incrementa el riesgo de padecer enfermedades cronicas (sobrepeso, obesidad, diabetes, enfermedades
cardiovasculares, entre otras)® y estd asociado a menores logros educativos.

Por estas razones, el estado nutricional de las nifias y nifios es empleado en el ambito internacional como
parte de los indicadores con los cuales se verifica el desarrollo de los paises. El indicador sobre la mejora del
estado nutricional infantil formo parte de los Objetivos de Desarrollo del Milenio junto con otros indicadores
de desarrollo social y economico’ y, en la actualidad forma parte de los Objetivos de Desarrollo Sostenible?®.
En el Pert, la reduccion de la pobreza y la desnutricion, especificamente la desnutricion cronica, son metas
de politica social para las cuales se vienen implementando politicas especificas de caracter multisectorial.

La Encuesta 2020 brinda informacion sobre el estado nutricional de los menores de cinco afos de edad a
través de tres indicadores nutricionales de uso internacional: la desnutricion cronica, la desnutricion aguda
y la desnutricion global, calculados a partir de la informacion del peso, talla, edad y sexo de las nifias y

ninos menores de cinco afios de edad.

5 Black R, Allen L, Bhutta Z, CaulfieldL, De Onis M, Ezzati M, Mather C, Rivera J, for the Maternal and Child Undernutrition Study Group.
Maternal and child undernutrition: global and regional exposures and health consequences. Lancet, Series Maternal and Child Undernutrition;
2008:5-22.

6  Victoria C, Adair L, Fall C, Hallal P, Martorell R, Ritcher L, Sachdev H, for the Maternal and Child Undernutrition Study Group. Maternal and
child undernutrition: consequences for adult health and human capital. Lancet, Series Maternal and Child Undernutrition; 2008:23-40.

7  Lutter CK, Chaparro CM. La desnutricion en lactantes y nifios pequeiios en América Latina y El Caribe: alcanzando los objetivos de desarrollo
del milenio. Organizacién Panamericana de la Salud. Washington,D.C.2008

8 Instituto Internacional de Investigacion sobre Politicas Alimentarias, 2016. Informe de la Nutricién Mundial 2016: De la promesa al impacto:
terminar con la malnutricion de aqui a 2030. Washington, DC.
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Uso del patron de crecimiento infantil de la Organizacion Mundial de la Salud

En el presente informe, la clasificacion del estado nutricional se ha realizado tomando como base el
Patron de Crecimiento Infantil de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) difundido internacionalmente
el afio 2006. Este patron de referencia fue elaborado sobre la base de nifias y niflos que estuvieron en un
entorno dptimo para el crecimiento: practicas de alimentacién recomendadas para lactantes, nifias y nifios
pequefios, buena atencion de salud, madres no fumadoras y otros factores relacionados con los buenos
resultados de salud’.

Se presentan los resultados de la clasificacion del estado nutricional, con el patron de referencia de la
OMS, seguin ambito geografico, caracteristicas demograficas y socioecondmicas.

Desnutricion cronica

La desnutricion cronica es un indicador del desarrollo del pais y su disminucion contribuira a garantizar
el desarrollo de la capacidad fisica, intelectual, emocional y social de las nifias y nifios. Se determina al
comparar la talla de la nifia o nifio con la esperada para su edad y sexo'’.

La desnutricion cronica es el estado en el cual las nifias y nifios tienen baja estatura con relacion a
una poblacion de referencia. Refleja los efectos acumulados de la inadecuada alimentacion o ingesta de
nutrientes y de episodios repetitivos de enfermedades (principalmente diarreas e infecciones respiratorias)
y, de la interaccion entre ambas.

Desnutricion cronica en nifias y nifios menores de cinco arios de edad

Segun el patron de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), en el afio 2020, la desnutricién cronica
afectd al 12,1% de nifias y nifios menores de cinco afios de edad; en comparacion con el afio 2015 disminuyo
en 2,3 puntos porcentuales (14,4%).

Por area de residencia, la desnutricion cronica afectd en mayor proporcion a nifias y nifios del area rural
(24,8%), es decir, 17,6 puntos porcentuales mas que en los residentes en el area urbana (7,2%); en tanto
que, por regién natural, fue mayor en las nifias y nifios residentes en la Sierra (21,2%), seguido por los de
la Selva (16,8%).

Segun intervalo de nacimiento en meses, la desnutricion cronica se presentd en mayor proporcion en
nifias y nifios cuyo intervalo de nacimiento es menor a 24 meses (20,0%), le siguen aquellos con intervalos
de nacimiento de 24-47 meses (15,2%). Por otro lado, las nifias y nifios cuyas madres se ubican en el quintil
inferior fueron afectados en mayor proporcion con desnutricion cronica (27,4%), comparados con las/los de
madres que se ubican en el quintil superior y cuarto quintil (3,5% y 4,6%, respectivamente).

9  WHO. WHO Child Growth Standards: Length / height for age, weight for age, weight for lenght, weight for height and body mass index for age:
methods and development. Geneva: World Health Organization, 2006.
10 INEL Mapa de Desnutricion Cronica en Nifios Menores de Cinco Aos a Nivel Provincial y Distrital, 2007, pag.7. Lima, 2019
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MAPA N° 9.6

PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD CON DESNUTRICION CRONICA
(PATRON OMS), SEGUN DEPARTAMENTO, 2019 - 2020
(Porcentaje)
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Nota: Las mediciones antropométricas se realizaron en simultaneo en los meses de enero a
marzo en todos los departamentos. Reiniciandose en forma progresiva en Lima desde julio,
en siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre.
Implementéandose en esta etapa una estrategia de recuperacién de pruebas biomédicas de
los meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones que no se
pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

La inmovilizacion social obligatoria por la COVID-19 limité el acceso a la totalidad de las
viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion de las mediciones (pruebas). Se aplico un
modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.
1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana. Segin Ley 31140 que
modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete, Huaral, Huarochiri,
Huaura, Oyén y Yauyos. Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783. Ley N° 27795 - Quinta Disposicién Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
. ) L I Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar. existentes son de caracter referencial”
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GRAFICO N°9.14

PERU: NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD CON DESNUTRICION CRONICA, (PATRON OMS),
SEGUN AMBITO GEOGRAFICO Y CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2015 Y 2020
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274

Las mediciones antropométricas se realizaron en simultaneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos. Reiniciandose
en forma progresiva en Lima desde julio, en siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre.
Implementandose en esta etapa una estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de los meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la
cobertura de las mediciones que no se pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

La inmovilizacion social obligatoria por la COVID-19 limito el acceso a la totalidad de las viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion de
las mediciones (pruebas). Se aplicd un modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.
Cuadro base: Cuadro 10.18 del Informe principal de la ENDES 2020.
1/ Si el primer nacimiento es mellizo (trillizo, etc.) estos son contados como los primeros nacimientos porque no tienen intervalo con nacimiento

anterior

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-INEl. Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

La desnutricion crénica, seglin el patron OMS, ha tendido a disminuir a través de los afios; es asi que,
segun la ENDES 2007-2008 afect6 a cerca de 3 nifas y nifios de cada 10 (27,8%), y en el 2020 afect6 a

uno/a de cada 10 (12,1%).
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GRAFICO N°9.15
PERU: EVOLUCION DE NINAS Y NINOS MENORES DE CINCO ANOS DE EDAD CON DESNUTRICION CRONICA
(PATRON OMS), SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2007-2008, 2009-2020
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Nota:

Las mediciones antropométricas se realizaron en simultaneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos. Reiniciandose en forma progresiva
en Lima desde julio, en siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre. Implementandose en esta etapa una
estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de los meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones que no se pudieron
ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

La inmovilizacion social obligatoria por la COVID-19 limit6 el acceso a la totalidad de las viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion de las mediciones
(pruebas). Se aplicé un modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.

Cuadro base: Cuadro 10.18A del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-INEl. Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
9.7 DESARROLLO INFANTIL TEMPRANO EN NINAS Y NINOS"

Menos de la mitad de nifas y nifios entre 9 y 12 meses de edad tienen una adecuada interaccion madre —
hija/o. Por 4rea de residencia, la adecuada interaccion madre-hija/o en el area rural fue de 48,4% y de 39,0% en
el area urbana. Asimismo, por region natural, la adecuada interaccion madre-hija/o fue mayor en la region Sierra
(47,9%) en comparacion a las demas regiones (39.5% en la Costa 'y 38,4% en la Selva). Segun sexo, la adecuada
interaccion madre-hija/o fue mayor en las ninas 45,5% en comparacion a los nifios 36,8%..

GRAFICON.°9.16
PERU: NINAS Y NINOS ENTRE 9 Y 12 MESES DE EDAD QUE TIENE UNA ADECUADA INTERACCION MADRE-HIJA/O COMO
PRECURSOR DEL APEGO SEGURO, SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 12 a 49 aiios de edad.

Cuadro base: Cuadro 10.27 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

11 Una publicacion especial tratard este tema con mayor amplitud.
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El 89,4% de ninas/os de 9 a 12 meses de edad tuvieron una respuesta inmediata y adecuada por parte
de sus madres ante su llanto. Segun area de residencia, fue mayor en el area rural (97,3%). Asimismo, por
region natural, fue mayor en la Sierra (96,5%).

GRAFICON.°9.17

PERU: MADRES DE NINAS Y NINOS ENTRE 9 Y 12 MESES DE EDAD QUE RESPONDE DE MANERA INMEDIATA Y ADECUADA AL
LLANTO DE SU HIJA/O, SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 12 a 49 afos de edad.
Cuadro base: Cuadro 10.28 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Mas de tres cuartos de nifias y nifios de 9 a 12 meses de edad, tuvieron comunicacion verbal efectiva.
El resultado de comunicacion verbal efectiva, fue un tanto mayor en el area urbana (78,0%) y en las nifas
(77,8%). Por region natural, la comunicacion efectiva a nivel comprensivo y expresivo apropiada para su
edad no tuvo mayor variacion.
GRAFICON.°9.18

PERU: NINAS Y NINOS DE 9 A 12 MESES CON COMUNICACION VERBAL EFECTIVA A NIVEL COMPRENSIVO Y EXPRESIVO
APROPIADA PARA SU EDAD, SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 12 a 49 afos de edad.
Cuadro base: Cuadro 10.29 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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El 86,5% de madres de nifias y nifios entre 9 y 18 meses de edad, verbaliza las acciones que realiza con
su hija/hijo mientras las desarrolla, en mayor porcentaje en el area urbana (86,9%) que en la rural (85,5%).
Asimismo, por region natural, en la Sierra (92,0%) fue mayor en comparacion a las otras regiones.

GRAFICON.°9.19
PERU: MADRES DE NINAS Y NINOS ENTRE 9 Y 18 MESES DE EDAD QUE VERBALIZA LAS ACCIONES QUE REALIZA CON SU
HIJA/O MIENTRAS LAS DESARROLLA, SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 12 a 49 aos de edad.
Cuadro base: Cuadro 10.30 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

El 72,3% de ninas y nifios de 12 a 18 meses caminan por propia iniciativa sin necesidad de detenerse
para lograr el equilibrio. Fue mayor en el drea urbana (73,5%) que en la rural (68,2%) y por region natural,
en la Costa (75,1%).

GRAFICO N.°9.20
PERU: NINAS Y NINOS DE 12 A 18 MESES QUE CAMINA POR PROPIA INICIATIVA SIN NECESIDAD DE DETENERSE PARA LOGRAR
EL EQUILIBRIO, SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020
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Nota:

Mujeres de 12 a 49 afios de edad.
Cuadro base: Cuadro 10.31 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar
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9.8 NUTRICION DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL

El estado nutricional de la mujer determina su salud integral especialmente su fertilidad, el progreso de
su embarazo, el parto, la recuperacion y la lactancia. El estado nutricional de la madre también es un factor
determinante en el peso del bebé al nacer. Esto es importante porque el peso bajo del neonato esta asociado
a la mortalidad infantil'?.

La salud y calidad de vida estan fuertemente vinculadas al estado nutricional de las personas. En el caso
de las mujeres, un adecuado estado nutricional tiene efecto directo sobre su propio bienestar y el de sus hijas
¢ hijos, tanto al momento de nacer como en la vida adulta de ellas y ellos. Asi, el estado nutricional deficiente
de las mujeres antes y durante el embarazo, verificado a través de una estatura o peso inadecuado, es uno
de los principales determinantes del bajo peso al nacer y de la muerte perinatal e infantil; asimismo, esta
asociado con un mayor riesgo de complicaciones durante el parto e incrementa la probabilidad de muerte
materna’®. De esta forma, el estado nutricional de las mujeres resulta un factor crucial en la reduccion de
importantes problemas sanitarios del pais como son la mortalidad materna, infantil y perinatal.

Por otro lado, el exceso de peso corporal que se traducen en sobrepeso y obesidad, tiene efectos negativos
en la salud y calidad de vida, tanto mujeres como hombres, ya que incrementa el riesgo de padecer diversas
enfermedades cronicas y de morir como consecuencia de éstas'®.

En la Encuesta 2020, se ha incluido como indicadores del estado nutricional, la estatura y el peso de las
mujeres, asi como la masa corporal a partir de la cual se determina la delgadez, el sobrepeso y la obesidad.

Estatura de las mujeres en edad fértil

En las personas adultas, la estatura refleja la interaccidon del potencial genético de crecimiento y los
factores del contexto que influyen en la realizacion de ese potencial. En el conjunto de mujeres entrevistadas,
la estatura refleja de manera indirecta la situacion social y econémica en la que viven y a la cual han sido
expuestas por un largo periodo. De esta forma, su estatura final es producto del efecto acumulado en el
tiempo de variables genéticas y ambientales tales como la alimentacion, la salud, la educacion, los ingresos
econdmicos, entre otras.

La baja estatura materna estd vinculada directamente a un mayor riesgo de complicaciones durante el
embarazo y el parto; esto Gltimo debido principalmente a la desproporcion entre el tamafio de la pelvis
y la cabeza del feto. Por otro lado, la estatura materna también estd asociada con el peso al nacer, la
supervivencia infantil y la duracién de la lactancia materna.

Estatura promedio de las mujeres en edad fértil

El promedio de estatura en las mujeres en edad fértil (15 a 49 afios de edad) fue 153,6 centimetros,
medida que refleja una ligera tendencia al aumento en comparacion al afio 2015, cuyo promedio de estatura
fue 152,5 centimetros.

La estatura promedio de las mujeres en el area urbana (154,1 centimetros) es mayor en 3,1 cm que la
del area rural (151,0 centimetros).

12 Jorge Miranda Massari y Michael Gonzalez.Nutricién para las futuras madres. Ciencias Médicas de la Universidad de Puerto Rico.

13 WHO. Maternal anthropometry and pregnancy outcomes: A WHO Collaborative Study World Health Organ Suppl 1995; 73:32-37.

14 WHO. Dieta, Nutricién y Prevencién de Enfermedades Crénicas. Serie Informes Técnicos 916. Ginebra: Organizacién Mundial de la Salud,
2003.
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GRAFICO N° 9.21
PERU: TALLA PROMEDIO DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 ANOS DE EDAD,
SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 2015 Y 2020
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 10.23 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-INEl. Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Peso y masa corporal de las mujeres

La disminucion del peso corporal hasta el grado de delgadez afecta el rendimiento fisico, lo cual se
refleja en la disminucion de la capacidad y la productividad en el trabajo, con consecuencias directas en los
ingresos economicos.

Adicionalmente, para las mujeres en edad fértil, un peso adecuado antes de la gestacion es un factor
importante para que el embarazo culmine de manera adecuada. Las mujeres que inician la gestacion con un
peso adecuado tienen menor riesgo de parto prematuro. Asimismo, el peso corporal de la mujer previo a la
gestacion, esta asociado al peso al nacer y a la mortalidad infantil.

Por otro lado, el exceso de peso corporal, expresado como sobrepeso u obesidad, estd asociado a un
riesgo mayor de desarrollar enfermedades cronicas como la diabetes, dislipidemias, hipertension arterial,
enfermedades cardiovasculares y varios tipos de cancer. Consecuentemente, el sobrepeso u obesidad estan
asociados a un mayor riesgo de mortalidad en la vida adulta.

Una forma sencilla de diagnosticar la delgadez, el sobrepeso y la obesidad es a través del Indice de Masa
Corporal de Quetelet IMC). Este indice se calcula dividiendo el peso corporal (en kilos) entre la estatura
(en metros) elevada al cuadrado. Debido a que el IMC esta influenciado por la edad de la madre, el tiempo
de lactancia y el tiempo transcurrido desde el nacimiento anterior, para el presente informe, se han excluido
de los calculos a las mujeres embarazadas y a quienes tuvieron un nacimiento en los dos meses anteriores
a la encuesta. El International Dietary Energy Consultive Group recomienda utilizar el valor 18,5 como
punto de corte, lo que indicaria, a modo de ejemplo, que una mujer de 1,47 m de estatura estaria en el grupo
de riesgo si su peso fuera menor que 40,0 Kg. Y en el caso de quienes midieran 1,60 m estarian en riesgo
aquellas con peso inferior a 47,4 Kg.
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Estado nutricional de las mujeres en edad fértil segiin Indice de Masa Corporal (IMC)

A nivel nacional, el porcentaje de delgadez en las mujeres fue 1,6%; en el area urbana 1,7% y en el
area rural 1,2%. Por otro lado, en el grupo de las mujeres con sobrepeso se observa mayor porcentaje en
las mujeres residentes en el area rural (39,5%); en tanto que, el porcentaje de mujeres en edad fértil con
obesidad fue mas alto en el area urbana (27,2%).

GRAFICO N°9.22
PERU: ESTADO NUTRICIONAL DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL DE 15 A 49 NOS DE EDAD, SEGUN iNDICE DE MASA
CORPORAL-IMC, 2020

(Porcentaje)

i Total 105
# Urbana 38,0 31,7 :
I Rural

ural %6 272

’ 234
1,6 1.7 1,2
<18,5 Total 250-29,9 >=30,0
delgada Solo Solo obesa
sobrepeso
Nota:

Cuadro base: Cuadro 10.26 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-INEl. Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.
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n la mayoria de los paises en desarrollo, las Infecciones de Transmision Sexual (ITS) ocupan
el segundo lugar entre las causas de enfermedades de las mujeres en edad reproductiva,
después de aquellas relacionadas con la salud materna. La prevencion y el tratamiento de
las ITS constituyen un mecanismo de intervencion que mejora la salud publica, dado el grado de
morbilidad y mortalidad que causa la transmision del Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH).

Desde 1983 en que se reportd el primer caso de SIDA en el Pertl hasta 02 noviembre de 2020,
se han reportado 43 mil 346 casos y 134 mil 619 casos notificados de VIH!. La magnitud del
problema, la rapida propagacion del VIH/SIDA, la inexistencia de cura para la enfermedad y la
relacion entre ITS y VIH confirman la importancia de monitorear el conocimiento de la poblacion
sobre la transmision, prevencion y percepcion de los riesgos.

El Cuestionario Individual de la ENDES 2020 sigue incluyendo una seccidén, con preguntas
previamente evaluadas y mejoradas, para indagar sobre el conocimiento general de las mujeres
acerca de las infecciones transmitidas sexualmente: conocimiento de las distintas infecciones, si
han adquirido infecciones en los 12 meses anteriores a la entrevista y, en caso afirmativo, lugar y
persona donde busco tratamiento o consejo.

Con relacion al VIH/SIDA, se indagod sobre la opinion de la entrevistada acerca de qué debe
hacerse para evitar contraer el VIH, si una persona puede ser VIH-positiva, aunque parezca saludable,
si cree que el VIH puede ser transmitido de la madre a la hija o hijo y en qué momento.

Igualmente, se les pidio a las mujeres que opinaran sobre los derechos de las personas con VIH-
positivo para participar en el mercado laboral o llevar una vida en comunidad. También se hicieron
preguntas sobre la conducta sexual en los Gltimos 12 meses: numero y tipo de parejas sexuales y
uso del condon.

10.1 CONOCIMIENTO DE VIH/SIDAY FORMAS DE EVITAR

A las mujeres que respondieron que habian oido hablar de la infeccion por el virus de inmunodeficiencia
humana y del SIDA, se les pregunt? si habia algo que una persona pueda hacer para evitar infectarse con el
VIH. Se presenta el conocimiento de formas programaticas y especificas de evitar el virus, la percepcion de
la entrevistada sobre el riesgo de infeccion por el VIH y los aspectos sociales de la prevencion y mitigacion.

Sobre el conocimiento de las formas especificas de evitar el VIH, el 85,7% de las mujeres respondio
“limitar el nimero de parejas sexuales o mutua fidelidad”. Asimismo, el conocimiento del “uso del condon”
como forma de evitar el VIH fue 82,2% en el 2020.

1 Ministerio de Salud: Direccién General de Epidemiologia / https://www.dge.gob.pe/epipublic/uploads/vih-sida/vih-sida_202010.pdf
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Por area de residencia, el conocimiento de como limitar el nimero de parejas sexuales y el uso del condon
para evitar el VIH fue mayor en las mujeres residentes en el area urbana (86,8% y 83,6%, respectivamente)
en comparacion al area rural (80,4% y 76,1%, respectivamente).

Las solteras con relaciones sexuales opinan que la mejor proteccion es limitar el nimero de parejas
sexuales (84,7%), en comparacion a aquellas que no han tenido relaciones sexuales (75,4%).

Segun nivel de educacion de las mujeres entrevistadas, se aprecian marcadas diferencias, ya que mientras
mas alto es el nivel educativo, mayor es el conocimiento de como limitar el nimero de parejas sexuales y el
uso del condon para evitar el VIH. Comportamiento similar se observa por quintil de riqueza.

. ) GRAFICO N° 10.1 )
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR CONOCIMIENTO DE FORMAS ESPECIFICAS
PARA EVITAR EL VIH, SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020
(Porcentaje)

o Limitar el nimero de parejas sexuales 1 Usar condones

85,7
82,2

— 86,8
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— 80,4
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TOTAL
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Sin educacion

58,4
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Quintil intermedio

Cuarto quintil
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Nota:

— 75,9
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J— 86,0
82,6
ﬁ 89,3
86,3
J— 773
73,1
82,9
J— 86,1

83,3
86,4
83,1

88,1
86,0

88,1

Cuadro base: Cuadro 11.1 y cuadro 11.2 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica. Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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MAPA N° 10.1

PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR CONOCIMIENTO DE 2 FORMAS
ESPECIFICAS DE EVITAR EL VIH, SEGUN DEPARTAMENTO, 2020
(Porcentaje)

Usar condones

PROVINCIA
CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIMA
METROPOLITANA 1/

Limitar el nimero de
parejas sexuales®

En porcentaje

I 90,0-937
7] 850-896
| 1800-844
L 1712-794

PROVINCIA
CCONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIVA
METROPOLITANA 1/

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que
modifica la Ley 27783.

3/Incluye ser mutuamente fiel. Ley N° 27795 - Quinta Disposicién Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacién

Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
presente Ley, las delimitacione. les y/u ofros relacionados con las ci ipci
existentes son de cardcter referencial”.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica -
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.
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Etnicidad

Los indicadores de etnicidad, dan cuenta que, el conocimiento de como limitar el nimero de parejas
sexuales y el uso del condon para evitar el VIH, fue mayor en las mujeres que se autoidentifican con el
grupo étnico Mestizo; asi, el 87,.9% de las que se incluyen en este grupo declararon que limitar el ntimero
de parejas sexuales evitara el contagio y 84,6% menciono usar condones.

Segtin lengua materna, el conocimiento de como limitar el nimero de parejas sexuales y el uso del condon
para evitar el VIH fue mayor en las mujeres que aprendieron hablar en su nifiez el Castellano en comparacion
a las de lengua materna nativa (86,2% y 81,7%, respectivamente).

GRAFICO N° 10.2
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR CONOCIMIENTO DE FORMAS ESPECIFICAS PARA EVITAR EL VIH,
SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA'Y LENGUA MATERNA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 11.1 del Informe principal de la ENDES 2020

1/ Quechua, Aimara, nativo de la amazonia,perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/lengua originaria de la Selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

10.2 CONOCIMIENTO DE ASPECTOS RELACIONADOS CON EL VIH

A las mujeres entrevistadas se les hizo una serie de preguntas sobre asuntos relacionados con el VIH, con
el propdsito de evaluar el grado de conocimiento sobre el tema; una de las preguntas fue si el VIH puede ser
trasmitido de la madre a la hija o hijo durante el embarazo o parto, y/o durante la lactancia.

Son muy preocupantes los datos obtenidos respecto a la transmision vertical (madre a hija o hijo) del VIH.
Al respecto, se constatd que solo el 67,5% de mujeres entrevistadas, contestd que Si se puede transmitir
el VIH de la madre a la hija o hijo durante el embarazo o parto y un 27,5% se refirio a la transmision
durante la lactancia.

Por area de residencia, el conocimiento de transmision del VIH de la madre a la hija o hijo durante el
embarazo o parto, fue mayor en las mujeres residentes en el area urbana en comparacion al area rural (71,7%
y 48,3%, respectivamente), donde el conocimiento sobre la transmision durante la lactancia no es tan diferente
entre las dos areas urbana y rural (27,6% y 27,1%, respectivamente).
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Segun nivel de educacion de las mujeres entrevistadas, se aprecian marcadas diferencias, ya que mientras
mas alto es el nivel educativo, mayor es el conocimiento de transmision del VIH de la madre a la hija o hijo,
en especial durante el embarazo o parto en el nivel superior (79,6%).

) ) GRAFICO N°10.3
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR CONOCIMIENTO DE LA TRANSMISION DEL VIH DE
LA MADRE A LA HIJA O HIJO, SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 11.3 y cuadro 11.4 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Etnicidad

Segtin autoidentificacion étnica, el conocimiento de transmision del VIH de la madre a la hija o hijo durante
el embarazo, fue mayor en las mujeres que se autoidentifican con el grupo étnico Mestizo (74,7%). De modo
similar la transmision durante la lactancia, en comparacion al resto.

En cuanto a la lengua materna, el 70,3% de las mujeres que aprendieron en su nifiez el Castellano mencionaron
que el contagio del VIH de la madre a la hija o hijo puede ocurrir durante el embarazo o parto frente al 48,0% de
las que aprendieron alguna Lengua nativa. En la transmision durante la lactancia; no hay mayor diferencia segiin
lengua materna.

GRAFICO N°10.4
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR CONOCIMIENTO DE TRANSMISION DEL VIH DE LA MADRE A LA
HIJA O HIJO, SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 11.3 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la amazonia,perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/lengua originaria de la Selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

10.3 CONOCIMIENTO DE LAS INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL (ITS)

Los programas de control de VIH reconocen, en la actualidad, la importancia de controlar las ITS para
reducir la transmision del virus. Se reconoce que, entre los esfuerzos necesarios, uno de los mas importantes
es la educacion para que la poblacion reconozea los sintomas de las ITS. Asimismo, poco se sabe sobre
como las personas perciben y responden a las ITS. Por esta razoén en la ENDES 2020, se pregunto a las
entrevistadas si habian oido hablar de otras enfermedades que se pueden transmitir a través de las relaciones
sexuales (aparte del VIH/SIDA); cudles son las enfermedades que conocia y que sintomas y signos pueden
advertir que una mujer o un hombre tiene una infeccion de transmision sexual.

Conocimiento de las ITS

Alrededor de tres cuartos de las mujeres entrevistadas, manifestaron tener conocimiento de las Infecciones
de Transmision Sexual (ITS) (80,3%) y de sus sintomas (73,3%).
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Por area de residencia, el 80.1% de las mujeres residentes del area urbana conocen sobre las ITS; sin
embargo, solo el 78.9% conocen los posibles sintomas que puede causar una ITS. En el area rural, el 81,2%
de las entrevistadas conocen sobre las ITS y el 47,2% tienen el conocimiento de los sintomas que puede
causas una ITS.

GRAFICO N°10.5
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR CONOCIMIENTO DE LAS INFECCIONES DE TRANSMISION
SEXUAL Y SUS SINTOMAS, SEGUN CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:
Cuadro base: Cuadro 11.7 y cuadro 11.8 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica. Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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MAPA N° 10.2

PERU: MUJERES DE 15A49 ANOS DE EDAD QUE NO CONOCEN LAS INFECCIONES
DE TRANSMISION SEXUAL (ITS), SEGUN DEPARTAMENTO, 2015 'Y 2020
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1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana.
Segtin Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete,
Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que
modifica la Ley 27783.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica -
Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

(Porcentaje)

PROVINCIA
CCONSTITUCIONAL
DEL CALLAO

LIMA
METROPOLITANA 1/

Ley N° 27795 - Quinta Disposicion Transitoria y Final de la Ley de Demarcacion y Organizacion
Territorial: “En tanto se determina el saneamiento de los limites territoriales, conforme a la
presente Ley, las delimitaciones censales y/u otros relacionados con las circunscripciones
existentes son de caracter referencial’.
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Etnicidad

Seguin autoidentificacion étnica, el 82,6% de las mujeres entrevistadas que se autoidentifican como mestizas
y el 76,4% de las que aprendieron en su nifiez el Castellano, son las que en mayor porcentaje declararon
conocer sobre las Infecciones de Transmision Sexual (ITS). El mayor porcentaje de mujeres entrevistada
que conocen sobre los sintomas de ITS, el 80.9% que se autoidentifican como blancas y el 80.8% de las que
aprendieron en su nifiez el Castellano.

GRAFICO N° 10.6
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD POR CONOCIMIENTO DE LAS INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL
Y SUS SINTOMAS, SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020
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Nota:

Cuadro base: Cuadro 11.7 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la amazonia,perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/lengua originaria de la Selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

10.4 USO DEL CONDON EN LA ULTIMA RELACION

La conducta sexual individual y el uso de condén son determinantes claves del estatus de riesgo de
contraer ITS y cuando esta informacion se agrega a nivel de la poblacion, permite describir el contexto en
el cual se deben disefiar e implementar los programas preventivos y curativos del VIH e ITS. En la ENDES
2020, se preguntd a las mujeres acerca del uso de conddn en la Gltima relacion y conocimiento de fuentes
para obtenerlo.

Uso de condon segun tipo de compariero

Entre las mujeres que tuvieron relaciones sexuales en los 12 meses anteriores a la encuesta, el uso de
condodn de acuerdo con el tipo de compaiiero, fue como sigue: 13,9% us6 condon con su esposo o compaiiero,
37,7% lo us6 con un compaifiero con el cual no vive y un 19,6% usé condén con cualquier compaifiero.

El uso de condén con el esposo o compaiiero, en los ultimos 12 meses, fue mayor entre las mujeres
de 20 a 24 afos de edad (13,6%), pertenecientes al area urbana (15,6%), en aquellas que tienen educacion
superior (20,1%) y en las que se ubican en el quintil superior de riqueza (20,2%).
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El uso de conddon con un compaiiero con el cual no vive, fue mayor entre las mujeres de 15 a 19 afios
de edad (46,1%), pertenecientes al area urbana (38,7%) y se observa que se va incrementando al aumentar
el nivel educativo superior de las mujeres (42,8%); segun la capacidad adquisitiva, el mayor porcentaje se

ubican en el Intermedio y Cuarto quintil (42,1%).

El uso de condon con cualquier compaiiero ocurrié con mayor frecuencia en mujeres con las caracteristicas
siguientes: mujeres de 15 a 19 afios de edad (33,1%), pertenecientes al area urbana (21,8%), en aquellas que
tienen educacion superior (28,2%) y en las que se ubican en el quintil superior (27,1%).

GRAFICO N°10.7
PERU: USO DEL CONDON EN LOS ULTIMOS 12 MESES POR TIPO DE COMPANERO, SEGUN
CARACTERISTICA SELECCIONADA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afos de edad.

Cuadro base: Cuadro 11.21y cuadro 11.22 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica. Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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VIOLENCIA CONTRA
LAS MUJERES, NINAS Y NIROS

a violencia en el Pert es un problema social de graves consecuencias para la salud, la economia y el
desarrollo de los pueblos, se instala de manera silenciosa en numerosas familias y deja sus terribles
secuelas'.

La violencia contra la mujer es cualquier accion o conducta que, basada en su condicion de género, cause
muerte, dafio o sufrimiento fisico, sexual o psicoldgico a la mujer tanto en el ambito publico como en el
privado?®. Esta manifestacion del ejercicio de poder de una persona sobre otra, afecta la salud fisica, sexual
y psicologica de las personas que la sufren, principalmente las mujeres y nifias y nifios.

La Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), selecciona aleatoriamente solo a una de todas
las mujeres en edad fértil (de 15 a 49 afios de edad) listadas en el Cuestionario del Hogar, para aplicarle la
Seccion del Cuestionario Individual; donde se recoge informacion acerca de la violencia familiar, con el fin
de conocer las caracteristicas de este problema. En este mismo moédulo, se incluy6 preguntas relacionadas
a la violencia contra nifias/os de 1 a 5 afios de edad. Cabe resaltar que las preguntas para este modulo se
realizan en completa privacidad, es decir, solo entre la entrevistada y la entrevistadora.

Para efectos de este capitulo y debido a la inmovilizacion social obligatoria debido a la COVID-19, se
redujo la posibilidad de realizar entrevistas presenciales. Condicidbn muy necesaria para asegurar un espacio
de privacidad con una mujer de 15 a 49 afios seleccionada, para aplicar la Seccion 10 del Cuestionario
Individual.

Por ello, se priorizo la entrevista presencial a la telefonica para estos indicadores debido a lo sensible de la
tematicas y metodologia. Cabe sefialar que las entrevistas presenciales fueron aplicadas en el primer y tltimo
trimestre principalmente, debido a la imposibilidad de aplicar este modulo en el periodo mas restrictivo del
aislamiento social obligatorio.

11.1 VIOLENCIA FAMILIAR Y FORMAS

La violencia familiar esta constituida por todos los actos de agresion que se producen en el seno de un
hogar, incluye tanto la violencia contra la mujer como el maltrato infantil y la violencia contra el hombre.

Violencia ejercida alguna vez

Segtin la ENDES 2020, el 54,8% de mujeres fueron victimas de violencia ejercida alguna vez por el
esposo o compaiiero. Con tendencia a ser mayor en las residentes del area urbana (55,3%) en comparacion
con las residentes del area rural (52,3%).

1 Viviano Llave, Teresa. Violencia Familiar en las personas Adultas en el Perd. Lima 2005.
2 Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables. Plan Nacional Contra la Violencia hacia la mujer, 2009-2015. Lima 2009.
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Entre las formas de violencia, destaca la violencia psicologica y/o verbal (50,1%), que es la agresion a
través de palabras, injurias, calumnias, gritos, insultos, desprecios, burlas, ironias, situaciones de control,
humillaciones, amenazas y otras acciones para minar su autoestima; le sigue, la violencia fisica (27,1%),
que es la agresion ejercida mediante golpes, empujones, patadas, abofeteadas, entre otras y finalmente, la
violencia sexual (6,0%), que es el acto de coaccion hacia la mujer a fin de que realice actos sexuales que
ella no aprueba, o la obliga a tener relaciones sexuales.

Asi mismo, cabe destacar que tanto la violencia psicoldgica y/o verbal como la violencia fisica fueron
declaradas en mayor proporcion en el area urbana (50,6% y 27,5%, respectivamente).

GRAFICO N° 11.1
PERU: VIOLENCIA CONTRA LA MUJER DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, EJERCIDA ALGUNA VEZ POR
EL ESPOSO O COMPANERO, SEGUN AREA DE RESIDENCIA , 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 12.1 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

En los ultimos 11 afios, las mujeres alguna vez unidas que declararon haber sufrido alguna vez algin
tipo de violencia por parte del esposo o compatfiero, disminuy6 en 22,1 puntos porcentuales. En el periodo
2015-2020, esta disminucion fue 16,0 puntos porcentuales.

Entre las tres formas de violencia, se observa una tendencia a la disminucion de mujeres victimas
de violencia, siendo la violencia psicoldgica y/o verbal la mas resaltante, disminuyendo 22,9 puntos
porcentuales en los tltimos 11 afios.
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GRAFICO N° 11.2
PERU: EVOLUCION DEL TIPO DE VIOLENCIA CONTRA LA MUJER DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, EJERCIDA ALGUNA VEZ POR EL
ESPOSO O COMPANERO, 2009 - 2020 a/
(Porcentaje)
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Nota:

al: Resultados obtenidos de entrevista presencial.
Cuadro base: Cuadro 12.1A del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Etnicidad y Violencia Psicoldégica y/o Verbal

Las caracteristicas de etnicidad, muestran que, la violencia psicologica y/o verbal, fue mayor en aquellas
mujeres cuya autoidentificacion de origen étnico es con el grupo nativo; es decir: Quechua, Aimara, nativo
de la Amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario (54,0%).

Segtn lengua materna, la violencia psicologica y/o verbal, fue declarada en mayor porcentaje por
aquellas que aprendieron en su nifiez alguna Lengua nativa, es decir: Quechua, Aimara o lengua originaria
de la Selva u otra lengua nativa (55,2%).

GRAFICO N° 11.3
PERU: VIOLENCIA PSICOLOGICA Y/O VERBAL EJERCIDA ALGUNA VEZ POR EL ESPOSO O COMPANERO, SEGUN
AUTOIDENTIFICACION ETNICA Y LENGUA MATERNA, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que han sido seleccionadas para la encuesta.

Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 12.2 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara, nativo de la amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Violencia fisica y/o sexual ejercida contra la mujer en los ultimos 12 meses

En el pais, casi 9 de cada 100 mujeres alguna vez unidas, declararon que fueron victimas de violencia
fisica y/o sexual por parte de su actual o ultimo esposo o compafiero en los 12 meses anteriores a la
encuesta. Entre los tipos de violencia, destaca la violencia fisica con 8,3%; en cambio, la violencia sexual

es menos declarada por las mujeres (2,0%).

La evolucidn de estos tipos de violencia da cuenta que, en los ltimos 11 afios, segtn lo declarado por
las mujeres entrevistadas, ha disminuido (5,4 p.p.).
GRAFICO N°11.4

PERU: EVOLUCION DE LA VIOLENCIA FiSICA Y/O SEXUAL EJERCIDA POR
EL ESPOSO O COMPANERO EN LOS ULTIMOS 12 MESES, 2009-2020

(Porcentaje)
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Nota:

Muijeres de 15 a 49 afios de edad que han sido seleccionadas para la encuesta.

al: Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 12.4A del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

En el afio 2020, seglin nivel educativo, el mayor porcentaje de mujeres que declararon ser victimas de
violencia fisica y/o sexual por parte del actual o ultimo esposo o compaiiero en los ultimos 12 meses anteriores
a la encuesta tenian educacion primaria (9,9%); Sin embargo; los porcentajes son similares al en aquellas
mujeres con solo secundaria (9,8%) o sin nivel educativo (9,6%).

Segun area de residencia, los porcentajes son muy similares para ambas areas: area rural (9,0%) y area
urbana (8,8%).
GRAFICO N° 11.5

PERU: VIOLENCIA FiSICA Y/O SEXUAL EJERCIDA POR EL ESPOSO O COMPANERO EN LOS ULTIMOS 12 MESES,
SEGUN AREA DE RESIDENCIA Y NIVEL DE EDUCACION, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que han sido seleccionadas para la encuesta.

Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 12.4 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Etnicidad y Violencia fisica y/o sexual ejercida en los ultimos 12 meses

La violencia fisica y/o sexual, en los tltimos 12 meses, fue declarada en mayor porcentaje por aquellas
mujeres que se autoidentificaron con el grupo de Origen nativo (9,6%); por el contrario, en menor porcentaje
fue en aquellas mujeres que se autoidentificaron con la etnia Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano
o afrodescendiente (7,4%).

GRAFICO N° 11.6
PERU: VIOLENCIA FiSICA Y/O SEXUAL EJERCIDA POR EL ESPOSO O COMPANERO EN
LOS ULTIMOS 12 MESES, SEGUN AUTOIDENTIFICACION ETNICA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Muijeres de 15 a 49 afios de edad que han sido seleccionadas para la encuesta.

Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 12.4 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua, Aimara,Nativo de la amazonia, perteneciente o parte de otro Pueblo indigena u originario.

2/ Negro, moreno, zambo, mulato, Afroperuano o Afrodescendiente.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

Segun lengua materna, la violencia fisica y/o sexual, en los ultimos 12 meses, fue declarada en mayor
porcentaje entre las mujeres que aprendieron en su nifiez alguna Lengua nativa (10,6%).

GRAFICO N° 11.7
PERU: VIOLENCIA FiSICA Y/O SEXUAL EJERCIDA POR EL ESPOSO O COMPANERO
EN LOS ULTIMOS 12 MESES, SEGUN LENGUA MATERNA, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afos de edad que han sido seleccionadas para la encuesta.

Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 12.4 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la Selva u otra lengua nativa.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Violencia fisica ejercida por el esposo o compaiiero, bajo los efectos de licor/drogas o ambas

E148,5% de las mujeres alguna vez unidas revelaron que alguna vez, su esposo o compaiiero las agredio
fisicamente cuando él se encontraba bajo los efectos de haber consumido licor/drogas o ambas y el 12,9%
fue agredida en los #ltimos 12 meses anteriores a la encuesta bajo esos efectos.

Las mujeres que declararon que alguna vez fueron agredidas por el esposo o compatfiero cuando él estaba
bajo los efectos del licor/ drogas o ambos, generalmente fueron las residentes en el area rural (58,0%) y el
74,8% no tiene nivel educativo.

En cuanto al grupo de mujeres que fueron agredidas en los #ltimos 12 meses por el esposo o compafiero
cuando €l estaba bajo los efectos del licor/ drogas o ambos, fue menor el porcentaje en aquellas pertenecientes
al area urbana (12,1%) y en aquellas con nivel de educacion superior (12,4%) y/o primaria (12,4%).

] ] GRAFICO N°11.8
PERU: VIOLENCIA FiSICA EJERCIDA POR EL ESPOSO O COMPANERO, BAJO LOS EFECTOS DEL
LICOR/IDROGAS O AMBAS, SEGUN AREA DE RESIDENCIA Y NIVEL DE EDUCACION, 2020

(Porcentaje)
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Nota:
Mujeres de 15 a 49 afos de edad que han sido seleccionadas para la ta.

Resultados obtenidos de entrevista presencial.
Cuadro base: Cuadro 12.8 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

11.2  SOLICITUD DE AYUDA Y DENUNCIA DEL MALTRATO

A todas las mujeres que experimentaron violencia fisica por parte del esposo o compaiiero o de alguna
otra persona, se les pregunto6 si pidieron ayuda a alguna persona y/o si acudieron a alguna institucién cuando
fueron maltratadas.
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Bulsqueda de ayuda en personas cercanas

El 42,9% de mujeres declararon que recurrieron a personas cercanas para buscar ayuda cuando
experimentaron violencia fisica por parte del esposo o compaiiero. De ellas, con mayor frecuencia recurrieron
alamadre (39,1%); siguen: amiga(o)/vecina(o) (18,1%), hermana (17,2%) padre (14,0%), hermano (13,3%),
otro pariente de ella (11,1%) y otro pariente del esposo (10,5%), entre otras personas.

GRAFICO N° 11.9
PERU: BUSQUEDA DE AYUDA EN PERSONAS CERCANAS, CUANDO FUERON MALTRATADAS FiSICAMENTE, 2020
(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que han sido seleccionadas para la encuesta.

Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 12.10 y 12.11 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Busqueda de ayuda en alguna institucion

El 26,2% de mujeres declararon que recurrieron a alguna instituciéon para buscar ayuda cuando
experimentaron violencia fisica por parte del esposo o compafiero. De ellas, la concurrencia a la comisaria
represent6 al 83,9%. En porcentajes menores, recurrieron a la Fiscalia (7,8%), a la Defensoria Municipal
— DEMUNA vy al Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables (6,7% y 6,0%, respectivamente), entre
otras instituciones.

o GRAFICO N°11.10 ]
PERU: BUSQUEDA DE AYUDA EN ALGUNA ISTITUCION CUANDO FUERON MALTRATADAS FiSICAMENTE, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Muijeres de 15 a 49 afios de edad que han sido seleccionadas para la encuesta.

Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 12.10 y 12.12 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Razones por las cuales no buscaron ayuda cuando fueron maltratadas fisicamente

A todas las mujeres entrevistadas que fueron victimas de violencia fisica, se les pregunto por la principal
razon por la cual nunca buscaron ayuda; encontrandose que, con mayor frecuencia se refirieron a que No
era necesario (46,4%), que sentian Vergiienza (16,0%) y que No sabian donde ir o no conocen servicios
(11,7%).

Asimismo, el 17,7% menciond tener algiin tipo de miedo; que comprende en mayor porcentaje el miedo
a que le pegaran de nuevo a ella o a sus hijos (8,6%), seguido del miedo de causarle problemas a la persona
que le pegd (6,2%) y el miedo al divorcio o separacion (2,9%).

GRAFICO N° 11.11
PERU: RAZONES PARA NO BUSCAR AYUDA CUANDO FUERON MALTRATADAS FiSICAMENTE, 2020
(Distribucion Porcentual)

Verglienza

No sabe donde ir/
NO CONOCE Servicios

Miedo a que le pegara de
nuevoacellaoa - 8,6

sus hijos
Miedo de causarle un
problema a la persona que le - 6,2
pego
Miedo al divorcio / 29
separacion ’

Otras razones . 2.4

De nada sirve l 2,3

Ella tenia la culpa I 1,8

Cosas de la vida F 1,6
Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que han sido seleccionadas para la encuesta.

Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 12.13 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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11.3 VIOLENCIA EJERCIDA CONTRA NINAS Y NINOS DE 1 A 5 ANOS DE EDAD

El maltrato infantil es cualquier accion u omision no accidental de un adulto a una nifia o nifio, ocasionando
un dafio en su integridad fisica, psicolégica y/o social. Las nifias o nifios generalmente son victimas pasivas
de los adultos, manifestando su victimizacion primaria con ansiedad, angustia, abatimiento, miedo a que se
repita, culpabilidad, etc.?

La Encuesta Demografica y de Salud Familiar también indagd sobre las personas que corrigen en el hogar,
a las nifias y niflos de un afio a mas de edad (nacidos a partir de enero del 2015) que vivan con la MEF y las
formas que utilizan para corregirlos.

Personas que corrigen en el hogar

Entre las personas que corrigen a las nifias y nifios de 1 a 5 afos de edad en el hogar, cuando se portan
mal, no hacen caso o muestran falta de respeto, se aprecia que es la madre quien corrige con mayor frecuencia
(94,2%); le sigue el padre con 63,1%.

Es preciso mencionar que, el 3,2% de mujeres entrevistadas manifestaron que nadie corrige en el hogar
cuando las nifas y/o nifios de 1 a 5 afnos de edad se portan mal, no hacen caso o muestran falta de respeto.

GRAFICO N° 11.12
PERU: PERSONAS QUE CORRIGEN A LAS NINAS Y NINOS DE 1 A 5 ANOS DE EDAD EN EL HOGAR, 2015 Y 2020
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 aios de edad que han sido seleccionadas para la encuesta.

al: Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Se considera a las personas que declararon con mayor frecuencia.

Cuadro base: Cuadro 12.19 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

3 Observatorio de Seguridad y Convivencia Ciudadana, México.
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Principales formas que utilizan el padre y la madre para corregir a sus hijas e hijos de 1 a 5 afios de
edad

Entre las formas para corregir a sus hijas e hijos, tanto el padre como la madre, seglin la respuesta de las
entrevistadas, tienen mayor propension a usar la reprimenda verbal (63,5% y 64,0%, respectivamente); le
sigue, hablar con ¢l o ella y explicar su conducta; 39,0% en el padre y 38,4% en la madre.

Los resultados también muestran que, la madre es principalmente, la mayor ejecutora de otras formas de
castigo, como prohibirles algo que les gusta (36,9%), palmadas (23,0%) y golpes o castigos fisicos (9,0%)
frente a los porcentajes observados en el padre (33,0%, 13,5% y 8,2%, respectivamente).

GRAFICO N° 11.13
PERU: PRINCIPALES FORMAS QUE UTILIZAN EL PADRE Y LA MADRE CUANDO CORRIGEN A
SUS HIJAS/OS DE 1 A 5 ANOS DE EDAD, 2020

(Porcentaje)
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Nota:

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que han sido seleccionadas para la encuesta.

Resultados obtenidos de entrevista presencial.

Cuadro base: Cuadro 12.20 y 12.21 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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INDICADORES: OBJETIVOS DE
DESARROLLO SOSTENIBLE

1 Estado peruano ha reforzado sus compromisos, incorporando los Objetivos de Desarrollo Sostenible

en las principales politicas y estrategias nacionales de desarrollo. Por ello, la Encuesta Demografica

y de Salud Familiar da cuenta de importantes progresos en varios indicadores, en el descenso de la
desnutricion crénica que a menudo es “invisible” e imperceptible para las personas que la padecen, lo cual
limita su potencial de desarrollo fisico e intelectual y a la vez restringe su capacidad de aprender y trabajar
en la adultez.

Otro avance se presentd en el mejoramiento de la salud materna, a través del aumento de los partos
atendidos por personal de salud capacitado, es decir, que las mujeres que dieron a luz recibieron servicios
médico-obstétricos de calidad, y otros servicios de proteccion social que pudieran contribuir a un embarazo
sano.

Acerca de la meta de los ODS relacionada con el acceso universal a la salud sexual y reproductiva para
el ano 2030, aunque el uso de métodos modernos de planificacion familiar se estd incrementando, aun es
necesario mayor acceso a los servicios de informacion y planificacion familiar, especialmente en los grupos
jovenes, para prevenir los embarazos en adolescentes, asi como para evitar las ITS y el VIH SIDA.

En relacion con la violencia familiar, se asumi6 reducir significativamente todas las formas de violencia,
eliminar todas las practicas nocivas como la union precoz, fortalecer la prevencion y el tratamiento del abuso
de sustancias adictivas como el consumo nocivo de alcohol y el control del tabaco.

12.1 NUTRICION DE LAS NINAS Y NINOS

La salud de la poblacion infantil constituye un componente basico del desarrollo humano y de la sociedad.
Conocer las consecuencias de la desnutricion en nifias y nifios es nuestro compromiso, para lograr las metas

de los ODS, entre los afios 2015 y 2030.

La Encuesta Demografica y de Salud Familiar brinda informacion sobre la desnutricion croénica por el
indicador antropométrico talla para la edad, y la desnutricién aguda por el indicador peso para la talla. En
ambos casos, la clasificacion del estado nutricional ha sido hecha con el patron de referencia OMS, con el fin
de tener informacion comparable con los resultados presentados en los informes anteriores de las encuestas.

Desnutricion cronica

En el afio 2020, el 12,1% de las nifias y nifios menores de cinco afos de edad padecia de desnutricion
cronica, es decir, presentaron retardo en el crecimiento de la talla para la edad. Con respecto al 2019 no hubo
variacion, representando un desafio para cumplir la meta de poner fin a todas las formas de malnutricion.

275
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Entre los afos 2010 y 2020, el porcentaje de menores con déficit alimenticio se redujo en 11,1 puntos
porcentuales, como consecuencia de las intervenciones entre sectores y niveles de gobierno y de la aplicacion
del Programa Articulado Nutricional (PAN). En los ultimos 5 afios la desnutricion cronica de nifias y nifios
menores de 5 afios de edad, disminuyod en 2,3 puntos porcentuales, en mayor porcentaje en los nifios (2,4
p.p) que en las nifias (2,3 p.p).

GRAFICO N° 12.1
PERU: DESNUTRICION CRONICA ENTRE LAS NINAS Y NINOS MENORES DE 5 ANOS, SEGUN SEXO, 2010-2020
(Porcentaje)
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Nota:

Las mediciones antropométricas se realizaron en simultdneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos. Reiniciandose en forma progresiva en Lima desde julio, en
siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre. Implementandose en esta etapa una estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de los
meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones que no se pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

La inmovilizacion social obligatoria por la COVID-19 limitd el acceso a la totalidad de las viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion de las mediciones (pruebas). Se aplicd un
modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.

Cuadro base: Cuadro 13.1 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Seglin el area de residencia, en los ultimos 5 afios el porcentaje en nifias y nifios con retraso en el
crecimiento se redujo 2,9 puntos porcentuales en el area rural y en el area urbana 2,0 puntos porcentuales.

GRAFICO N° 12.2
PERU: DESNUTRICION CRONICA ENTRE LAS NINAS Y NINOS MENORES DE 5 ANOS, SEGUN AREA DE
RESIDENCIA, 2010-2020
(Porcentaje)
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Nota:

Las mediciones antropométricas se realizaron en simultdneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos. Reiniciandose en forma progresiva en Lima desde julio, en
siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre. Implementandose en esta etapa una estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de los
meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones que no se pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

La inmovilizacion social obligatoria por la COVID-19 limitd el acceso a la totalidad de las viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion de las mediciones (pruebas). Se aplicd un
modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.

Cuadro base: Cuadro 13.1 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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El nivel de educacion de la madre, permite advertir que, entre los menores de cinco afios de edad cuyas
madres no tienen nivel educativo, ha disminuido de 55,2% en el 2010 a 31,9% en el afio 2020. Cabe destacar,
que, a pesar del descenso en este grupo, atin el nivel del indicador es elevado, lo que representa mayor reto
para la erradicacion de la desnutricion infantil.

Asi mismo, en los ultimos 5 afios, la desnutricion cronica de nifias y nifios menores de 5 afios de edad,
ha disminuido en mayores porcentajes en aquellas/os de madres que tienen nivel de Primaria o menos (2,5
y 4,0 p.p respectivamente), en comparacion a las de madres que han alcanzado Secundaria y Superior (0,6
y 0,8 p.p respectivamente).

GRAFICO N° 12.3
PERU: DESNUTRICION CRONICA ENTRE LAS NINAS Y NINOS MENORES DE 5 ANOS, SEGUN NIVEL DE
EDUCACION DE LA MADRE, 2010-2020
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Nota:

Para las mujeres que no fuero entrevistadas, la informacion fue tomada del Cuestionario de Hogar. Excluye nifias y nifios cuyas madres no fueron listadas en el cuestionario de hogar.
Las mediciones antropométricas se realizaron en simultdneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos. Reiniciandose en forma progresiva en Lima desde julio, en
siete departamentos desde septiembre y en la totalidad de departamentos desde octubre. Implementandose en esta etapa una estrategia de recuperacion de pruebas biomédicas de los
meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones que no se pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio.

La inmovilizacién social obligatoria por la COVID-19 limité el acceso a la totalidad de las viviendas y el desfase en el periodo de ejecucion de las mediciones (pruebas). Se aplicé un
modelo estadistico para corregir posibles sesgos de no respuesta y de errores no muestrales.

Cuadro base: Cuadro 13.1 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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12.2 MORTALIDAD MATERNA Y ATENCION DEL PARTO

La estimacion de mujeres que pierden la vida debido a complicaciones durante el embarazo, parto o
dentro de los 42 dias después del parto, disminuy6 en un 64,9%, entre los periodos 1990-1996 y 2004-2010,
al pasar de 265 a 93 muertes maternas por cada 100 mil nacimientos; cifra algo distante de la meta para el
aflo 2030 (70 defunciones por cada 100 000 nacidos vivos).

Mejorar la salud materna es fundamental para tratar algunas causas subyacentes de la mortalidad materna;
la cual a nivel mundial constituye un problema de salud publica, pues representa un importante indicador
de desarrollo humano para los paises.

En esta perspectiva, el reducir la mortalidad materna a menos de 70 por cada 100 000 nacidos vivos
es uno de los principales Objetivos de Desarrollo Sostenible, debido a la incidencia de muertes maternas
ocasionadas por complicaciones del embarazo, parto o postparto. Por esta razon, se monitorea el avance de
los resultados obtenidos en la Encuesta Demografica y de Salud Familiar, como consecuencia de politicas
y estrategias nacionales de desarrollo.

Mortalidad materna

Asimismo, se estima que la mortalidad materna se redujo en un 49,7% entre los afios 1994-2000 y
2004-2010 al pasar de 185 a 93 muertes maternas por cada 100 000 nacidos vivos, respectivamente, estos
resultados muestran un descenso continuo a favor de la salud materna.

GRAFICO N° 12.4
PERU:INDICE DE MORTALIDAD MATERNA, 1990 - 2020
(Por cada 100 000 nacidos vivos)
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar

Partos con asistencia de personal de salud calificado

A pesar de las mejoras significativas de la salud materna durante los ultimos afios, todavia se encuentran
grandes desigualdades por lugar de residencia y nivel de educacion, sobre todo entre las mujeres que viven
en la region de la Selva y en el area rural. La atencion calificada en el parto hace la diferencia entre la vida
y la muerte. Es por ello, que las politicas de calidad de los servicios de salud materna son importantes para
la garantia de la salud y la vida de las mujeres gestantes.
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La Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2020 sefialo que el 95,7% de partos fueron asistidos por
personal de salud calificado, es decir, por un médico, obstetra o enfermera; cobertura que increment6 sobre
el 11,9% en los ultimos 10 afios. Esta tendencia refleja un mayor acceso de la atencién en el parto por un
profesional de la salud; asi como un acercamiento a la meta de los Objetivos de Desarrollo Sostenible,
relativos a la mortalidad materna.

Segun area de residencia, en los Gltimos 10 afios el porcentaje de partos atendidos por profesional de salud
calificado increment6 principalmente en el area rural al pasar de 63,7% en el 2010 a 85,6% para el 2020.

GRAFICO N° 12.5
PERU: PARTOS CON ASISTENCIA DE PERSONAL DE SALUD CALIFICADO, SEGUN AREA DE RESIDENCIA,
2010-2020
(Porcentaje)
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Se incluyen todos los nacimientos, de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, en el periodo de 0 - 59 meses antes de la entrevista. Si la mujer mencioné més de una persona, solo se
considera la mas capacitada (médico,obstetra o enfermera).

Cuadro base: cuadro 13.2 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Nota:

Las encuestas realizadas en los afios 2010 y 2020, mostraron una tendencia al incremento progresivo de
partos atendidos por personal calificado, en cada una de las regiones naturales. Entre los afios 2015 al 2020,
las regiones naturales mas beneficiadas con la atencion recibida durante el parto fueron la Sierra (89,2% a
94,2%) y Selva (76,3% a 86,6%), con 5,0 y 10,3 puntos porcentuales, respectivamente.
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GRAFICO N° 12.6
PERU: PARTOS CON ASISTENCIA DE PERSONAL DE SALUD CALIFICADO, SEGUN REGION NATURAL, 2010-2020
(Porcentaje)
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Nota:

Se incluyen todos los nacimientos, de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, en el periodo de 0 - 59 meses antes de la entrevista. Si la mujer menciond
mas de una persona, solo se considera la mas capacitada (médico,obstetra o enfermera).

Cuadro base: cuadro 13.2 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.
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Se lograron avances en cada uno de los niveles de educacion de las mujeres que dieron a luz y que
fueron atendidas por profesional de la salud calificado; siendo mayor el incremento en aquellas mujeres
que alcanzaron el nivel primario.

Sin embargo, a pesar del aumento de partos atendidos por profesionales de la salud, las mujeres sin
educacion (80,0%) presentan los menores porcentajes con respecto a los otros niveles de educacion.

GRAFICO N° 12.7
PERU: PARTOS CON ASISTENCIA DE PERSONAL DE SALUD CALIFICADO, SEGUN NIVEL DE EDUCACION, 2010-2020
(Porcentaje)
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Nota:

Se incluyen todos los nacimientos, de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, en el periodo de 0 - 59 meses antes de la entrevista. Si la mujer mencioné mas de una persona, solo se
considera la mas capacitada (médico,obstetra o enfermera).

Cuadro base: cuadro 13.2 del Informe principal de la ENDES 2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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12.3 PREVALENCIA DE USO ACTUAL DE ANTICONCEPTIVOS

Una de las metas de los ODS para el 2030 es lograr el acceso universal a los servicios de salud sexual y
reproductiva, en lo cual es importante el uso de anticonceptivos y la satisfaccion de la demanda por servicios
especificos.

Uso actual de métodos anticonceptivos modernos

El uso de métodos anticonceptivos modernos en las mujeres en edades fértiles que son casadas o
convivientes (actualmente unidas) presenta una tendencia ascendente de 22,2 puntos porcentuales en los
ultimos 28 afios. Pero en los ultimos 5 afios, se ha incrementado en 1,7 puntos porcentuales.

Segun area de residencia, el uso de métodos modernos, que en los tltimos 28 afios se incrementd en el
area urbana en 17,4 puntos porcentuales y en el area rural en 33,2 puntos porcentuales; en los ultimos 5
afos, se increment6 en el area urbana 2,0 puntos porcentuales y en el area rural 1,1 puntos porcentuales. En
ambos casos, el acceso universal aun esta distante.

GRAFICO N° 12.8
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE PRACTICAN LA PLANIFICACION FAMILIAR CON METODOS
MODERNOS, SEGUN AREA DE RESIDENCIA, 1991-1992, 1996, 2000, 2011-2020
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Nota:
Cuadro base: cuadro 13.3 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Segun nivel de educacion, el mayor incremento en el uso de métodos anticonceptivos modernos hace
28 afos, fue en las mujeres en edad fértil sin nivel de educacion (25,3 puntos porcentuales) seguido de las
mujeres con nivel educativo primaria (22,9 puntos porcentuales). En los ultimos 5 anos (del 2015 al 2020)
el mayor incremento en el uso de métodos modernos, ha sido en las mujeres con nivel educativo superior
(1,8 puntos porcentuales) y secundaria (1,6 puntos porcentuales).
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] GRAFICO N° 12.9 ] ]
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE PRACTICAN LA PLANIFICACION FAMILIAR CON METODOS
MODERNOS, SEGUN NIVEL DE EDUCACION, 1991-1992, 1996, 2000, 2011-2020
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Nota:
Cuadro base: cuadro 13.3 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.

Fecundidad de las mujeres de 15 a 19 afios de edad

Anivel nacional, los resultados de la Encuesta Demografica y de Salud Familiar, mostraron que la tasa
de fecundidad adolescente para el 2020 fue de 39 nacimientos por cada 1 000 mujeres de 15 a 19 afos de
edad. Esta situacion refleja la necesidad de fortalecer el acceso universal a la salud reproductiva, y ademas
muestra la vulnerabilidad de la poblacion femenina adolescente.

Entre los afos 2014-2015 y 2020, esta pasé de 65 a 39 nacimientos por cada 1 000 adolescentes,
disminuyendo en 40,0%.
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La tasa de fecundidad adolescente fue mas alta en el area rural 69 nacimientos que en el area urbana
32 nacimientos por cada 1 000 adolescentes de 15 a 19 afios de edad. A pesar de los esfuerzos realizados
para cumplir con la meta de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, ain se mantienen las brechas al interior
del pais, que se expresa en 37 nacimientos mas en el area rural que en el area urbana.

GRAFICO N° 12.10
PERU: TASA DE FECUNDIDAD 1/ ADOLESCENTE DE 15 A 19 ANOS DE EDAD, SEGUN AREA DE RESIDENCIA,
1991-1992, 1996, 2000, 2011, 2014-2015, 2015-2016, 2016-2017, 2017-2018 Y 2020
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Nota:

Cuadro base: cuadro 13.4 del Informe principal de la ENDES 2020.

1/ Por Cada 1000 adolescentes de 15 a 19 afios de edad.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

12.4 UNION PRECOZ

El matrimonio antes de los 18 afios es una violacion fundamental de los derechos humanos. El matrimonio
infantil a menudo compromete el desarrollo de una nifia al resultar en un embarazo precoz y un aislamiento
social, limitacion de oportunidades en el ascenso profesional y a exponerla con mayor riesgo a la violencia
de pareja.

Union antes de cumplir los 15 y 18 afios de edad

La Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2020 mostr6 que el 2,0% de mujeres entre 20 y 24 afios

estaban casadas o en convivencia antes de cumplir los 15 afos y el 14,1 % antes de cumplir los 18 afios de
edad.

Al analizar las estimaciones de las encuestas anteriores se observa, que, a nivel nacional, el porcentaje
de mujeres casadas o convivientes, antes de cumplir los 15 afios disminuy6 al pasar de 3,4% a 2,0% entre
el periodo 2009 y 2020.

Entre los afios 2010 y 2012, las mujeres que tenian este tipo de relacion, antes de cumplir los 18 afios
disminuy6 en 1,0 puntos porcentuales y en el periodo 2015 y 2020 en 7,4 puntos porcentuales al pasar de
21,5% a 14,1%.
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GRAFICO N° 12.11
PERU: MUJERES ENTRE 20 Y 24 ANOS QUE ESTABAN CASADAS O CONVIVIENDO ANTES DE CUMPLIR
LOS 15 ANOS Y 18 ANOS, 2009-2020
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Nota:

La edad a la primera unién se define como la edad cuando comenzé a vivir con su primer esposo 0 compariero.
Cuadro base: cuadro 5.7 de los Informse principales de la ENDES 2009-2020.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

12.5 VIOLENCIA FiSICA Y/O SEXUAL

La Declaracion de las Naciones Unidas define la violencia contra la mujer “como todo acto de violencia
basado en el género, que tiene como resultado posible o real un dafo fisico, sexual o psicoldgico, incluidas
las amenazas, la coercidn o la privacion arbitraria de la libertad, ya sea que ocurra en la vida publica o en
la privada”.

Los Objetivos del Desarrollo Sostenible con la finalidad de eliminar todas las formas de violencia plante6
los siguientes indicadores para su medicion: mujeres que han sufrido violencia fisica, sexual o psicoldgica;
mujeres que han sufrido violencia sexual infligida por otra persona que no sea un compafiero intimo;
proporcion de personas victimas de violencia fisica o acoso sexual y poblacion sometida a violencia fisica,
psicoldgica o sexual.

Mujeres que han sufrido violencia fisica y sexual

La Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2020 sefial6 que el 8,8% de mujeres entre 15 y 49 afios de
edad sufrieron violencia fisica y sexual en los ultimos 12 meses por parte del esposo o conviviente.

Entre los afios 2015 y 2020, la violencia fisica y sexual se redujo en 2,9 puntos porcentuales al pasar
de 11,7% a 8,8%. Segun area de residencia, la mayor reduccion de violencia en mujeres en edad fértil se
present6 en el area urbana (3,1 puntos porcentuales) al pasar de 11,9% a 8,8%.
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GRAFICO N° 12.12
PERU: MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE HAN SUFRIDO VIOLENCIA FiSICA Y SEXUAL, EJERCIDA POR
EL ESPOSO O COMPANERO EN LOS ULTIMOS 12 MESES ANTERIORES A LA ENCUESTA, SEGUN AREA DE
RESIDENCIA 2011-2020
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Nota:
Cuadro base: cuadro 13.5 del Informe principal de la ENDES 2019.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

12.6 CONSUMO DE ALCOHOL Y TABACO

Trastornos por uso de sustancias, ocurren cuando el uso recurrente de alcohol y / o drogas causa deficiencias
funcionales significativas, como problemas de salud, discapacidad y falta de principales responsabilidades
en el trabajo, la escuela o el hogar.

Reconociendo que la propagacion del tabaquismo y el consumo de alcohol es un problema mundial con
graves consecuencias para la salud ptblica, otra meta de los Objetivos del Desarrollo Sostenible, constituye
haber detenido y comenzando a reducir, para el afio 2030, el abuso de sustancias adictivas.

Personas con trastorno por consumo de alcohol

De acuerdo a los resultados de la ENDES, el porcentaje de las personas de 15 afios y mas de edad con
trastornos de conducta por consumo de alcohol pasé de 5,4% en el afio 2014 a 3,7% en el 2020.

Como se observa, los hombres presentan el mayor porcentaje de trastorno por consumo de alcohol que
las mujeres (5,2 puntos porcentuales mas).
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GRAFICO N° 12.13
PERU: PERSONAS DE 15 Y MAS ANOS DE EDAD CON TRASTORNO POR CONSUMO DE ALCOHOL EN LOS
ULTIMOS 12 MESES, SEGUN SEXO, 2014-2020
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Nota:
Cuadro base: cuadro 13.8 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Seglin region natural, la Costa (3,9%) presenta mayor porcentaje de personas con trastorno por consumo
de alcohol, mientras en la Sierra y Selva los porcentajes se reducen a 2,7% y 2,8%, respectivamente.

GRAFICO N° 12.14
PERU: PERSONAS DE 15 Y MAS ANOS DE EDAD CON TRASTORNO POR CONSUMO DE ALCOHOL
EN LOS ULTIMOS 12 MESES, SEGUN REGION NATURAL, 2014-2020
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Nota:
Cuadro base: cuadro 13.8 del Informe principal de la ENDES 2020.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Personas que fuman diariamente cigarrillos

Anivel nacional, los resultados de la Encuesta Demografica y de Salud Familiar, mostraron que el porcentaje
de personas que fuman cigarrillos diariamente fue de 1,2%, valor que no ha variado significativamente desde
el ano 2014.

El consumo diario de cigarrillos en los hombres fue 2,2%; prevalencia notablemente mayor en comparacion
con las mujeres (0,3%).
] ~_ GRAFICON°12.15
PERU: PERSONAS DE 15 Y MAS ANOS DE EDAD QUE FUMAN DIARIAMENTE CIGARRILLOS,

SEGUN SEXO, 2014-2020
(Porcentaje)
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Nota:

Cuadro base: cuadro 13.9 del Informe principal de la ENDES 2020.

() Comprende a estimadores con coeficiente de variacion mayor a 15% considerados como referenciales.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Seglin region natural, en el afio 2020 la Costa y la Selva presentaron mayores porcentajes de personas
que fuman diariamente cigarrillos; 1,6% y 1,8%, respectivamente.

GRAFICO N° 12.16
PERU: PERSONAS DE 15 Y MAS ANOS DE EDAD QUE FUMAN DIARIAMENTE CIGARRILLOS, SEGUN REGION
NATURAL, 2014-2020
(Porcentaje)

t t
| |
24 21 21 21 20 19 44 | ! 24 24 19 20 18 18

l..l .-!80v60,40,70,7o,70,7i 18 18

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 - 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Nota:

Cuadro base: cuadro 13.9 del Informe principal de la ENDES 2020.

() Comprende a estimadores con coeficiente de variacion mayor a 15% considerados como referenciales.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.



APENDICE A

DISENO Y COBERTURA
DE LA MUESTRA







SRS -

DISENO Y COBERTURA
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A.1 INTRODUCCION

El Instituto Nacional de Estadistica e Informatica, desde 1986 a la fecha, viene realizando cuatro Encuestas
Demograficas y de Salud Familiar de periodicidad quinquenal: ENDES I, en 1986; ENDES II, en 1991-92;
ENDES III, en 1996 y ENDES 1V, en el 2000; y, desde octubre del 2003 hasta el 2008, cinco operativos de
periodicidad anual como ENDES Continua para atender la necesidad de informacion que apoyara el monitoreo
y evaluacion a nivel nacional de los indicadores de productos y resultados intermedios de los programas y
proyectos de poblacion y salud; y, por agregacion de muestra de al menos tres afios de estimaciones a nivel
regional para indicadores de producto y resultados intermedios.

A fin de proveer informacion que permita estimar de manera oportuna y confiable los indicadores
identificados en los Programas Presupuestales se desarrollo tres Muestras Maestras para los periodos
2009-2011, 2012-2014 y 2015-2017, operativos de periodicidad anual que ofrecen estimaciones a nivel
departamental. Ante la culminacion de este Gltimo disefio, para el periodo 2018 a 2020, se continua ejecutando
el nuevo disefio muestral del periodo 2015-2017. Esta es una muestra maestra probabilistica donde se aplico el
muestreo equilibrado. A este tipo de muestreo se le conoce también como el método del cubo, el cual permite
obtener muestras con estimaciones de totales aproximadamente iguales a las caracteristicas de la poblacion
objetivo de la encuesta y replica la estructura poblacional dentro de la muestra seleccionada considerando
los grupos de edad, sexo y otras variables de equilibrio, que fue seleccionada en dos etapas: la seleccion de
conglomerados en la primera etapa y la seleccion de viviendas en la segunda etapa.

Para el afio 2020 se ha determinado 3 254 conglomerados, distribuidos proporcionalmente en el area
urbana y rural de cada departamento, de los cuales se ejecutaron todos los conglomerados programados de
la muestra. El nimero de conglomerados por departamento fue alrededor de 117 a 130, con la excepcion de
Lima Metropolitana en donde se seleccionaron 340 conglomerados.

El presente afio, en el marco del Decreto Supremo N° 044-2020-PCM que declara en Estado de
Emergencia Nacional por las graves circunstancias que afectan la vida de la Nacién a consecuencia del
brote del COVID-19, se decretd el aislamiento social obligatorio a partir del 16 de marzo, medida que
fue ampliandose. El Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI), en estricto cumplimiento de
lo decretado por el Gobierno, suspendié desde esa fecha toda actividad presencial, entre ellas el operativo
de campo de la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES). En ese contexto, la ENDES con el
objetivo de garantizar la entrega de informacion de las principales caracteristicas demograficas y el estado
de salud de las madres y niflos menores de cinco afios del pais y con la finalidad de satisfacer la demanda
de informacion programada en el presente afio, reinicio la recoleccion de datos no presencial mediante
“entrevistas por teléfono”. Para tal fin se priorizaron las variables a investigarse, centrandose en el objetivo
principal de la encuesta. El cese gradual de las restricciones a la movilidad de las personas permitio retomar
paulatinamente los levantamientos presenciales de las encuestas de hogares. Con respeto a las mediciones
antropométricas se realizaron en simultaneo en los meses de enero a marzo en todos los departamentos.
Reiniciandose en forma progresiva en Lima desde julio, en siete departamentos desde septiembre y en la
totalidad de departamentos desde octubre. Implementandose en esta etapa una estrategia de recuperacion de
pruebas biomédicas de los meses de julio a setiembre, a fin de ampliar la cobertura de las mediciones que no
se pudieron ejecutar durante el aislamiento social obligatorio. Ademas, se sobremuestrearon mas viviendas
en algunos conglomerados a nivel nacional de los meses de setiembre a diciembre.
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La muestra total permite solidas estimaciones de indicadores para los hogares con nifios/ nifias menores
de 5 afios y para las mujeres entre 12-49 afos para un nimero de variables importantes a nivel anual, en
cada uno de los 24 departamentos, la Provincia Constitucional del Callao y region natural del pais (Costa,
Sierra, Selva).

El ntiimero de viviendas fue 37 390 de las cuales 35 847 fueron entrevistadas. En estas viviendas, se
encontraron un total de 37 895 mujeres elegibles de 12 a 49afios de edad, de las cuales se obtuvo un total
de 35 430 entrevistas completas. La muestra seleccionada representa la totalidad de la poblacion del pais.

A.2 DISENO Y SELECCION DE LA MUESTRA
Marco Muestral

Dado que el disefio para la Encuesta ENDES Continua 2018 - 2020 es bietapica, se utiliza un marco
muestral en cada una de las etapas de la seleccion de las unidades de muestreo.

Para la primera etapa: seleccion de UPM (conglomerados), se utiliza la informacion de los Censos
Nacionales XI de Poblacion y VI de Vivienda del afio 2007, la Actualizacion SISFOH 2012-2013 y los
Censos Nacionales XII de Poblacion y VII de Vivienda del afio 2017 (CPV 2017).

Para la segunda etapa: seleccion de USM (viviendas), se utiliza el marco muestral proveniente de la
actualizacion cartografica y registro de edificios y viviendas realizada previamente a las entrevistas, con el
objetivo de identificar y registrar cambios en las areas seleccionadas. Producto de este proceso se obtiene
un registro actualizado de viviendas y sus residentes habituales con datos de edad y sexo al momento
del registro en el area de trabajo, el cual constituye el marco de muestreo para la seleccion de viviendas.

En la practica, se debe considerar periddicamente un proceso de actualizacion debido a que con el
transcurso del tiempo el nimero de viviendas contenidas en cada una de las areas puede cambiar. Este sistema
de actualizacion permite incorporar periddicamente al marco de muestreo en la segunda etapa las nuevas
viviendas que aparecen en el proceso de expansion urbana y asignarle una probabilidad no nula (mayor a
cero) de pertenecer a la muestra. Debido a la pandemia se realizé hasta la muestra de enero a abril, de mayo
a diciembre se ejecuto la seleccion de viviendas con el registro de viviendas realizado en el 2019.

Muestra Panel con rotacion de conglomerados

La Muestra Panel para la ENDES 2018 - 2020 es de conglomerados, a diferencia de otros estudios de
encuestas llamadas paneles clasicos, que tienen una muestra permanente de personas que responden a un
cuestionario en periodos de tiempos fijos, lo que permite seguir la evolucion de los indicadores en el tiempo.
Entre las ventajas de esta aplicacion se puede enumerar las siguientes:

* Posibilidad de estimar cambios (entre los conglomerados paneles de la encuesta) con mayor precision,
utilizando la correlacion entre muestras paneles.

* Facilita el trabajo de campo, ya sea para la ubicacion del conglomerado, o busqueda de hogares.

» Reduccion de esfuerzos con relacion a los trabajos de actualizacion cartografica y registro de viviendas.

* Mayor tiempo destinado a la supervision del recojo de la informacion.

Para el 2020 el esquema de rotacion adoptado para la encuesta era del 50% de la muestra por afio. Es
decir, el 50% de la muestra sale cada afio, y el mismo porcentaje de la muestra entra cada afio. En el disefio
muestral para el afio 2020 se defini6 que se iba a mantener el 50% de la muestra seleccionada del marco
SISFOH y el otro 50% seria muestra seleccionada del marco CPV 2017 en cada mes de trabajo. Pero debido
a la pandemia mundial solo se pudo realizar la rotacion de la muestra hasta el mes de abril, a partir del mes
de mayo a diciembre la muestra seleccionada de conglomerados se mantiene del marco SISFOH siendo
panel con los afios 2018 y 2019. En consecuencia, el 83.4% de la muestra de conglomerados se mantiene
del marco SISFOH siendo panel con los afios 2018 y 2019 y el 16.6% de la muestra de conglomerados se
completd con una muestra seleccionada del marco CPV 2017.
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En encuestas bietapicas de hogares, donde las unidades de muestreo son viviendas, es mas natural
realizar la rotacion al nivel de las unidades primarias de muestreo (conglomerados). En cada afio un grupo
de conglomerados sale de la muestra, y otro grupo entra.

Para ilustrar mas facilmente el esquema de rotacion establecido, veamos el siguiente esquema:

FIGURA N°
PERU: ESQUEMA DE ROTACION DE LAS SUBMUESTRAS DE CONGLOMERADOS DE LA MUESTRA MAESTRA,
ENDES 2018-2020

DISTRIBUCION MENSUAL DE SUBMUESTRAS ENDES

Afio
2019

-

2018
Enero a b | b c| En el 2020, de
—— enero a abril la
P gg muestra fue:
2 | alb _ 50% SISFOH (b)
: - Lblc 50% CPV2017 (c)
e b
lalb] pebidos I
Julie | a | b | gg pandemia
COVID19, a
. Aaesto alb gg partir de mayo
E Falanti Iill‘ 2020 la muestra
E octubre alb es 100% SISFOH
Diciembre a b gg

Donde: Submuestras
D Submuestras

Area Urbana, las unidades de muestreo son:

50% c/u) provenientesdel marco SISFOH.

—_—

50% c/u) provenientesdel marco CPV2017.

» La Unidad Primaria de Muestreo (UPM), representada por el conglomerado el cual es el area geografica
conformada por una o varias manzanas que en conjunto tienen 140 viviendas particulares, en promedio.

» La Unidad Secundaria de Muestreo (USM), es la vivienda particular que integra la UPM seleccionada.

Area Rural, las unidades de muestreo son:

» La Unidad Primaria de Muestreo (UPM), es de dos tipos:

o El conglomerado el cual esta conformado por una o varias manzanas que en conjunto tienen 140 viviendas
particulares, en promedio,

o EIAER (area de empadronamiento rural) el cual esta conformado por uno o varios centros poblados rurales
que en conjunto tienen 140 viviendas particulares (por lo general dispersas en la extension territorial).

» La Unidad Secundaria de Muestreo (USM), es la vivienda particular que integra la UPM (AER seleccionado).
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Composicion de la Muestra

El tamano de muestra para el periodo 2018-2020, se estimd a partir de los resultados de la ENDES
2015-2017, y los lineamientos que establece un nuevo disefio de muestreo. Debido a que la ENDES tiene
como compromiso estudiar y dar resultados para varias poblaciones objeto de estudio, fue necesario calcular
los tamafios de muestra para los indicadores de cada poblacion en forma diferenciada para estimar ciertos
parametros del disefo. Por ello, se ha estimado un total de 37 390 viviendas a ser seleccionadas para obtener
el nimero antes mencionado de entrevistas completas. Ver cuadro A.1.

Seleccion de la Muestra
La muestra resultante de la ENDES 2020 se obtuvo en dos etapas:

La primera etapa, consiste en la seleccion sistematica de las UPM (conglomerados) con probabilidad
proporcional a su tamafo y de tipo equilibrado. Cada UPM tiene un tamafio promedio de 140 viviendas
particulares. Inmediatamente después de la primera etapa de seleccion, se implement6 la actualizacion y
registro exhaustivo de viviendas en las areas seleccionadas.

Cuadro A.1
Perd: Numero de conglomerados urbanos y rurales, segun Departamento, 2020
Numero de Numero de conglomerados seleccionados

Departamento viviendas

seleccionadas Total Sede Resto Urbano Rural
Amazonas 1523 119 14 43 62
Ancash 1319 110 52 18 40
Apurimac 1361 105 18 29 58
Arequipa 1318 124 87 25 12
Ayacucho 1516 125 40 35 50
Cajamarca 1395 105 16 23 66
Prov. Const. del Callao 1337 130 130 0 0
Cusco 1310 107 36 25 46
Huancavelica 1436 105 14 16 75
Huanuco 1529 118 28 26 64
Ica 1318 125 34 81 10
Junin 1320 114 34 48 32
La Libertad 1322 118 54 40 24
Lambayeque 1323 122 56 50 16
Lima Metropolitana 1/ 3518 340 340 0 0
Departamento de Lima 2/ 1315 117 0 91 26
Loreto 1333 114 55 27 32
Madre De Dios 1325 117 70 21 26
Moquegua 1311 121 51 52 18
Pasco 1325 113 33 46 34
Piura 1320 119 30 67 22
Puno 1335 105 11 41 53
San Martin 1322 114 33 49 32
Tacna 1309 123 104 5 14
Tumbes 1322 125 57 58 10
Ucayali 1328 119 82 15 22
Total 37390 3254 1479 931 844

Nota:

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana. Segin Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete, Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 27783.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Proceso de seleccion de los conglomerados:

Se calcularon los totales de las variables de equilibrio a nivel conglomerado y para el subestrato.

El nimero de conglomerados a ser seleccionados en cada departamento fue calculado como la division
del tamafio de muestra esperado en el departamento entre el tamafio promedio de muestra esperado dentro
del conglomerado.

El total de muestra estimado en cada departamento fue distribuido de manera proporcional entre sus
subestratos (sede, resto urbano y rural) de acuerdo con la poblacion censal, y también dentro de cada
subestrato, los conglomerados fueron ordenados de acuerdo con la continuidad geografica en serpentin.

Para cada subestrato, se elaboro6 una lista de conglomerados con sus correspondientes totales de poblacion
(viviendas) y también de sus respectivos acumulados parciales de poblacion.

En cada subestrato, se realizo la seleccion (sistematica y con probabilidad proporcional a su tamafio
poblacional) del nimero de conglomerados requeridos para la ENDES Continua, digamos , en el total
de ellos de dicho subestrato.

La probabilidad de seleccion de un conglomerado en el interior de cada estrato es:

P{U }_ r]rh Mrhi
hiJ ™
IVIrh
Donde:
Urhi :  Eli-ésimo conglomerado, en el h-ésimo estrato, en el r-ésimo region.
n., : Nuamerodeconglomerados a seleccionar, en el h-€simo estrato, en el r-€simo region.

~ Numero de viviendas en el i-ésimo conglomerado, en el h-ésimo estrato, en el
i " r-ésimo region.

M_ : Total de viviendas en el h-ésimo estrato, en el r-ésimo region.

Se generaron 50 muestras equilibradas para cada uno de los 250 estratos. Esta ultima cifra se obtiene
combinando los 26 departamentos, los 3 dominios y los 6 estratos sociodemograficos, considerando
que algunos departamentos no tienen los 3 dominios ni los 6 estratos. La muestra se obtuvo mediante la
aplicacion del método de seleccion equilibrada, usando como informacion de entrada, las probabilidades de
inclusion PPT, los totales de las variables de equilibrio para el estrato y el tamafio de muestra determinado
mediante la afijacion de la muestra.

Se verifico que la cantidad de conglomerados seleccionados por estrato coincidiera con los conglomerados
de la afijacion.

En la segunda etapa, las viviendas particulares ocupadas se clasifican en dos grupos: Con Nifios y Resto.

v' Las viviendas Con Nifios son todas aquellas viviendas particulares ocupadas que tienen al menos una/

un nifia/nifio de 0 a 4 afios al momento de la actualizacion de las viviendas listadas en el registro.

v' Las viviendas sin nifios son aquellas viviendas particulares ocupadas que reportaron personas de 5 y

mas afios para el mismo periodo del registro.
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Antes de la segunda etapa de seleccion previamente se realiza la Actualizacion Cartografica y Registro de
Viviendas, las edades y sexo de los residentes habituales en las viviendas de cada conglomerado. Para el
proceso de seleccion de las USM o viviendas se siguieron los siguientes pasos:

Conglomerado Urbano (Sede y Resto Urbano)

Corresponde a la parte no segmentada. Son seleccionadas 10 viviendas particulares ocupadas por
conglomerado. De las cuales, se seleccionan en forma equilibrada 7 viviendas con nifios y 3 viviendas sin
ninos.

Las probabilidades de inclusion se calcularon con el total de viviendas que cuentan Con Niiios, es decir
viviendas donde residen al menos una/un nifia/nifio entre 0 y 4 afios. Esto conservando la distribucion Nifios-
Resto: 7-3, 6-4, 5-5, 4-6 etc.

Conglomerado Rural (Semirural y Rural)

El dominio rural corresponde a la parte segmentada. En este dominio son seleccionadas 15 viviendas
particulares ocupadas por conglomerado, por medio de la seleccion equilibrada de tres segmentos, con 5
viviendas cada segmento.

Las probabilidades de inclusion de los segmentos se consideraron de manera uniforme (probabilidad equitativa,
probabilidad igual) en todo el conglomerado, cuenten o no con nifias/ nifios de 0-4 afios, conservando la
distribucion de los segmentos formados, debido a que en esta formacion ya tienen implicita la proporcion
nifios-resto: 11-4, 10-5, 9-6, 5-10.

Todas las viviendas dentro de los grupos compactos seleccionados en el conglomerado rural conforman la
muestra de viviendas de dicho conglomerado.

En el disefio muestral para el periodo 2018-2020 se usa el Sistema de Seleccion de Muestras Equilibradas
(SISEME), que permite la seleccion de una muestra mediante el método de muestreo equilibrado en la
seleccion de los conglomerados y las viviendas, tanto en el area urbana como en el area rural.

Metodologia de Estimacion

Para que las estimaciones derivadas de la ENDES 2020 sean representativas de la poblacion, es necesario
multiplicar los datos de cada hogar muestral por el peso o factor de ponderacion calculada segtn el disefio
muestral.

El factor final para cada hogar tiene dos componentes: el factor basico de muestreo y el factor de ajuste
por la no respuesta. El factor basico de expansion es determinado por el disefio de la muestra y equivale al
inverso de la probabilidad final de seleccion de cada vivienda. Esto quiere decir que los factores basicos de
expansion varian segun la region de estudio.

Finalmente, el factor de ajuste por no respuesta es utilizado para ajustar los factores basicos de muestreo con
el objetivo de tomar en cuenta las viviendas no entrevistadas en el conglomerado. Este ajuste a los factores
basicos es realizado a nivel de departamento, area de residencia y estrato socioeconémico.

Los factores para realizar las estimaciones son los siguientes:
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Factor Hogar (HV005)

Es el factor basico de muestreo que ha sido ajustado a la no respuesta de viviendas y se utiliza para el calculo
de los indicadores que estan relacionados al hogar.

Para la obtencion de los indicadores con los softwares estadisticos actuales para determinar el plan del disefio
muestral (muestras complejas), se debe considerar las siguientes variables:

HVO001: conglomerado, HV022: estrato, peso=HV005/1000000
EL Factor Hogar se encuentra en la base de datos de la ENDES-2020, en el médulo RECHO.
Factor Mujer (V005)

Este factor permite recomponer la estructura poblacional de las mujeres en edad fértil y estd ajustado a lano
respuesta, se utiliza para el calculo de indicadores relacionados con esta poblacion, por ejemplo: Planificacion
familiar de mujeres en edad fértil, parto institucional, demanda insatisfecha de planificacion familiar, control
prenatal, entre otros.

Para la obtencion de los indicadores con los softwares estadisticos actuales para determinar el plan del disefio
muestral (muestras complejas), se debe considerar las siguientes variables:

V001: conglomerado, V022: estrato, peso=V005/1000000
El Factor Mujer, se encuentra en la base de datos ENDES-2020, en el moédulo RECO0111
Factor mediciones nifio (HV005A)

Es el factor basico de muestreo que ha sido ajustado a la no respuesta de viviendas y se utiliza para el calculo
de los indicadores de desnutricion y anemia en menores de 5 afios.

Para la obtencion de los indicadores con los softwares estadisticos actuales para determinar el plan del disefio
muestral (muestras complejas), se debe considerar las siguientes variables:

HVO001: conglomerado, HV022: estrato, peso=HV005A/1000000
El factor mediciones niiio (HV005A) se encuentra en el médulo RECH6 de la base de datos.
Factor mediciones mujer (V005A)

Se utiliza para el calculo de indicadores relacionados con las mediciones antropométricas de las mujeres en
edad fértil. Por ejemplo: Anemia en mujeres, talla, peso

Para la obtencion de los indicadores con los softwares estadisticos actuales para determinar el plan del disefio
muestral (muestras complejas), se debe considerar las siguientes variables:

VO001: conglomerado, V022: estrato, peso=V005A/1000000

El factor mediciones mujer (V005A) se encuentra en el moédulo RECO111 de la base de datos.
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Factor Violencia (V005V)

Se utiliza para el calculo de indicadores relacionados a la violencia en mujeres, priorizandose la entrevista
presencial debido a lo sensible de la tematicas y metodologia

Para la obtencion de los indicadores con los softwares estadisticos actuales para determinar el plan del disefio
muestral (muestras complejas), se debe considerar las siguientes variables:

VO001: conglomerado, V022: estrato, peso=V005V/1000000
El factor violencia (V005V) se encuentra en el médulo REC84DV de la base de datos.
Desnutricion y Anemia en menores de S afios

Para tener mayor robustez en la estimacion de los indicadores por departamento de desnutricion y anemia
se ha unido las bases de datos de los afnos 2019 y 2020, debido a que la muestra seleccionada, no tiene
suficientes hogares con casos con pruebas biomédicas.

Mortalidad

Para tener mayor robustez en la estimacion de los indicadores de mortalidad se ha unido las bases de datos de
los afios 2019 y 2020, debido a que la muestra seleccionada, no tiene suficientes hogares con las caracteristicas
demograficas siguientes: nifias y nifios nacidos vivos que fallecieron antes de la encuesta y mujeres sin hijos.

Rendimiento de la Muestra

Enlos Cuadros A.2 y A.3 se presentan las tasas de respuesta a nivel departamental para la encuesta de viviendas
y para la encuesta de mujeres. De un total de 3 254 conglomerados seleccionados, se logré implementar la
encuesta en todos los conglomerados programados.

De las 37 390 viviendas que fueron seleccionadas, se logré entrevistar a 35 847 viviendas, con una tasa de
respuesta de viviendas de 94,1%, tasa que varia ligeramente de acuerdo con el departamento. Las tasas mas
bajas se encontraron en Lima Metropolitana, la Provincia Constitucional del Callao y Arequipa (82,5%,
89,4% y 91,8% respectivamente) y la mas altas en los departamentos de San Martin, Puno y Ucayali (98,4%,
98,1% y 98,1% respectivamente).

De un total de 37 895 mujeres elegibles, se logrd entrevistar a 35 430, obteniéndose una tasa de respuesta
individual de 93,5%. Las mayores tasas de respuesta se lograron en los departamentos de Ucayali (97,1%),
San Martin (96,3%) y Cajamarca (96,1%) y las mas bajas en la Provincia Constitucional del Callao (90,2%),
Arequipa (90,0%) y Lima Metropolitana (88,8%).

En el Cuadro A.4 se observa que, de los 38 083 hogares, se logro entrevistar a 36 540 hogares, con una tasa
de respuesta de 94,2%, tasa que varia ligeramente de acuerdo con el departamento. Las tasas mas bajas se
encontraron en Lima Metropolitana, la Provincia Constitucional del Callao y Arequipa (83,3%, 89,9% y
91,9% respectivamente) y las mas altas en los departamentos de San Martin, Ucayali y Puno (98,5%, 98,1%
y 98,1% respectivamente).

El Cuadro A.5 da cuenta que de los 13 529 nifias/ nifios elegibles, se logré medir a 13 197, con una tasa
de respuesta de 97,5%, tasa que varia ligeramente de acuerdo con el departamento. Las tasas mas bajas se
encontraron en Ancash, Huanuco y Arequipa (95,6%, 95,3% y 91,8% respectivamente) y las mas altas en
los departamentos de Moquegua, Cajamarca y Tacna (99,5%, 99,0% y 98,9% respectivamente).



tasa de respuesta de vivienda, seglin departamento, 2020.

Cuadro A.2

Implementacion de la muestra: Vivienda
Pert: Distribucion porcentual de la poblacion total en las viviendas por resultados de la entrevista de vivienda y
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Resultado
Departamento Entrevistas sin\;l)i:::::: Vivienda Aplazada Rechazada desocu:)lia‘:ii:?::) Vivien.da Vivienda no Otro 3/ Total Viviendas re:;::s(::
completas competente ausente (VA) (VR) es vivienda destruida encontrada (VO) (TRV)
(V) (VP) (VA) (VD) (vDD) (VNE)
Amazonas 93,0 0,1 17 0,0 15 22 03 00 1,2 1000 1523 96,5
Ancash 93,9 0,0 13 0,0 18 13 0,0 00 1,7 1000 1319 96,8
Apurimac 939 0,1 22 0,0 10 20 0,0 00 08 1000 1361 96,6
Arequipa 87,6 0,0 2,0 0,0 58 22 0,0 00 24 1000 1318 918
Ayacucho 95,3 0,1 1,1 0,0 08 18 0,0 00 1,1 1000 1516 98,0
Cajamarca 933 02 14 0,0 16 1.2 0,0 00 22 1000 1395 96,7
Prov. Const. del Callao 85,0 0,1 19 0,0 82 30 0,0 01 19 1000 1337 894
Cusco 91,2 02 15 0,0 31 17 0,0 01 22 1000 1310 95,0
Huancavelica 93,0 02 15 0,0 06 1,7 0,0 00 29 1000 1436 97,5
Huanuco 923 0,1 22 0,0 16 22 0,1 01 14 1000 1529 95,9
Ica 93,0 02 08 0,0 34 13 0,0 02 1,1 1000 1318 95,5
Junin 923 0,1 16 0,0 23 2,0 01 00 1,7 1000 1320 95,9
La Libertad 90,5 0,1 1,7 0,0 42 15 0,1 00 1,9 1000 1322 93,7
Lambayeque 87,5 02 29 0,0 46 29 0,0 00 1,9 1000 1323 918
Lima Metropolitana 1/ 77,0 03 34 0,0 12,6 35 0,0 00 31 1000 3518 82,5
Departamento de Lima 2/ 88,4 02 14 0,0 49 17 0,0 00 33 1000 1315 93,0
Loreto 92,0 0,1 26 0,0 17 2,0 0,2 02 14 1000 1333 95,6
Madre De Dios 88,3 0,0 2,7 0,0 31 37 02 00 20 1000 1325 9338
Moquegua 91,3 0,0 14 0,0 46 1.2 0,0 01 14 1000 1311 93,9
Pasco 90,6 0,1 23 0,0 23 18 02 00 27 1000 1325 95,2
Piura 938 04 1,1 0,0 17 22 0,0 00 08 1000 1320 96,7
Puno 95,8 0,0 12 0,0 0,7 1,0 0,1 00 1,2 1000 1335 98,1
San Martin 94,5 0,0 14 0,0 02 23 02 00 1,5 1000 1322 98,4
Tacna 88,9 0,0 13 0,0 6,3 18 0,0 00 16 1000 1309 92,1
Tumbes 90,2 06 23 0,0 31 23 02 00 1,3 1000 1322 93,7
Ucayali 92,2 0,0 0,7 0,0 11 2,7 02 00 31 1000 1328 98,1
Total 90,2 0,1 1,8 0,0 3,7 2,1 0,1 00 19 1000 37390 94,1
Nota:

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana. Segun Ley 27783.
2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafete, Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 27783.

3/ Incluye viviendas con: teléfono no existe, fuera de servicio, no disponible, equivocado.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Cuadro A.3 Implementacion de la muestra: mujeres
Peru: Distribucion porcentual de mujeres elegibles en la muestra por resultados de las entrevistas de mujeres y
tasa de respuesta, seglin departamento, 2020.

Resultado

Tasa de
Departamento Entrevistas Completa Parcialments Incapa- Total Mujeres respuesta
complg;ac\:s) (TRM) Ausente Aplazada Rechazada completa citada Otra 3/ (TRM)
Amazonas 90,2 934 28 0,0 1,0 04 038 1,6 100, 1531 934
Ancash 91,0 94,0 26 0,0 09 0,1 03 2,1 100,0 1289 94,0
Apurimac 92,7 96,0 1,6 0,0 0,6 1,0 0,2 0,7 100,0 1359 96,0
Arequipa 82,6 90,0 42 0,0 26 1,1 02 2,0 100,0 1279 90,0
Ayacucho 93,6 955 1,6 0,0 13 0,1 06 0,9 100,0 1589 95,5
Cajamarca 929 96,1 1,1 0,0 1,1 04 038 06 100,0 1389 96,1
Prov. Const. del Callao 80,6 90,2 46 0,0 42 04 06 0,0 100,0 1490 90,2
Cusco 874 92,0 38 0,0 20 0,6 0,2 1,4 100, 1252 92,0
Huancavelica 91,8 94,1 37 0,0 0,7 04 0,6 0,5 100,0 1415 94,1
Huénuco 92,0 95,9 24 0,0 0,7 03 04 0,3 100,0 1517 959
Ica 89,0 93,2 5,1 0,0 038 0,1 038 0,0 100,0 1460 93,2
Junin 919 95,8 18 0,0 05 07 09 0,3 100,0 1301 95,8
La Libertad 879 9338 1,9 0,0 1,7 0,0 1,0 1,6 100,0 1442 93,38
Lambayeque 873 95,1 16 0,0 18 0,1 05 1,0 100,0 1403 95,1
Lima Metropolitana 1/ 733 88,8 5,0 0,0 53 04 04 02 1000 3404 88,8
Bfnp:gfmemo de 86,1 926 40 00 24 02 08 00 1000 1204 926
Loreto 90,9 95,2 2,0 0,0 0,6 0,1 04 1,8 100, 1572 95,2
Madre De Dios 86,9 92,6 27 0,0 1,7 0,6 038 1,5 100,0 1239 92,6
Moquegua 86,7 92,3 2,7 0,0 3,1 0,7 0,3 0,8 100,0 1222 92,3
Pasco 86,5 90,9 4,0 0,0 14 1.2 09 1,5 100,0 1243 90,9
Piura 914 94,5 25 0,0 14 03 04 0,9 100,0 1534 94,5
Puno 929 94,7 25 0,0 038 0,0 06 14 100, 1179 94,7
San Martin 94,8 9,3 24 0,0 04 0,0 04 0,6 100,0 1395 96,3
Tacna 84,3 91,6 35 0,0 31 0,7 04 0,7 100,0 1212 91,6
Tumbes 88,3 94,2 36 0,0 0,7 0,0 0,7 0,8 100,0 1343 94,2
Ucayali 95,3 97,1 09 0,0 03 0,0 05 1,2 100,0 1542 97,1
Total 88,0 93,5 3,0 0,0 18 04 0,5 09 1000 37895 93,5

Nota:

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana. Segun Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete, Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segin Ley 27783.
3/ Incluye mujeres con: teléfono no existe, fuera de servicio, no disponible, equivocado.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.



Cuadro A.4 Implementacion de la muestra: Hogares
Per(: Distribucién porcentual de la poblacion total en los hogares por resultados de la entrevista de hogar y

tasa de respuesta de hogares, segin departamento, 2020.
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Resultado
Tasa de
Departamento | Entrevistas 092" Sin Hogar Hogar Hogar  Hogar no Total Hogares respuesta
persona Aplazada Rechazada desocupado/ : Otro TRHH
completas ausente destruido encontrado ( )
(HC) competente (HA) (HA) (HR) no es hogar (HDD) (HNE) (HO)
(HP) (HD)

Amazonas 93,1 01 17 0,0 15 2,2 0,3 0,0 12 100,0 1533 96,5
Ancash 94,0 0,0 13 0,0 18 13 0,0 0,0 16 100,0 1336 96,8
Apurimac 939 01 2,2 0,0 1,0 2,0 0,0 0,0 08 1000 1362 96,6
Arequipa 87,7 0,0 2,0 0,0 58 2,2 0,0 0,0 24 1000 1330 91,9
Ayacucho 95,3 0,1 11 0,0 038 18 0,0 0,0 1,1 100,0 1520 98,0
Cajamarca 93,3 0,2 14 0,0 1,6 1,2 0,0 00 22 1000 1395 96,7
Prov. Const. del Callao 85,7 0,1 1,8 0,0 78 2,8 0,0 0,1 18 100,0 1414 89,9
Cusco 91,2 0,2 14 0,0 3,1 1,7 0,0 01 2,2 100,00 1313 95,0
Huancavelica 93,0 0,2 15 0,0 0,6 1,7 0,0 0,0 29 1000 1436 97,5
Huénuco 92,3 01 2,1 0,0 1,6 2,2 0,1 01 14 100,0 1537 95,9
Ica 93,2 01 08 0,0 33 1,3 0,0 01 1,1 100,0 1345 95,6
Junin 92,3 0,1 1,6 0,0 2,3 2,0 0,1 0,0 1,7 100,0 1320 95,9
La Libertad 90,7 0,1 18 0,0 41 1,5 0,1 0,0 18 100,0 1363 93,8
Lambayeque 87,8 0,22 29 0,0 45 28 0,0 0,0 18 100,0 1362 921
Lima Metropolitana 1/ 78,0 03 34 0,0 12,0 33 0,0 00 29 1000 3705 83,3
Departamento de 889 02 14 00 48 16 00 00 32 1000 1365 933

Lima 2/
Loreto 92,0 0,1 2,7 0,0 1,6 19 0,2 01 1,3 100,0 1369 95,5
Madre De Dios 88,2 0,0 29 0,0 31 37 0,2 0,0 20 1000 1330 93,7
Moquegua 91,3 0,0 14 0,0 46 1,2 0,0 01 14 100,0 1313 93,9
Pasco 90,7 0,1 23 0,0 23 18 0,2 00 27 1000 1330 95,2
Piura 94,0 04 11 0,0 1,6 2,1 0,0 00 08 1000 1371 96,8
Puno 95,8 0,0 1,2 0,0 0,7 1,0 0,1 0,0 1,2 100,0 1336 98,1
San Martin 94,7 0,0 13 0,0 0,1 2,2 01 0,0 15 100,0 1378 98,5
Tacna 89,1 0,0 13 0,0 6,2 18 0,0 0,0 16 100,0 1331 92,2
Tumbes 90,4 06 2,3 0,0 3,0 2,3 01 0,0 1,3 100,0 1350 93,8
Ucayali 92,3 0,0 0,7 0,0 11 2,7 01 0,0 31 1000 1339 98,1
Total 90,3 0,1 1,8 0,0 3,6 21 0,1 0,0 1,9 1000 38083 94,2

Nota:

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana. Segun Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete, Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyon y Yauyos. Segin Ley 27783.
3/ Incluye hogares con: teléfono no existe, fuera de servicio, no disponible, equivocado.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Cuadro A.5 Implementacion de la muestra: Menores de 5 afos
Peru: Distribucién porcentual de menores de 5 afios elegibles por resultado de medicion de talla de la entrevista en la muestra y tasa de
respuesta seglin departamento, 2020.

Resultado
Nifios Tasa de
Departamento . Medido Total menores respues!a
Medido Nopresente  Rechazo Y I Otro de5afos  Antropometria
Amazonas 97,8 0,6 0,6 0,0 1,0 100,0 509 97,8
Ancash 95,6 17 0,0 0,0 26 100,0 458 95,6
Apurimac 979 0,8 0,6 0,0 0,8 100,0 515 97,9
Arequipa 91,8 0,0 6,3 0,0 19 100,0 413 91,8
Ayacucho 97,2 09 0,2 0,0 1,7 100,0 537 97,2
Cajamarca 99,0 0,6 0,2 0,0 0,2 100,0 478 99,0
Prov. Const. del Callao 98,7 0,2 1,1 0,0 0,0 100,0 541 98,7
Cusco 96,6 13 08 0,0 13 100,0 377 96,6
Huancavelica 98,8 0,2 0,2 0,0 0,7 100,0 417 98,8
Huanuco 95,3 32 0,6 0,0 09 100,0 536 95,3
Ica 98,3 0,2 0,0 0,0 16 100,0 516 98,3
Junin 96,2 1.2 1,0 0,0 16 100,0 503 96,2
La Libertad 97,5 0,0 1,9 0,2 04 100,0 526 97,5
Lambayeque 97,8 1,1 04 0,0 0,7 100,0 536 97,8
Lima Metropolitana 1/ 98,5 0,2 0,5 0,1 0,7 100,0 1260 98,5
Departamento de Lima 2/ 97,6 04 04 0,2 13 100,0 464 97,6
Loreto 98,0 0,9 0,3 0,0 0,8 100,0 658 98,0
Madre De Dios 98,9 0,2 0,7 0,0 0,2 100,0 436 98,9
Moquegua 99,5 0,0 0,5 0,0 0,0 100,0 373 99,5
Pasco 96,1 12 05 0,0 23 100,0 433 96,1
Piura 98,1 0,0 13 0,0 0,6 100,0 640 98,1
Puno 98,2 09 0,0 0,0 09 100,0 336 98,2
San Martin 97,0 1,1 0,0 0,0 2,0 100,0 558 97,0
Tacna 98,9 0,0 0,6 0,0 0,6 100,0 359 98,9
Tumbes 9,5 09 13 0,0 13 100,0 540 9.5
Ucayali 98,7 1,0 0,0 0,0 03 100,0 610 98,7
Total 97,5 0,7 0,7 0,0 1,0 100,0 13529 97,5

Nota:

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana. Segun Ley 27783.

2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete, Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 27783.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar.
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LOS ERRORES
DE MUESTREO

Por tratarse de una encuesta por muestreo, los resultados de la ENDES 2020 que se incluyen en el
presente informe son estimaciones que estan afectadas por dos tipos de errores: aquellos que se producen
durante las labores de recolecciony procesamiento de la informacion (que se denominan usualmente
errores no muestrales) y los llamados errores de muestreo, que resultan del hecho de haberse entrevistado
solo una muestra y no la poblacion total.

El primer tipo de error incluye la falta de cobertura de todas las mujeres seleccionadas, errores en la
formulacion de las preguntas y en el registro de las respuestas, confusion o incapacidad de las mujeres para
dar la informacion y errores de codificacion o de procesamiento. Al igual que para las encuestas anteriores
de 1991-1992, 1996, 2000, 2004-2006, 2007-2008, 2009- 2011, 2012 — 2014, 2015-2017 y 2018-2020 se
trat6 de reducir a un minimo este tipo de errores a través de una serie de procedimientos que se emplean en
toda encuesta bien diseniada y ejecutada, como son: el disefio cuidadoso y numerosas pruebas del cuestionario,
intensa capacitacion de las entrevistadoras, supervision ardua y permanente del trabajo de campo, revision
de los cuestionarios en el campo por parte de las Supervisoras, con retroalimentacion inmediata a las
entrevistadoras, supervision apropiada en la etapa de procesamiento de los datos y limpieza cuidadosa del
archivo a partir de los cuadros de control de calidad. Los elementos de juicio disponibles senalan que este
tipo de errores se mantuvo dentro de margenes razonables en la ENDES 2020. En lo que sigue no se hara
mas referencia a los errores ajenos al muestreo sino Unicamente a los llamados errores de muestreo.

La muestra de viviendas visitadas para la ENDES 2020 no es sino una de la gran cantidad de muestras
del mismo tamafio que seria posible seleccionar de la poblacion de interés utilizando el disefio empleado. Cada
una de ellas habria dado resultados en alguna medida diferentes de los arrojados por la muestra obtenida. 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 estandar. El error estandar de un promedio, porcentaje,
diferencia o cualquier otra estadistica calculada con los datos de la muestra, se define como la raiz cuadrada
de la varianza de la estadistica y es una medida aproximada de su variacion en todas las muestras posibles.
En consecuencia, el error estandar mide el grado de precision con que el promedio, porcentaje, o estadistica
basado en la muestra, se aproxima al resultado que se habria obtenido si se hubiera entrevistado a todas las
mujeres de la poblacion bajo las mismas condiciones.

El error estandar puede ser usado para calcular intervalos dentro de los cuales hay una determinada
confianza de que se encuentre el valor poblacional. Asi, si se toma cierta estadistica calculada de la muestra
(un porcentaje, por ejemplo) y se le suma o se le resta dos veces su error estandar, 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 personas entrevistadas en la ENDES 2020 hubieran sido seleccionadas en forma simple al azar,
podrian utilizarse directamente las formulas muy conocidas que aparecen en los textos de estadistica para
el calculo del error estandar y de los limites de confianza y para la realizacion de pruebas de hipdtesis. Sin
embargo, como se ha sefialado, el disefio empleado es complejo, por lo cual se requiere utilizar formulas
especiales que consideran los efectos en la aleatoriedad de las unidades de muestreo debido a los procesos
de estratificacion y la conglomeracion que fueron sometidas.
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Los softwares estadisticos han incorporado en sus programas computarizados la metodologia apropiada
para el analisis estadistico de muestras complejas como la de la ENDES 2020. Este subprograma maneja
el porcentaje o promedio de interés como una razoén estadistica r = y/x, en donde tanto el numerador [y]
como el denominador [x] son variables aleatorias. El calculo de la varianza de una razon r se hace utilizando
una aproximacion lineal de Taylor con la formula que seguidamente se indica y el error estdndar se calcula
tomando la raiz cuadrada de esa varianza:

L m -2
var(r) = 1_2f > M $°( g2, 2"
X*am, =145 m,
En donde:
Zo oYXy
Numero de estratos y variade 1 a L.
m, : Nuamero de conglomerados seleccionados en el estrato.
Y, : Eslasuma de los valores de la variable.
X, : Eselnamero de casos en el conglomerado del estrato.
f . Fraccion de muestreo, la cual es ignorada para el calculo.

Ademas del error estandar, también se calcula el llamado efecto del disefio, DEFF , el cual se define
como la razén entre la varianza del estimador de razon correspondiente al disefio empleado (var(r)) y la
varianza del estimador de razon que se obtiene tratando la muestra como si hubiera sido aleatoria simple
(var(r)mas) bajo el mismo tamafio de muestra:

var(r)

DEFF=

var(r)mas

Un valor de DEFF a 1,0 indicaria que el diseno utilizado es tan eficiente como uno simple al azar
del mismo tamafo, mientras que un valor superior a 1,0 indicaria que el uso de conglomerados y estratos
produjo una varianza superior a la que se habria obtenido con una muestra simple al azar del mismo tamaiio.

En el Cuadro B.1 se listan las variables para las cuales se han calculado los errores de muestreo.
Se indica alli, el tipo de estimador utilizado y la poblacion de referencia. Los errores de muestreo para las
variables listadas en el Cuadro B.1 se presentan en los Cuadros B.2.1 a B.2.32 para la muestra de mujeres
y niflos menores de 5 afios para el total, urbano-rural, por departamento y por region natural. En algunos
cuadros, la etiqueta “n.a.” indica que el correspondiente valor no es aplicable. Para cada variable, se incluye
el correspondiente valor estimado V (sea un promedio o un porcentaje), el error estandar y el nimero de
casos (sin ponderar y ponderados) para los cuales se investigo la caracteristica considerada. Ademas del error
estandar, en el cuadro aparecen también el efecto del diseno DEFF , el error relativo (EE/V) y el intervalo
con 95 por ciento de confianza que contenga el verdadero valor del parametro.
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El examen de los cuadros revela que, en general, los errores estandar son pequefos y que por ello la
muestra puede calificarse como bastante precisa; esto es especialmente claro en la antepenultima columna
de cada cuadro donde aparecen los errores relativos.

Para ilustrar el uso de las cifras en este Apéndice, considérese la estimacion de la variable “actualmente
usa anticonceptivos” para el total de la poblacion (Cuadro B.2.1), que arroja un valor de 0,774 (77,4%) con
un error estandar de 0,005 (0,5%). Si se desea un intervalo de confianza del 95 por ciento, lo que se hace
es sumarle y restarle al valor estimado dos veces el error estandar: 0,010 = (2 x 0,005), lo que produce el
intervalo de 0,763 a 0,784 de las dos ultimas columnas. Esto significa que se tiene una confianza de 95 por
ciento de que el porcentaje de mujeres 15-49 afos en el pais que usa métodos, se encuentra entre esos valores
que arroja la muestra (76 y 78 por ciento).

Los errores de muestreo para las estimaciones de las tasas de fecundidad y de mortalidad (Cuadros
B.2.33 a B.2.38), fueron calculados siguiendo el procedimiento de estimacion del método Jackknife de
replicaciones balanceadas, el cual consiste en obtener un nimero de replicaciones igual al nimero de
segmentos censales. Cada replicacion hace uso de todos los segmentos censales encuestados menos uno,
siendo este diferente del usado en las replicaciones anteriores. En la ENDES 2020 hay 3254 conglomerados.
Por ende 3253 replicas fueron creadas. El error estandar de una tasa r se calcula como la raiz cuadrada de
la varianza expresada como:

varm=ﬁz (r,—r)’

y en dicha relacion se define
r=kr - (k—l)r(i)
donde

r  : eslaestimacion de la tasa usando 3254 segmentos censales,
r(f) : es la estimacion de la tasa usando 3253 segmentos censales de la replicacion i-esima, y
: es el nimero total de segmentos censales (3254).
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CUADRO B.1

VARIABLES SELECCIONADAS PARA EL CALCULO DE LOS ERRORES DE MUESTREO
PERU: TIPO DE ESTIMACION Y POBLACION BASE PARA EL CALCULO DE LOS ERRORES DE MUESTREO,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Variables Seleccionadas
Residencia urbana
Sin instruccion

Educacion secundaria 0 mas

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios (20-49)

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud
Nifios con Diarrea en Ultimas 2 semanas

Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud

Tratamiento RO
Lacta inmediatamente
Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION

Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patron OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios

Fecundidad

Mortalidad neonatal
Mortalidad postneonatal
Mortalidad infantil
Mortalidad postinfantil
Mortalidad en la nifiez

Nota:

Estimacion

Proporcion
Proporcion

Proporcion
Proporcion

Proporcion
Proporcion

Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion

Promedio
Promedio
Promedio

Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion

Proporcion

Proporcion
Proporcion
Promedio

Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion

Proporcion

Proporcion
Proporcion
Proporcion

Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion
Proporcion

Proporcion
Proporcion
Proporcion

Proporcion
Proporcion

Tasa

Tasa
Tasa
Tasa
Tasa
Tasa

1/ Seguin Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.
2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Poblacion base

Muijeres de 15 - 49 afios
Mujeres de 12 - 49 afios

Muijeres de 15 - 49 afios
Muijeres de 12 - 49 afios

Mujeres de 15 - 49 afios
Mujeres de 12 - 49 afios

Muijeres de 15 - 49 afios
Muijeres de 15 - 49 afios
Muijeres de 20 - 49 afios
Muijeres de 20 - 49 afios

Muijeres de 15 - 49 afios
Muijeres de 40 - 49 afios
Muijeres de 15 - 49 afios

Muijeres actualmente unidas
Mujeres actualmente unidas
Mujeres actualmente unidas
Mujeres actualmente unidas
Muijeres actualmente unidas
Muijeres actualmente unidas
Muijeres actualmente unidas
Muijeres actualmente unidas
Muijeres actualmente unidas
Muijeres actualmente unidas
Muijeres actualmente unidas
Mujeres actualmente unidas
Mujeres actualmente unidas
Mujeres actualmente unidas

Muijeres actualmente usan método

Mujeres actualmente unidas
Muijeres actualmente unidas
Muijeres actualmente unidas

Nacidos en los ultimos 5 afios

Nacidos en los ultimos 5 afios

Nacidos en los Ultimos 5 afios

Nifios de 1 - 59 meses

Nifios de 1 - 59 meses con diarrea en la Ultimas dos semanas que precedieron a
la encuesta

Nifios con diarrea en las 2 semanas que precedieron la encuesta
Nacidos en los ultimos 5 afios
Nacidos en los ultimos 5 afios

Nifios menores de 36 meses
Nifios menores de 36 meses
Nifios menores de 36 meses
Nifios menores de 36 meses
Nifios menores de 36 meses
Nifios menores de 36 meses
Nifios menores de 36 meses

Nifios de 0 - 59 meses con medicion 1
Nifios de 0 - 59 meses con medicion 1
Nifios de 0 - 59 meses con medicion 1

Nifios de 6 - 59 meses de edad
Nifios de 6 - 35 meses de edad

Mujeres 15 - 49

Nacimiento en los 5 y 10 afios anteriores a la encuesta
Nacimiento en los 5y 10 afios anteriores a la encuesta
Nacimiento en los 5y 10 afios anteriores a la encuesta
Nacimiento en los 5 y 10 afios anteriores a la encuesta
Nacimiento en los 5 y 10 afios anteriores a la encuesta



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez usé anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencidn prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en Ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/
Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patron OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses)
Anemia en nifios (6 - 35 meses)

Nota:
n.a: No aplicable

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

Valor
estimado

V)

0,800
0,793

0,013
0,011
0,849
0,822

0,343
0,528
0,337
0,421

1,446
2,853
1,406

0,000
0,000
0,987
0,774
0,550
0,071
0,019
0,171
0,000
0,132
0,101
0,004
0,140
0,080

0,527

0,671
0,215
2,476

0,317
0,957
0,981
0,082
0,218
0,488
0,478
0,416

0,730
0,940
0,795
0,805
0,878
0,694
0,463

0,005
0,121
0,023

0,290
0,400

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

CUADRO B.2.1
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION TOTAL

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Numero de casos

Error
estandar
(EE)

0,004
0,004

0,001
0,001
0,003
0,003

0,005
0,005
0,005
0,006

0,013
0,032
0,012

0,000
0,000
0,002
0,005
0,006
0,003
0,002
0,004
0,000
0,005
0,004
0,001
0,004
0,004

0,011

0,008
0,007
0,019

0,008
0,003
0,002
0,003
0,015
0,020
0,006
0,006

0,008
0,004
0,006
0,006
0,005
0,007
0,008

0,001
0,004
0,002

0,006
0,009

Sin
ponderar
(SP)

31909
35430

31909
35430
31909
35430

31876
31876
26 905
26 906

35430
7042
35430

19633
19633
19633
19633
19633
19633
19633
19633
19633
19633
19633
19633
19633
19633

7559

11285
11285
10474

15112
17 232
15112
17 064
1454
1454
14 983
14 984

9553
9553
9553
9553
9553
9553
9553

12 841
12 841
12 841

11781
6171

Ponderados

(P)

32 059
35430

32059
35430
32059
35430

32037
32037
26 829
26 830

35430
8 469
35430

16 906
16 906
16 906
16 906
16 906
16 906
16 906
16 906
16 906
16 906
16 906
16 906
16 906
16 906

6452

9482
9482
8 665

8 341
9490
8 341
9342

769

769
8219
8219

5177
5177
5177
5177
5177
5177
5177

8203
8203
8203

7485
3992

Efecto del
disefio
(DEFF)

2,551
2,884

1,857
1,855
2,530
2,694

3,565
3,692
2,991
3,429

2,206
2,313
2,209

na

na
4,002
3,373
3,041
3,074
3,639
2,344
2,485
3,635
3,474
5,202
2,803
3,513

3,371

3,494
3,174
2,673

4,421
3,559
2,689
1,915
1,805
2,277
2,103
2,173

3,285
2,691
2,300
2,266
2,238
2,332
2,554

1,597
2,038
1,484

2,240
2,046

Error

relativo
(EEIV)

0,004
0,005

0,068
0,067
0,004
0,004

0,015
0,010
0,015
0,013

0,009
0,011
0,009

0,000
0,000
0,002
0,007
0,011
0,045
0,097
0,024
0,516
0,034
0,040
0,245
0,030
0,045

0,020

0,012
0,032
0,008

0,025
0,003
0,002
0,035
0,067
0,041
0,012
0,014

0,011
0,004
0,008
0,008
0,006
0,010
0,018

0,166
0,034
0,070

0,022
0,022
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Intervalos de confianza

Valor
estimado
-2EE

0,793
0,786

0,011
0,010
0,843
0,815

0,333
0,517
0,327
0,410

1,421
2,791
1,382

0,000
0,000
0,984
0,763
0,538
0,064
0,016
0,163
-0,000
0,124
0,093
0,002
0,132
0,073

0,507

0,655
0,201
2,438

0,301
0,952
0,977
0,077
0,190
0,449
0,467
0,404

0,714
0,932
0,782
0,793
0,868
0,680
0,447

0,003
0,113
0,020

0,277
0,382

Valor
estimado
+ 2EE

0,807
0,801

0,014
0,013
0,855
0,828

0,353
0,538
0,347
0,432

1,471
2,915
1,430

0,000
0,000
0,990
0,784
0,562
0,077
0,023
0,179
0,001
0,141
0,109
0,007
0,148
0,087

0,548

0,687
0,228
2,513

0,332
0,963
0,984
0,088
0,247
0,527
0,490
0,427

0,746
0,947
0,807
0,817
0,888
0,709
0,479

0,006
0,129
0,026

0,302
0,417
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CUADROB.2.2
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION URBANA
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Numero de casos Intervalos de confianza
Variables Seleccionadas Valor Error Sin Efecto del Error Valor Valor

. Ponderados o . . .
estimado estandar ponderar P) disefio relativo estimado  estimado
(V) (EE) (SP) (DEFF) (EEIV) -2EE +2EE
Sin instruccion (15 - 49 afios) 0,005 0,001 21797 25658 1,602 0,118 0,004 0,006
Sin instruccion (12 - 49 afios) 0,005 0,001 23 941 28112 1,592 0,117 0,004 0,006
Educacion secundaria o mas (15 - 49 afios) 0,911 0,003 21797 25658 2,449 0,003 0,905 0,917
Educacion secundaria o mas (12 - 49 afios) 0,883 0,003 23 941 28112 2,702 0,004 0,876 0,889
Nunca en union 0,361 0,006 21781 25 645 3,382 0,017 0,349 0,373
Actualmente unida 0,498 0,006 21781 25645 3,425 0,013 0,486 0,511
Casada antes de 20 afios 0,289 0,006 18 670 21694 2,825 0,019 0,278 0,300
Primera relacion antes de 18 afios 0,389 0,006 18 671 21694 3,285 0,017 0,377 0,402
Promedio de nacidos vivos 15-49 1,319 0,014 23941 28 112 2,271 0,011 1,291 1,347
Promedio de nacidos vivos 40-49 2,560 0,035 4632 6736 2,424 0,014 2,492 2,628
Promedio de sobrevivientes 15-49 1,289 0,014 23941 28112 2,258 0,011 1,262 1,316
Conoce método anticonceptivo 0,000 0,000 12746 12780 n.a 0,000 0,000 0,000
Conoce método moderno 0,000 0,000 12 746 12780 n.a 0,000 0,000 0,000
Alguna vez us anticonceptivos 0,990 0,002 12746 12780 4,646 0,002 0,987 0,994
Actualmente usa anticonceptivo 0,772 0,007 12 746 12780 3,455 0,009 0,758 0,785
Usa método moderno actualmente 0,571 0,008 12 746 12780 2,987 0,013 0,556 0,585
Usa pildora actualmente 0,070 0,004 12746 12780 3,111 0,057 0,062 0,078
Usa DIU actualmente 0,023 0,002 12746 12780 3,306 0,104 0,019 0,028
Usa inyecciones actualmente 0,152 0,005 12746 12 780 2,376 0,032 0,142 0,162
Usa métodos vaginales actualmente 0,000 0,000 12 746 12780 1,916 0,595 -0,000 0,001
Usa actualmente condon 0,152 0,006 12746 12780 3,370 0,038 0,141 0,163
Usa esterilizacion femenina 0,117 0,005 12746 12780 3,268 0,044 0,107 0,127
Usa esterilizacion masculina 0,005 0,001 12746 12780 4,733 0,262 0,003 0,008
Usa abstinencia peritdica 0,116 0,005 12746 12780 2,873 0,041 0,107 0,126
Usa método de retiro 0,083 0,005 12746 12780 3,493 0,055 0,074 0,092
Sector publico como fuente de método 0,474 0,012 5593 5401 3,160 0,025 0,451 0,497
No desea mas hijos 0,671 0,010 7867 7524 3,566 0,015 0,651 0,691
Desea esperar 2 afios 0 mas 0,209 0,008 7867 7524 3,297 0,040 0,193 0,226
Tamafio ideal de familia 2,409 0,022 7239 6828 2,686 0,009 2,367 2,452
Vacuna antitétanica 0,329 0,009 10 529 6345 4,188 0,029 0,310 0,347
Atencion al parto por profesional de la salud 0,990 0,001 11904 7170 1,690 0,001 0,988 0,993
Atencion prenatal por profesional de la salud 0,994 0,001 10 529 6 345 1,666 0,001 0,992 0,996
Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas 0,080 0,003 11809 7065 1,907 0,043 0,073 0,087
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud 0,200 0,017 986 565 1,773 0,085 0,167 0,234
Tratamiento RO 0,496 0,024 986 565 2,282 0,048 0,449 0,544
Lacta inmediatamente 0,428 0,007 10 425 6240 2,079 0,016 0,415 0,442
Alimentos adicionales a lactancia 0,474 0,007 10 426 6240 2,115 0,015 0,460 0,488
Nifios con tarjeta de vacunacion 0,748 0,009 6 552 3884 3,031 0,012 0,729 0,766
Nifios que recibieron BCG 0,940 0,005 6 552 3884 2,660 0,005 0,930 0,949
Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis) 0,794 0,008 6552 3884 2,257 0,009 0,780 0,809
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis) 0,805 0,007 6 552 3884 2,245 0,009 0,790 0,819
Nifios que recibieron SARAMPION 0,872 0,006 6 552 3884 2,272 0,007 0,859 0,884
Recibieron Todas las vacunas 1/ 0,694 0,009 6 552 3884 2,260 0,012 0,677 0,710
Recibieron Todas las vacunas 2/ 0,460 0,010 6 552 3884 2,456 0,021 0,441 0,479
Peso para talla (Patron OMS) 2 DE por debajo 0,005 0,001 8957 5922 1,654 0,198 0,003 0,006
Talla para edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo 0,072 0,003 8957 5922 1,584 0,048 0,065 0,079
Peso para la edad (Patron OMS) 2 DE por debajo 0,017 0,002 8957 5922 1,566 0,101 0,013 0,020
Anemia en nifios (6-59 meses) 0,264 0,007 8251 5426 2,271 0,028 0,250 0,278
Anemia en nifios (6-35 meses) 0,367 0,010 4316 2891 1,988 0,028 0,347 0,388

Nota:

n.a: No aplicable

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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CUADROB.2.3
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION RURAL
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

i Intervalos de
Numero de casos .
confianza
Variables Seleccionadas Valor Error Sin Efecto del Error Valor Valor
. Ponderados o . . .
estimado estandar ponderar P) disefio relativo estimado estimado
(V) (EE) (SP) (DEFF)  (EENV) -2EE + 2EE
Sin instruccion (15 - 49 afios) 0,042 0,003 10112 6401 2,936 0,081 0,035 0,049
Sin instruccion (12 - 49 afios) 0,037 0,003 11489 7318 2,876 0,081 0,031 0,043
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios) 0,600 0,009 10112 6401 3,178 0,014 0,583 0,617
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios) 0,587 0,008 11489 7318 3,071 0,014 0,571 0,603
Nunca en unién 0,269 0,006 10095 6391 1,992 0,023 0,257 0,281
Actualmente unida 0,646 0,007 10095 6391 1,983 0,010 0,632 0,659
Casada antes de 20 afios 0,541 0,008 8235 5135 2,300 0,015 0,525 0,557
Primera relacion antes de 18 afios 0,556 0,008 8235 5135 2,383 0,015 0,540 0,573
Promedio de nacidos vivos 15-49 1,936 0,022 11489 7318 1,318 0,011 1,893 1,980
Promedio de nacidos vivos 40-49 3,992 0,059 2410 1733 1,928 0,015 3,876 4,108
Promedio de sobrevivientes 15-49 1,855 0,021 11489 7318 1,319 0,011 1,814 1,896
Conoce método anticonceptivo 0,000 0,000 6 887 4126 n.a 0,000 0,000 0,000
Conoce método moderno 0,000 0,000 6 887 4126 n.a 0,000 0,000 0,000
Alguna vez us6 anticonceptivos 0,976 0,003 6887 4126 3,143 0,003 0,970 0,983
Actualmente usa anticonceptivo 0,780 0,007 6887 4126 1,869 0,009 0,767 0,794
Usa método moderno actualmente 0,487 0,010 6887 4126 2,566 0,020 0,468 0,506
Usa pildora actualmente 0,073 0,005 6 887 4126 2,078 0,062 0,064 0,082
Usa DIU actualmente 0,007 0,001 6 887 4126 2,245 0,217 0,004 0,010
Usa inyecciones actualmente 0,230 0,007 6 887 4126 1,927 0,031 0,217 0,244
Usa métodos vaginales actualmente 0,001 0,001 6 887 4126 4,332 0,999 0,000 0,002
Usa actualmente condon 0,072 0,004 6 887 4126 1,914 0,060 0,064 0,080
Usa esterilizacion femenina 0,052 0,004 6 887 4126 2,324 0,078 0,044 0,060
Usa esterilizacion masculina 0,001 0,001 6 887 4126 2,441 0,501 0,000 0,003
Usa abstinencia periédica 0,214 0,008 6 887 4126 2,676 0,038 0,198 0,230
Usa método de retiro 0,072 0,005 6 887 4126 2,229 0,065 0,062 0,081
Sector publico como fuente de método 0,800 0,015 1966 1051 2,655 0,018 0,772 0,829
No desea mas hijos 0,670 0,011 3418 1958 1,950 0,017 0,648 0,692
Desea esperar 2 afios 0 mas 0,235 0,009 3418 1958 1,687 0,040 0,217 0,254
Tamafio ideal de familia 2,722 0,040 3235 1837 2570 0,015 2,643 2,801
Vacuna antitétanica 0,279 0,015 4583 1996 4982 0,053 0,250 0,308
Atencion al parto por profesional de la salud 0,856 0,011 5328 2321 5112 0,013 0,834 0,877
Atencion prenatal por profesional de la salud 0,939 0,007 4583 1996 3,839 0,007 0,926 0,953
Nifios con Diarrea en Ultimas 2 semanas 0,089 0,005 5255 2217 1,811 0,059 0,079 0,100
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud 0,268 0,027 468 204 1,786 0,102 0,214 0,321
Tratamiento RO 0,465 0,034 468 204 2,149 0,073 0,398 0,531
Lacta inmediatamente 0,635 0,010 4558 1979 1,831 0,015 0,616 0,654
Alimentos adicionales a lactancia 0,231 0,009 4558 1979 2,149 0,040 0,213 0,249
Nifios con tarjeta de vacunacion 0,678 0,017 3001 1293 3,968 0,025 0,645 0,711
Nifios que recibieron BCG 0,939 0,007 3001 1293 2,560 0,007 0,926 0,953
Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis) 0,796 0,011 3001 1293 2,254 0,014 0,774 0,818
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis) 0,804 0,011 3001 1293 2,136 0,013 0,783 0,825
Nifios que recibieron SARAMPION 0,898 0,007 3001 1293 1,672 0,008 0,884 0,912
Recibieron Todas las vacunas 1/ 0,697 0,013 3001 1293 2,402 0,019 0,672 0,723
Recibieron Todas las vacunas 2/ 0,473 0,015 3001 1293 2,713 0,032 0,443 0,502
Peso para talla (Patron OMS) 2 DE por debajo 0,004 0,001 3884 2281 1,361 0,293 0,002 0,006
Talla para edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo 0,248 0,011 3884 2281 2,493 0,044 0,226 0,269
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo 0,039 0,004 3884 2281 1,466 0,096 0,032 0,046
Anemia en nifios (6-59 meses) 0,357 0,012 3530 2059 2,091 0,033 0,033 0,380
Anemia en nifios (6-35 meses) 0,484 0,017 1855 1101 2,142 0,035 0,451 0,517

Nota:

n.a: No aplicable

1/ Segln Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez uso anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periédica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea més hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencién al parto por profesional de la salud
Atencién prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patron OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

Valor
estimado

V)

0,399
0,404

0,011
0,010
0,661
0,649

0,269
0,639
0,498
0,620

1,777
3,571
1,719

0,000
0,000
0,983
0,787
0,546
0,099
0,011
0,255
0,000
0,080
0,054
0,000
0,193
0,046

0,761

0,611
0,280
2,796

0,316
0,872
0,935
0,056
0,108
0,255
0,652
0,279

0,644
0,945
0,809
0,794
0,922
0,720
0,480

0,008
0,172
0,036

0,252
0,342

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

CUADROB.2.4
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION AMAZONAS

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Error
estandar
(EE)

0,018
0,018

0,003
0,003
0,016
0,015

0,015
0,016
0,019
0,021

0,053
0,141
0,051

0,000
0,000
0,004
0,017
0,023
0,012
0,004
0,018
0,000
0,012
0,009
0,000
0,018
0,008

0,038

0,029
0,025
0,094

0,037
0,027
0,018
0,009
0,044
0,085
0,023
0,021

0,049
0,012
0,029
0,033
0,018
0,035
0,037

0,004
0,027
0,014

0,018
0,024

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

1284
1430

1284
1430
1284
1430

1283
1283
1075
1075

1430
296
1430

874
874
874
874
874
874
874
874
874
874
874
874
874
874

264
419
384

485
485

1199
648

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

400
448

400
448
400
448

400
400
329
329

448
108
448

256
256
256
256
256
256
256
256
256
256
256
256
256
256

66

106
106
97

120
140
120
137

8

8
120
120

Efecto del  Error
diseno relativo
(DEFF) (EENV)

1,669 0,044
1,904 0,044
1,071 0,268
1,052 0,267
1474 0,024
1,444 0,023
1,433 0,055
1,506 0,026
1,496 0,037
1,950 0,033
1,143 0,030
1,583 0,040
1,176 0,030

na 0,000

na 0,000
1,063 0,005
1,462 0,021
1,885 0,042
1291 0,116
1,360 0,380
1,428 0,069

na 0,000
1,762 0,153
1236 0,157

na 0,000
1,922 0,096
1,352 0,179
2,129 0,050
1,514 0,048
1,321 0,090
2,270 0,033
3,787 0,117
4,374 0,030
3,097 0,019
1,09 0,164
0,824 0,408
1,549 0,332
1,442 0,036
1,268 0,074
4140 0,077
1,162 0,013
2,155 0,036
2,636 0,042
1,712 0,019
2,384 0,049
2,150 0,077
1,268 0,580
2476 0,157
2,654 0,384
1,964 0,070
1,616 0,069

Intervalos de confianza

Valor
estimado
-2EE

0,364
0,368

0,005
0,005
0,630
0,619

0,240
0,607
0,461
0,579

1,673
3,290
1,617

0,000
0,000
0,975
0,754
0,500
0,077
0,003
0,220
0,000
0,056
0,038
0,000
0,156
0,030

0,684

0,552
0,229
2,607

0,243
0,819
0,900
0,038
0,017
0,080
0,606
0,238

0,546
0,920
0,751
0,728
0,887
0,650
0,406

0,000
0,119
0,008

0,218
0,296

Valor
estimado
+ 2EE

0,434
0,439

0,018
0,016
0,693
0,679

0,298
0,672
0,535
0,661

1,882
3,851
1,821

0,000
0,000
0,992
0,820
0,592
0,122
0,019
0,290
0,000
0,104
0,071
0,000
0,229
0,063

0,839

0,669
0,330
2,985

0,389
0,925
0,970
0,074
0,199
0,431
0,698
0,320

0,742
0,970
0,867
0,860
0,957
0,790
0,554

0,017
0,226
0,063

0,287
0,389



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periédica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea més hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADROB.2.5
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION ANCASH

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado
(V)

0,642
0,640

0,029
0,026
0,805
0,777

0,351
0,530
0,351
0,414

1,480
2,974
1,450

0,000
0,000
0,978
0,779
0,505
0,069
0,006
0,227
0,000
0,078
0,075
0,001
0,120
0,154

0,666

0,687
0,207
2,534

0,356
0,977
0,998
0,070
0,293
0,643
0,543
0,347

0,698
0,961
0,766
0,801
0,905
0,694
0,524

0,000
0,173
0,023

0,270
0,380

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Error
estandar
(EE)

0,019
0,019

0,007
0,006
0,018
0,017

0,020
0,021
0,022
0,020

0,053
0,127
0,051

0,000
0,000
0,008
0,020
0,024
0,014
0,002
0,020
0,000
0,013
0,013
0,001
0,016
0,018

0,047

0,024
0,021
0,078

0,039
0,007
0,002
0,012
0,071
0,092
0,022
0,025

0,036
0,012
0,030
0,027
0,018
0,033
0,037

0,000
0,033
0,007

0,015
0,023

Los Errorres de Muestreo - Apéndice B - 31 3

Numero de casos

=l Ponderados
ponderar )
(SP)
1098 974
1212 1076
1098 974
1212 1076
1098 974
1212 1076
1097 972
1097 972
921 809
921 809
1212 1076
260 260
1212 1076
650 516
650 516
650 516
650 516
650 516
650 516
650 516
650 516
650 516
650 516
650 516
650 516
650 516
650 516
201 148
346 263
346 263
327 245
519 269
594 309
519 269
593 308
43 22
43 22
518 268
518 268
352 182
352 182
352 182
352 182
352 182
352 182
352 182
425 270
425 270
425 270
1033 508
582 288

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Efecto del
disefio
(DEFF)

1,643
1,939

2,018
1,982
2,226
1,980

1,914
2,028
1,880
1,574

1,237
1,403
1,231

na

na
1,700
1,513
1,438
2,039
0,668
1,453

na
1,531
1,566
0,643
1,614
1,700

2,000

0,902
0,956
1,691

3,407
1,306
1,186
1,221
1,038
1,586
1,048
1,447

2,109
1,381
1,789
1,641
1,396
1,769
1,971

0,000
3,187
1,013

1,190
1,328

Error
relativo
(EENV)

0,029
0,030

0,250
0,248
0,022
0,022

0,057
0,040
0,061
0,049

0,036
0,043
0,035

0,000
0,000
0,008
0,026
0,047
0,205
0,416
0,087
0,000
0,167
0,173
1,004
0,135
0,120

0,071

0,034
0,103
0,031

0,109
0,007
0,002
0,165
0,241
0,143
0,041
0,072

0,051
0,013
0,039
0,034
0,020
0,047
0,071

0,000
0,189
0,315

0,056
0,061

Intervalos de confianza

Valor
estimado
-2EE

0,605
0,601

0,014
0,013
0,769
0,744

0,311
0,488
0,309
0,374

1,376
2,121
1,349

0,000
0,000
0,963
0,739
0,458
0,041
0,001
0,187
0,000
0,052
0,049
0,000
0,087
0,118

0,571

0,639
0,164
2,377

0,279
0,962
0,993
0,047
0,146
0,452
0,498
0,297

0,627
0,937
0,706
0,747
0,868
0,629
0,450

0,000
0,108
0,009

0,240
0,334

Valor
estimado
+ 2EE

0,679
0,678

0,043
0,039
0,840
0,810

0,390
0,573
0,394
0,455

1,585
3,227
1,551

0,000
0,000
0,993
0,818
0,552
0,097
0,011
0,266
0,000
0,104
0,100
0,003
0,152
0,191

0,761

0,734
0,249
2,691

0,433
0,991
1,002
0,094
0,441
0,834
0,587
0,397

0,769
0,985
0,826
0,855
0,942
0,759
0,598

0,000
0,238
0,038

0,299
0,425
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Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patron OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

Valor
estimado

V)

0,437
0,432

0,042
0,037
0,743
0,720

0,277
0,628
0,490
0,479

1,764
3,677
1,713

0,000
0,000
0,983
0,801
0,527
0,062
0,000
0,202
0,000
0,098
0,072
0,010
0,187
0,077

0,781

0,718
0,194
2,422

0,248
0,995
0,997
0,070
0,146
0,327
0,644
0,208

0,697
0,990
0,879
0,894
0,940
0,812
0,525

0,007
0,190
0,026

0,381
0,499

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

CUADRO B.2.6
ERRORES DE MUESTREOQ PARA LA POBLACION APURIMAC

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Error
estandar
(EE)

0,022
0,023

0,008
0,007
0,017
0,018

0,017
0,018
0,019
0,022

0,054
0,140
0,053

0,000
0,000
0,006
0,020
0,025
0,010
0,000
0,016
0,000
0,015
0,014
0,005
0,019
0,012

0,040

0,030
0,026
0,058

0,032
0,004
0,003
0,011
0,046
0,066
0,026
0,017

0,038
0,005
0,022
0,020
0,014
0,026
0,038

0,004
0,022
0,008

0,021
0,025

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

1154
1304

1154
1304
1154
1304

1151
1151
971
971

1304
262
1304

802
802
802
802
802
802
802
802
802
802
802
802
802
802

219

405
405
379

585
658
585
652

48

48
585
585

367
367
367
367
367
367
367

482
482
482

1070
600

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

449
515

449
515
449
515

448
448
370
370

515
122
515

281
281
281
281
281
281
281
281
281
281
281
281
281
281

70

136
136
122

123
138
123
136

10

10
123
123

Efecto del
disefio
(DEFF)

2,354
2,890

1,778
1,702
1,820
2,134

1,750
1,611
1,392
1,921

1,086
1,494
1,112

na

n.a
2,048
2,17
2,023
1,470

n.a
1,250

n.a
1,935
2,422
2,227
1,817
1,574

2,050

1,828
1,697
1,394

3,294
1,940
1,465
1,168
0,812
0,961
1,687
1,001

2,517
1,046
1,736
1,578
1,331
1,576
2,146

1,386
1,492
1,370

2,059
1,443

Error
relativo
(EEIV)

0,051
0,054

0,186
0,184
0,023
0,025

0,063
0,029
0,039
0,046

0,031
0,038
0,031

0,000
0,000
0,007
0,026
0,048
0,166
0,000
0,078
0,000
0,149
0,197
0,518
0,099
0,153

0,051

0,042
0,132
0,024

0,131
0,004
0,003
0,154
0,315
0,203
0,040
0,081

0,055
0,005
0,026
0,023
0,015
0,032
0,073

0,650
0,115
0,330

0,056
0,049

Intervalos de
confianza

Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
0,393 0,482
0,386 0,478
0,027 0,058
0,024 0,051
0,709 0,777
0,684 0,756
0,242 0,312
0,592 0,664
0,452 0,527
0,435 0,523
1,657 1,871
3,399 3,955
1,609 1,817
0,000 0,000
0,000 0,000
0,970 0,996
0,761 0,842
0,478 0,577
0,042 0,083
0,000 0,000
0,171 0,234
0,000 0,000
0,069 0,127
0,044 0,101
-0,000 0,021
0,151 0,224
0,054 0,101
0,700 0,861
0,657 0,778
0,143 0,246
2,305 2,539
0,183 0,312
0,988 1,003
0,993 1,002
0,049 0,092
0,051 0,240
0,191 0,464
0,593 0,696
0,174 0,241
0,621 0,772
0,979 1,000
0,834 0,924
0,854 0,934
0,911 0,968
0,761 0,863
0,450 0,601
0,000 0,016
0,146 0,234
0,009 0,042
0,339 0,423
0,451 0,548



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afos)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacion secundaria o méas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periédica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea més hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencién al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en Ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patron OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patron OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

Valor
estimado

V)

0,884
0,879

0,003
0,002
0,921
0,883

0,397
0,472
0,264
0,319

1,216
2,346
1,185

0,000
0,000
0,990
0,805
0,562
0,042
0,039
0,101
0,004
0,194
0,142
0,006
0,160
0,083

0,507

0,707
0,156
2,304

0,209
0,995
0,996
0,119
0,191
0,496
0,475
0,536

0,677
0,973
0,842
0,819
0,895
0,732
0,522

0,003
0,058
0,020

0,296
0,402

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

CUADROB.2.7
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION AREQUIPA

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Error
estandar
(EE)

0,017
0,019

0,002
0,002
0,011
0,014

0,020
0,020
0,019
0,019

0,044
0,109
0,041

0,000
0,000
0,007
0,021
0,026
0,010
0,011
0,013
0,004
0,021
0,018
0,004
0,017
0,015

0,040

0,025
0,017
0,063

0,025
0,005
0,003
0,015
0,047
0,068
0,027
0,027

0,038
0,010
0,025
0,029
0,019
0,031
0,037

0,003
0,015
0,009

0,019
0,027
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Numero de casos

S
ponderar
(SP)

1045
1151

1045
1151
1045
1151

1045
1045
894
894

1151
220
1151

587
587
587
587
587
587
587
587
587
587
587
587
587
587

267

395
395
359

465
522
465
520

61

61
465
465

281
281
281
281
281
281
281

374
374
374

1048
532

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

n Ponderados

(P)

1324
1471

1324
1471
1324
1471

1324
1324
1109
1109

1471
339
1471

625
625
625
625
625
625
625
625
625
625
625
625
625
625

270
401

401
360

293
293

563
293

Efecto del
disefio
(DEFF)

2,975
3,755

1,200
1,190
1,875
2,197

1,706
1,677
1,648
1,492

1,095
1,250
1,044

n.a

n.a
2,638
1,700
1,669
1,329
1,776
1,175
2,104
1,654
1,579
1,616
1,287
1,710

1,682

1,151
0,872
1,305

1,768
2,884
0,976
1,151
0,868
1,125
1,349
1,345

1,901
1,014
1,370
1,595
1,052
1,380
1,582

0,956
1,508
1,624

1,864
1,588

Error
relativo
(EEN)

0,019
0,021

0,661
0,661
0,012
0,016

0,050
0,042
0,072
0,060

0,036
0,046
0,035

0,000
0,000
0,007
0,027
0,047
0,226
0,274
0,133
0,999
0,108
0,128
0,680
0,107
0,179

0,078

0,035
0,109
0,028

0,120
0,006
0,003
0,128
0,245
0,137
0,057
0,050

0,057
0,010
0,030
0,035
0,021
0,042
0,072

0,993
0,256
0,457

0,065
0,067

Intervalos de
confianza
Valor Valor
estimado estimado
-2EE +2EE
0,850 0,918
0,842 0,916
0,000 0,006
0,000 0,005
0,899 0,944
0,855 0,910
0,358 0,437
0,432 0,512
0,226 0,301
0,281 0,356
1,130 1,303
2,129 2,563
1,103 1,267
0,000 0,000
0,000 0,000
0,977 1,003
0,762 0,847
0,509 0,614
0,023 0,061
0,018 0,060
0,074 0,128
0,000 0,011
0,152 0,235
0,106 0,177
0,000 0,014
0,126 0,194
0,053 0,113
0,428 0,587
0,658 0,755
0,122 0,190
2,177 2,431
0,159 0,258
0,984 1,005
0,990 1,002
0,089 0,149
0,096 0,287
0,358 0,635
0,422 0,529
0,483 0,589
0,600 0,753
0,954 0,992
0,792 0,893
0,761 0,876
0,858 0,932
0,671 0,794
0,448 0,597
0,000 0,008
0,028 0,088
0,002 0,039
0,258 0,334
0,349 0,454
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Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patron OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

Valor
estimado

V)

0,543
0,536

0,029
0,026
0,715
0,693

0,324
0,587
0,434
0,544

1,732
3,798
1,666

0,000
0,000
0,984
0,754
0,463
0,057
0,004
0,193
0,000
0,105
0,033
0,000
0,218
0,074

0,721

0,639
0,231
2,476

0,259
0,995
0,995
0,096
0,176
0,457
0,631
0,249

0,670
0,972
0,781
0,774
0,927
0,692
0,474

0,008
0,189
0,046

0,341
0,450

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

CUADROB.2.8
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION AYACUCHO

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Error
estandar
(EE)

0,021
0,021

0,006
0,005
0,016
0,015

0,015
0,017
0,021
0,020

0,052
0,115
0,050

0,000
0,000
0,004
0,016
0,021
0,010
0,002
0,016
0,000
0,013
0,007
0,000
0,020
0,009

0,038

0,026
0,021
0,064

0,030
0,003
0,003
0,013
0,046
0,087
0,023
0,018

0,039
0,009
0,025
0,030
0,015
0,032
0,035

0,004
0,023
0,009

0,016
0,022

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

1340
1517

1340
1517
1340
1517

1338
1338
1098
1098

1517
313
1517

857
857
857
857
857
857
857
857
857
857
857
857
857
857

270

420
420
407

631
691
631
689

66

66
629
629

392
392
392
392
392
392
392

501
501
501

1154
639

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

519
590

519
590
519
590

518
518
a7
417

590
138
590

304
304
304
304
304
304
304
304
304
304
304
304
304
304

89

143
143
138

156
170
156
169

16

16
155
156

168
168
168

301
172

Efecto del
disefio
(DEFF)

2,493
2,742

1,611
1,580
1,601
1,569

1,447
1,520
1,889
1,810

1,048
1,123
1,074

n.a

n.a
1,069
1,223
1,490
1,534
1,241
1,420

n.a
1,561
1,378

n.a
1,916
1,062

1,986

1,185
1,087
1,242

2,873
1,235
0,891
1,423
0,949
2,011
1,382
1,136

2,737
1,183
1,460
2,064
1,318
1,851
1,919

0,857
1,693
0,920

1,285
1,237

Error
relativo
(EEIV)

0,040
0,040

0,199
0,198
0,022
0,021

0,048
0,028
0,047
0,037

0,030
0,030
0,030

0,000
0,000
0,005
0,022
0,045
0,173
0,625
0,083
0,000
0,125
0,217
0,000
0,090
0,124

0,053

0,040
0,093
0,026

0,114
0,003
0,003
0,139
0,260
0,190
0,036
0,074

0,059
0,009
0,032
0,039
0,016
0,046
0,074

0,466
0,120
0,196

0,046
0,049

Intervalos de
confianza
Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
0,500 0,585
0,494 0,578
0,018 0,041
0,016 0,036
0,684 0,746
0,663 0,722
0,293 0,354
0,554 0,620
0,393 0,475
0,504 0,584
1,630 1,834
3,570 4,026
1,567 1,764
0,000 0,000
0,000 0,000
0,975 0,993
0,722 0,787
0,421 0,504
0,037 0,076
0,000 0,008
0,161 0,225
0,000 0,000
0,079 0,131
0,019 0,047
0,000 0,000
0,179 0,256
0,056 0,092
0,644 0,798
0,588 0,690
0,188 0,274
2,347 2,604
0,201 0,318
0,989 1,001
0,989 1,000
0,070 0,123
0,083 0,268
0,280 0,634
0,586 0,676
0,213 0,286
0,592 0,748
0,954 0,990
0,731 0,831
0,714 0,834
0,897 0,957
0,629 0,755
0,405 0,543
0,001 0,015
0,143 0,234
0,028 0,063
0,310 0,372
0,407 0,493



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez uso anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea més hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patron OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

Valor
estimado

V)

0,333
0,321

0,045
0,040
0,584
0,576

0,298
0,611
0,487
0,482

1,640
3,250
1,586

0,000
0,000
0,976
0,761
0,444
0,079
0,011
0,174
0,003
0,062
0,068
0,000
0,264
0,052

0,718

0,568
0,299
2,826

0,240
0,882
0,965
0,048
0,231
0,530
0,615
0,258

0,703
0,928
0,795
0,809
0,898
0,693
0,450

0,007
0,232
0,036

0,228
0,338

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

CUADROB.2.9
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION CAJAMARCA

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Error
estandar
(EE)

0,019
0,019

0,008
0,007
0,020
0,019

0,016
0,017
0,020
0,021

0,048
0,134
0,046

0,000
0,000
0,007
0,019
0,023
0,011
0,005
0,015
0,003
0,010
0,011
0,000
0,021
0,009

0,043

0,027
0,024
0,070

0,029
0,019
0,009
0,010
0,095
0,093
0,025
0,021

0,042
0,018
0,026
0,022
0,017
0,030
0,043

0,004
0,026
0,009

0,017
0,025

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

1202
1335

1202

405
378

552
616

611
30
30

546

546

345
345
345
345
345
345
345

451
451
451

1114
590

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

1475
1655

1475

248

430
430
430

812
423

Efecto del
disefio
(DEFF)

1,859
2,162

1,787
1,776
2,066
1,976

1,385
1,471
1,682
1,756

0,954
1,493
0,983

n.a

n.a
1,758
1,616
1,688
1,460
1,531
1,196
2,315
1,324
1,665

n.a
1,843
1,382

1,938

1,162
1,114
1,251

2,614
2,124
1,349
1,442
1,512
1,035
1,462
1,254

2,920
1,719
1,381
1,108
1,120
1,497
2,526

1,062
1,713
1,020

1,762
1,689

Error
relativo
(EE/V)

0,056
0,058

0,178
0,179
0,035
0,033

0,052
0,028
0,042
0,043

0,029
0,041
0,029

0,000
0,000
0,007
0,025
0,051
0,145
0,410
0,084
0,994
0,157
0,168
0,000
0,080
0,176

0,060

0,047
0,080
0,025

0,123
0,021
0,009
0,215
0,409
0,175
0,041
0,081

0,060
0,020
0,032
0,027
0,019
0,044
0,095

0,584
0,112
0,245

0,073
0,075
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Intervalos de
confianza
Valor
estimado estimado
-2EE +2EE
0,296 0,370
0,284 0,359
0,029 0,060
0,026 0,054
0,543 0,624
0,538 0,614
0,267 0,329
0,577 0,645
0,447 0,528
0,441 0,524
1,546 1,735
2,984 3,516
1,494 1,678
0,000 0,000
0,000 0,000
0,962 0,990
0,723 0,799
0,399 0,489
0,056 0,102
0,002 0,020
0,145 0,203
0,000 0,009
0,043 0,082
0,045 0,091
0,000 0,000
0,223 0,306
0,034 0,071
0,630 0,806
0,515 0,621
0,251 0,347
2,684 2,968
0,182 0,298
0,845 0,920
0,947 0,983
0,028 0,069
0,031 0,432
0,334 0,727
0,565 0,665
0,217 0,300
0,619 0,786
0,892 0,964
0,744 0,846
0,765 0,854
0,864 0,932
0,633 0,753
0,366 0,535
0,000 0,015
0,180 0,284
0,019 0,054
0,195 0,261
0,288 0,387
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Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.10
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE LA PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLO

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado

V)

1,000
1,000

0,006
0,005
0,931
0,891

0,340
0,484
0,290
0,414

1,323
2,431
1,296

0,000
0,000
0,995
0,731
0,603
0,111
0,040
0,174
0,000
0,125
0,116
0,000
0,062
0,066

0,510

0,710
0,169
2,429

0,347
0,998
0,994
0,074
0,317
0,537
0,396
0,489

0,767
0,952
0,745
0,745
0,866
0,654
0,442

0,002
0,075
0,011

0,225
0,328

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Error
estandar
(EE)

0,000
0,000

0,003
0,003
0,010
0,012

0,018
0,019
0,018
0,019

0,038
0,095
0,036

0,000
0,000
0,003
0,021
0,021
0,014
0,010
0,015
0,000
0,017
0,014
0,000
0,011
0,011

0,029

0,025
0,022
0,070

0,031
0,002
0,003
0,011
0,061
0,083
0,024
0,023

0,027
0,013
0,027
0,027
0,019
0,028
0,031

0,002
0,011
0,004

0,015
0,022

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

1217
1344

1217
1344
1217
1344

1217
1217
1052
1052

1344
262
1344

694
694
694
694
694
694
694
694
694
694
694
694
694
694

373

471
471
447

556
632
556
622

48

48
545
545

349
349
349
349
349
349
349

522
522

1210
651

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

1141
1278

1141
1278
1141
1278

1141
1141
967
967

1278
301
1278

563
553
553
553
553
563
553
553
553
553
563
553
553
563

258
349

349
324

Efecto del
disefio
(DEFF)

n.a
n.a

1,851
1,835
1,731
1,884

1,742
1,799
1,689
1,579

0,928
1,353
0,914

n.a

n.a
1,174
1,562
1,246
1,337
1,916
1,144

n.a
1,729
1,385

n.a
1,541
1,391

1,224

1,473
1,677
1,606

2,300
1,047
0,816
1,113
0,824
1,342
1,276
1,187

1,432
1,191
1,333
1,359
1,052
1,188
1,335

0,704
0,975
0,925

1,567
1,476

Error
relativo
(EEIV)

n.a
n.a

0,499
0,500
0,010
0,013

0,053
0,040
0,063
0,046

0,028
0,039
0,028

n.a

na
0,003
0,029
0,034
0,124
0,258
0,088
0,000
0,132
0,124
0,000
0,183
0,169

0,056

0,036
0,132
0,029

0,088
0,002
0,003
0,149
0,192
0,155
0,060
0,048

0,035
0,013
0,036
0,036
0,022
0,042
0,069

0,753
0,152
0,406

0,067
0,068

Intervalos de
confianza

Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
1,000 1,000
1,000 1,000
0,000 0,012
0,000 0,011
0,912 0,950
0,868 0,914
0,305 0,376
0,446 0,522
0,254 0,326
0,376 0,452
1,249 1,397
2,243 2,619
1,224 1,367
0,000 0,000
0,000 0,000
0,989 1,001
0,689 0,772
0,562 0,644
0,084 0,138
0,019 0,060
0,143 0,204
0,000 0,000
0,093 0,158
0,087 0,144
0,000 0,000
0,040 0,085
0,044 0,088
0,452 0,567
0,659 0,760
0,125 0,214
2,289 2,569
0,286 0,407
0,995 1,002
0,988 1,000
0,052 0,096
0,193 0,441
0,367 0,707
0,349 0,443
0,442 0,535
0,713 0,821
0,927 0,976
0,691 0,798
0,691 0,799
0,829 0,903
0,599 0,709
0,381 0,503
0,000 0,006
0,052 0,097
0,002 0,019
0,195 0,254
0,284 0,372



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.11
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE CUSCO
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado

V)

0,557
0,536

0,022
0,020
0,807
0,780

0,345
0,536
0,397
0,436

1,558
3,435
1,491

0,000
0,000
0,996
0,799
0,522
0,053
0,020
0,175
0,000
0,149
0,063
0,001
0,194
0,074

0,660

0,720
0,209
2,194

0,197
0,993
0,998
0,094
0,229
0,514
0,619
0,333

0,740
0,931
0,857
0,862
0,908
0,759
0,518

0,000
0,129
0,022

0,419
0,537

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Error
estandar
(EE)

0,022
0,022

0,006
0,005
0,016
0,015

0,017
0,020
0,021
0,022

0,051
0,124
0,048

0,000
0,000
0,003
0,019
0,027
0,009
0,007
0,021
0,000
0,017
0,013
0,001
0,021
0,012

0,034

0,024
0,021
0,069

0,031
0,003
0,002
0,016
0,064
0,080
0,029
0,025

0,038
0,016
0,024
0,026
0,019
0,031
0,043

0,000
0,018
0,009

0,021
0,027
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Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

1026
1162

1026
1162
1026
1162

1026
1026
859
859

1152
245
1162

625
625
625
625
625
625
625
625
625
625
625
625
625
625

193
335
315

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

Intervalos de
confianza

Efecto del  Error Valor Valor
®) disefio relativo estimado estimado
(DEFF) (EEN) -2EE + 2EE
1162 1,997 0,039 0,513 0,600
1292 2,282 0,041 0,492 0,580
1162 1,464 0,251 0,011 0,033
1292 1,469 0,250 0,010 0,030
1162 1,638 0,020 0,776 0,839
1292 1,547 0,019 0,749 0,810
1162 1,269 0,048 0,312 0,379
1162 1,600 0,037 0,497 0,575
943 1,621 0,054 0,354 0,439
943 1,758 0,051 0,392 0,481

1292 0,928 0,033 1,457 1,660
307 1,105 0,036 3,189 3,682
1292 0,908 0,032 1,396 1,585

623 na 0,000 0,000 0,000
623 na 0,000 0,000 0,000
623 1,283 0,003 0,991 1,002
623 1422 0,024 0,761 0,837
623 1,837 0,052 0,468 0,576
623 0,940 0,164 0,036 0,070
623 1,657 0,361 0,006 0,034
623 1,928 0,121 0,133 0,217
623 na 0,000 0,000 0,000
623 1,420 0,114 0,116 0,183
623 1,855 0,211 0,036 0,089
623 0,649 0,997 0,000 0,003
623 1,685 0,106 0,153 0,235
623 1,232 0,157 0,051 0,097
191 1,000 0,052 0,591 0,729

323 0,993 0,034 0,671 0,769
323 0,913 0,102 0,166 0,251
303 1,347 0,031 2,054 2,334

305 2,709 0,160 0,134 0,259
343 0,830 0,003 0,987 1,000
305 0,847 0,002 0,994 1,002

337 1,401 0,167 0,063 0,125
32 0972 0,279 0,097 0,361
32 1,085 0,156 0,348 0,680

302 1,574 0,047 0,561 0,677

302 1,265 0,077 0,282 0,383

181 1,948 0,052 0,664 0,816

181 1,056 0,017 0,898 0,963

181 1,161 0,027 0,810 0,904

181 1,500 0,031 0,810 0,915

181 1,100 0,021 0,870 0,945

181 1,347 0,041 0,698 0,821

181 1,886 0,083 0,433 0,603

313 na 0,000 0,000 0,000

313 0,984 0,136 0,094 0,164

313 1,243 0,39% 0,005 0,039

585 1,667 0,049 0,378 0,460

298 1,445 0,051 0,483 0,591
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Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condén

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patron OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.12
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE HUANCAVELICA

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado

V)

0,282
0,274

0,036
0,032
0,672
0,658

0,339
0,581
0,516
0,492

1,873
4,098
1,776

0,000
0,000
0,980
0,734
0,380
0,036
0,001
0,181
0,000
0,061
0,036
0,000
0,269
0,083

0,888

0,686
0,213
2,729

0,274
0,973
0,992
0,073
0,179
0,408
0,686
0,238

0,672
0,969
0,819
0,810
0,909
0,720
0,479

0,000
0,324
0,033

0,409
0,497

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Error
estandar
(EE)

0,022
0,022

0,007
0,006
0,017
0,016

0,015
0,014
0,019
0,021

0,045
0,149
0,043

0,000
0,000
0,006
0,019
0,022
0,009
0,001
0,015
0,000
0,011
0,009
0,000
0,023
0,013

0,036

0,034
0,026
0,090

0,035
0,009
0,004
0,011
0,042
0,082
0,022
0,022

0,046
0,010
0,026
0,025
0,018
0,029
0,037

0,000
0,025
0,010

0,019
0,024

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

1170
1332

1170
1332
1170
1332

1169
1169
909
909

1332
296
1332

728
728
728
728
728
728
728
728
728
728
728
728
728
728

180

329
329
307

493
554
493
548

38

38
491
491

318
318
318
318
318
318
318

392
392
392

938
507

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

366
418

366
418
366
418

366
366
279
279

418
108
418

213
213
213
213
213
213
213
213
213
213
213
213
213
213

47

89
89
82

100
12
100
m

8

8
100
100

10
10
10

202
m

Efecto del
disefio
(DEFF)

2,678
3,336

1,51
1,476
1,616
1,601

1,192
0,926
1,316
1,535

0,587
1,371
0,598

n.a

n.a
1,438
1,323
1,455
1,634
0,702
1,117

n.a
1,496
1,621

n.a
1,964
1,659

2,377

1,811
1,324
1,134

3,086
1,716
1,083
0,985
0,465
1,066
1,111
1,279

3,076
0,970
1,431
1,302
1,269
1,342
1,703

n.a
1,123
1,262

1,422
1,138

Error
relativo
(EEIV)

0,076
0,081

0,186
0,184
0,026
0,025

0,045
0,024
0,037
0,042

0,024
0,036
0,024

0,000
0,000
0,006
0,026
0,057
0,246
1,001
0,083
0,000
0,178
0,244
0,000
0,086
0,158

0,041

0,050
0,122
0,033

0,129
0,009
0,004
0,151
0,237
0,202
0,032
0,091

0,069
0,010
0,032
0,031
0,020
0,040
0,076

0,000
0,077
0,309

0,047
0,048

Intervalos de
confianza

Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
0,239 0,325
0,230 0,319
0,023 0,049
0,020 0,043
0,637 0,707
0,625 0,690
0,309 0,369
0,554 0,609
0,478 0,554
0,451 0,533
1,783 1,963
3,802 4,393
1,692 1,861
0,000 0,000
0,000 0,000
0,967 0,992
0,697 0,772
0,337 0,423
0,018 0,053
0,000 0,003
0,151 0,211
0,000 0,000
0,039 0,082
0,019 0,054
0,000 0,000
0,224 0,315
0,057 0,109
0,815 0,962
0,617 0,755
0,161 0,265
2,546 2,911
0,204 0,344
0,955 0,991
0,983 1,000
0,051 0,095
0,092 0,266
0,238 0,577
0,642 0,730
0,195 0,281
0,581 0,764
0,950 0,988
0,768 0,870
0,760 0,860
0,873 0,945
0,662 0,778
0,406 0,551
0,000 0,000
0,274 0,374
0,013 0,053
0,372 0,447
0,451 0,544



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez uso anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.13
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE HUANUCO
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado

V)

0,464
0,455

0,060
0,053
0,695
0,672

0,297
0,593
0,445
0,563

1,721
3,663
1,670

0,000
0,000
0,986
0,767
0,551
0,086
0,003
0,279
0,000
0,104
0,043
0,001
0,165
0,048

0,684

0,604
0,280
2,784

0,341
0,974
0,986
0,100
0,131
0,411
0,681
0,228

0,668
0,971
0,872
0,870
0,920
0,799
0,512

0,002
0,191
0,028

0,293
0,407

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Error
estandar
(EE)

0,020
0,020

0,009
0,008
0,018
0,018

0,014
0,016
0,021
0,024

0,047
0,155
0,044

0,000
0,000
0,004
0,017
0,020
0,011
0,001
0,018
0,000
0,014
0,010
0,001
0,016
0,010

0,034

0,031
0,028
0,092

0,035
0,009
0,006
0,014
0,043
0,071
0,025
0,022

0,045
0,011
0,020
0,019
0,015
0,025
0,034

0,002
0,020
0,007

0,015
0,021

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

1296
1455

1296
1455
1296
1455

1293
1293
1048
1048

1455
293
1455

830
830
830
830
830
830
830
830
830
830
830
830
830
830

281

410
410
385

621
713
621
705

67

67
617
617

41
an
41
an

41
an

502
502
502

1214
647

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Ponderados

Intervalos de
confianza

Efecto del Error Valor Valor
) disefio relativo estimado estimado
(DEFF)  (EE/NV) -2EE + 2EE
732 2,100 0,043 0,424 0,504
825 2,322 0,044 0,416 0,495
732 1,883 0,151 0,042 0,077
825 1,848 0,151 0,037 0,069
732 2,015 0,026 0,659 0,731
825 2,046 0,026 0,637 0,707
730 1,251 0,048 0,268 0,325
730 1,391 0,027 0,561 0,625
587 1,826 0,047 0,404 0,486
587 2,513 0,043 0,515 0,611
825 0,894 0,027 1,628 1,815
188 1,516 0,042 3,354 3,971
825 0,841 0,026 1,583 1,757
433 n.a 0,000 0,000 0,000
433 n.a 0,000 0,000 0,000
433 1,114 0,004 0,978 0,995
433 1,332 0,022 0,733 0,800
433 1,337 0,036 0,512 0,591
433 1,394 0,134 0,063 0,109
433 0,643 0,551 -0,000 0,005
433 1,349 0,065 0,243 0,315
433 n.a 0,000 0,000 0,000
433 1,844 0,139 0,075 0,132
433 1,867 0,225 0,024 0,062
433 0,598 1,002 0,000 0,002
433 1,600 0,099 0,133 0,197
433 1,798 0,207 0,028 0,068
125 1,545 0,050 0,614 0,753
197 1,629 0,051 0,542 0,666
197 1,590 0,100 0,224 0,336
184 1,432 0,033 2,598 2,970
225 3,422 0,103 0,271 0,411
257 2,425 0,010 0,955 0,992
225 1,547 0,006 0,975 0,998
254 1,530 0,140 0,073 0,128
26 1,070 0,326 0,044 0,217
26 1,376 0,171 0,268 0,555
224 1,808 0,037 0,631 0,731
224 1,750 0,098 0,184 0,273
145 3,689 0,067 0,580 0,757
145 1,600 0,011 0,950 0,992
145 1,480 0,023 0,832 0,912
145 1,376 0,022 0,831 0,909
145 1,197 0,016 0,891 0,949
145 1,640 0,032 0,749 0,850
145 1,857 0,066 0,445 0,578
243 0,560 0,721 0,000 0,005
243 1,343 0,106 0,151 0,232
243 0,906 0,251 0,014 0,042
445 1,285 0,051 0,264 0,322
242 1,220 0,052 0,365 0,449
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SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condén

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.14
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE ICA
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,

Valor
estimado

v)

0,866
0,867

0,004
0,003
0,926
0,903

0,322
0,521
0,367
0,479

1,589
3,068
1,552

0,000
0,000
0,997
0,821
0,601
0,080
0,012
0,212
0,000
0,161
0,112
0,001
0,059
0,159

0,583

0,672
0,246
2,533

0,387
0,993
0,999
0,068
0,291
0,583
0,362
0,672

0,682
0,958
0,784
0,806
0,885
0,679
0,428

0,005
0,062
0,006

0,251
0,358

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Error
estandar
(EE)

0,012
0,011

0,002
0,002
0,009
0,009

0,015
0,016
0,020
0,021

0,045
0,108
0,042

0,000
0,000
0,002
0,016
0,024
0,013
0,005
0,018
0,000
0,017
0,014
0,001
0,010
0,019

0,038

0,024
0,021
0,081

0,038
0,003
0,001
0,012
0,067
0,076
0,024
0,022

0,032
0,014
0,026
0,025
0,022
0,032
0,034

0,005
0,013
0,003

0,013
0,021

Numero de casos

Si
ponderar
(SP)

1247
1361

1247
1361
1247
1361

1247
1247
1055
1055

1361
270
1361

710
710
710
710
710
710
710
710
710
710
710
710
710
710

278

401
401
360

599
694
599
688

46

46
588
588

360

360
360
360
360
360

501
501
501

1222
649

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

in Ponderados

(P)

843
926

843
926
843
926

843
843
702
702

926
224
926

439
439
439
439
439
439
439
439
439
439
439
439
439
439

157

232
232
204

243
280
243
277

19

19
238
238

146
146
146
146
146
146
146

259
259
259

479
259

Efecto del
disefio
(DEFF)

1,463
1,393

1,458
1,445
1,380
1,297

1,330
1,331
1,844
1,865

1,025
1,276
0,978

n.a

n.a
0,631
1,279
1,751
1,666
1,365
1,327

n.a
1,673
1,341
0,527
1,384
1,889

1,644

1,004
0,924
1,632

3,590
0,908
0,704
1,641
1,012
1,095
1,447
1,204

1,744
1,838
1,417
1,401
1,682
1,682
1,672

2,437
1,365
1,022

1,135
1,265

Error
relativo
(EEN)

0,013
0,013

0,568
0,568
0,009
0,010

0,047
0,031
0,055
0,044

0,028
0,035
0,027

0,000
0,000
0,002
0,020
0,040
0,164
0,405
0,083
0,000
0,107
0,123
1,001
0,176
0,119

0,065

0,035
0,084
0,032

0,098
0,003
0,001
0,181
0,232
0,130
0,066
0,039

0,048
0,015
0,033
0,031
0,025
0,047
0,079

1,000
0,202
0,592

0,053
0,059

Intervalos de

confianza
Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
0,843 0,889
0,846 0,889
-0,000 0,008
-0,000 0,007
0,909 0,944
0,884 0,921
0,292 0,353
0,489 0,554
0,327 0,407
0,438 0,521
1,500 1,677
2,853 3,283
1,469 1,636
0,000 0,000
0,000 0,000
0,994 1,000
0,788 0,853
0,553 0,649
0,054 0,106
0,002 0,021
0,177 0,247
0,000 0,000
0,127 0,196
0,085 0,139
0,000 0,002
0,039 0,080
0,121 0,196
0,507 0,660
0,625 0,718
0,205 0,288
2,369 2,696
0,312 0,461
0,988 0,999
0,996 1,001
0,043 0,092
0,152 0,429
0,426 0,740
0,315 0,410
0,527 0,616
0,618 0,746
0,929 0,986
0,732 0,835
0,757 0,855
0,842 0,929
0,616 0,742
0,361 0,495
0,000 0,014
0,037 0,087
0,000 0,013
0,225 0,277
0,317 0,400



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periédica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea més hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.15
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE JUNIN

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado

V)

0,737
0,730

0,013
0,012
0,851
0,812

0,342
0,522
0,362
0,444

1,473
2,989
1,422

0,000
0,000
0,999
0,797
0,515
0,040
0,016
0,186
0,000
0,167
0,055
0,005
0,190
0,088

0,553

0,679
0,207
2,197

0,347
0,938
0,988
0,099
0,216
0,501
0,566
0,348

0,729
0,963
0,875
0,902
0,896
0,772
0,477

0,011
0,161
0,044

0,397
0,492

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Los Errorres de Muestreo - Apéndice B - 323

Numero de casos

Error S
estandar ponderar
(EE) (SP)
0,018 1113
0,018 1246
0,004 1113
0,004 1246
0,012 1113
0,013 1246
0,019 1111
0,019 1111
0,021 930
0,021 930
0,049 1246
0,134 235
0,046 1246
0,000 661
0,000 661
0,001 661
0,020 661
0,025 661
0,010 661
0,006 661
0,017 661
0,000 661
0,017 661
0,012 661
0,005 661
0,020 661
0,015 661
0,048 263
0,035 373
0,021 373
0,060 355
0,039 567
0,021 625
0,005 567
0,015 623
0,046 61
0,093 61
0,025 563
0,025 563
0,037 330
0,010 330
0,020 330
0,016 330
0,020 330
0,026 330
0,035 330
0,007 470
0,022 470
0,013 470
0,022 1184
0,026 647

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

in Ponderados

(P)

1313
1492

1313
1492
1313
1492

1310
1310
1065
1065

1492
334
1492

684
684
684
684
684
684
684
684
684
684
684
684
684
684

251
378
355

Efecto del
disefio
(DEFF)

1,782
2,098

1,505
1,480
1,335
1,467

1,745
1,614
1,746
1,708

1,093
1,385
1,062

na

n.a
0,436
1,611
1,665
1,856
1,623
1,254

n.a
1,313
1,670
3,304
1,664
1,731

2,495

2,157
0,985
1,059

3,721
4,569
1,294
1,528
0,771
2,124
1,422
1,522

2,260
1,008
1,250
0,995
1,485
1,233
1,623

2,077
1,704
2,045

2,318
1,764

Error
relativo
(EEN)

0,024
0,025

0,317
0,317
0,015
0,017

0,055
0,036
0,058
0,048

0,033
0,045
0,032

0,000
0,000
0,001
0,025
0,049
0,259
0,390
0,091
0,000
0,099
0,207
0,994
0,104
0,164

0,087

0,052
0,101
0,027

0,111
0,022
0,005
0,150
0,214
0,186
0,044
0,071

0,050
0,011
0,023
0,018
0,023
0,033
0,073

0,643
0,137
0,309

0,055
0,053

Intervalos de
confianza
Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
0,702 0,772
0,694 0,766
0,005 0,022
0,004 0,019
0,826 0,875
0,785 0,838
0,305 0,380
0,484 0,560
0,321 0,403
0,401 0,486
1,376 1,569
2,724 3,255
1,331 1,513
0,000 0,000
0,000 0,000
0,998 1,001
0,757 0,836
0,465 0,564
0,020 0,061
0,004 0,028
0,153 0,220
0,000 0,000
0,134 0,200
0,033 0,078
0,000 0,015
0,151 0,229
0,059 0,117
0,456 0,651
0,608 0,750
0,165 0,248
2,077 2,318
0,271 0,424
0,897 0,979
0,978 0,999
0,069 0,128
0,122 0,310
0,311 0,690
0,517 0,615
0,299 0,397
0,656 0,802
0,943 0,984
0,835 0,916
0,869 0,934
0,855 0,937
0,721 0,823
0,407 0,546
0,000 0,024
0,117 0,205
0,017 0,070
0,354 0,439
0,441 0,543
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Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condén

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patron OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.16
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE LA LIBERTAD

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado

V)

0,792
0,787

0,020
0,018
0,773
0,762

0,343
0,532
0,356
0,423

1,457
2,954
1,413

0,000
0,000
0,993
0,809
0,558
0,058
0,018
0,144
0,000
0,122
0,142
0,000
0,162
0,089

0,537

0,639
0,256
2,558

0,280
0,935
0,990
0,070
0,321
0,552
0,507
0,501

0,775
0,951
0,797
0,826
0,881
0,726
0,548

0,002
0,140
0,015

0,254
0,363

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Numero de casos

Error Sin
estandar ponderar
(EE) (SP)
0,016 1227
0,016 1352
0,004 1227
0,004 1352
0,018 1227
0,017 1352
0,017 1227
0,018 1227
0,017 1042
0,017 1042
0,041 1352
0,109 259
0,041 1352
0,000 741
0,000 741
0,004 741
0,018 741
0,023 741
0,011 741
0,006 741
0,016 741
0,000 741
0,013 741
0,017 741
0,000 741
0,017 741
0,013 741
0,035 269
0,032 424
0,028 424
0,072 379
0,032 587
0,017 670
0,005 587
0,010 664
0,076 46
0,085 46
0,023 586
0,023 586
0,036 372
0,016 372
0,025 372
0,022 372
0,021 372
0,030 372
0,036 372
0,002 497
0,027 497
0,006 497
0,016 1188
0,026 631

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

1968
2193

1968
2193
1968
2193

1968
1968
1633
1633

2193
503
2193

1047
1047
1047
1047
1047
1047
1047
1047
1047
1047
1047
1047
1047
1047

384
582

582
513

547
547

1028
550

Efecto del
disefio
(DEFF)

2,003
2,145

1,218
1,187
2,152
2,157

1,650
1,636
1,295
1,184

0,883
1,229
0,944

na

n.a
1,579
1,582
1,582
1,616
1,665
1,638

n.a
1,136
1,855

n.a
1,666
1,548

1,355

1,837
1,692
1,383

2,891
3,085
1,202
1,024
1,208
1,353
1,246
1,294

2,832
2,055
1,438
1,304
1,563
1,640
1,91

1,075
3,094
1,271

1,672
1,859

Error
relativo
(EEIV)

0,021
0,021

0,222
0,218
0,023
0,022

0,051
0,034
0,047
0,039

0,028
0,037
0,029

0,000
0,000
0,004
0,022
0,041
0,188
0,353
0,115
0,000
0,105
0,123
0,000
0,108
0,147

0,066

0,049
0,108
0,028

0,112
0,018
0,005
0,143
0,236
0,155
0,045
0,047

0,047
0,017
0,031
0,027
0,024
0,041
0,065

0,992
0,195
0,404

0,064
0,072

Intervalos de
confianza

Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
0,759 0,824
0,755 0,820
0,011 0,029
0,010 0,026
0,738 0,808
0,729 0,796
0,308 0,377
0,496 0,568
0,322 0,389
0,390 0,456
1,376 1,539
2,737 3,171
1,332 1,494
0,000 0,000
0,000 0,000
0,985 1,000
0,773 0,845
0,513 0,604
0,037 0,080
0,005 0,030
0,111 0,176
0,000 0,000
0,096 0,147
0,107 0,176
0,000 0,000
0,128 0,197
0,063 0,114
0,465 0,608
0,577 0,702
0,201 0,311
2,413 2,702
0,218 0,343
0,901 0,968
0,981 0,999
0,050 0,090
0,166 0,477
0,376 0,727
0,461 0,553
0,454 0,548
0,703 0,848
0,919 0,983
0,747 0,846
0,781 0,870
0,840 0,923
0,667 0,785
0,477 0,619
0,000 0,007
0,086 0,195
0,003 0,028
0,222 0,286
0,312 0,414



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.17
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE LAMBAYEQUE

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado
(V)

0,789
0,776

0,012
0,011
0,822
0,793

0,346
0,527
0,348
0,339

1,466
2,723
1,437

0,000
0,000
0,989
0,789
0,533
0,077
0,005
0,157
0,000
0,120
0,141
0,004
0,155
0,101

0,516

0,710
0,195
2,824

0,441
0,977
0,993
0,044
0,373
0,590
0,429
0,516

0,648
0,941
0,773
0,787
0,849
0,648
0,431

0,005
0,078
0,030

0,268
0,383

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Error
estandar
(EE)

0,019
0,021

0,004
0,003
0,013
0,014

0,017
0,017
0,019
0,019

0,049
0,136
0,047

0,000
0,000
0,005
0,020
0,027
0,015
0,003
0,017
0,000
0,016
0,015
0,003
0,019
0,017

0,037

0,028
0,021
0,107

0,042
0,007
0,003
0,010
0,073
0,075
0,022
0,022

0,044
0,012
0,029
0,030
0,019
0,031
0,034

0,003
0,017
0,009

0,014
0,025
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Numero de casos

S
ponderar
(SP)

1215
1334

1215
1334
1215
1334

1215
1215
1055
1055

1334
265
1334

714
714
714
714
714
714
714
714
714
714
714
714
714
714

293

450
450
408

582
669
582
665

29

29
572
572

371
371
371
371
371
371
371

521
521

1292
679

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

in Ponderados

(P)

1291
1444

1291
1444
1291
1444

1291
1291
1097
1097

1444
355
1444

681
681
681
681
681
681
681
681
681
681
681
681
681
681

236
377
333

Efecto del
disefio
(DEFF)

2,618
3,296

1,555
1,484
1,508
1,588

1,503
1,427
1,597
1,721

1,137
1,428
1,122

n.a

n.a
1,437
1,689
2,067
2,377
0,982
1,527

n.a
1,677
1,354
1,357
1,887
2,318

1,645

1,659
1,251
2,509

4,104
1,452
1,019
1,606
0,663
0,682
1,142
1,102

3,101
1,000
1,801
1,989
1,083
1,529
1,743

0,753
2,161
1,394

1,359
1,829

Error
relativo
(EEIV)

0,024
0,027

0,324
0,319
0,016
0,018

0,048
0,032
0,053
0,056

0,033
0,050
0,033

0,000
0,000
0,005
0,025
0,050
0,200
0,524
0,107
0,000
0,131
0,108
0,649
0,120
0,170

0,073

0,039
0,107
0,038

0,094
0,007
0,003
0,228
0,196
0,128
0,052
0,043

0,067
0,013
0,038
0,038
0,023
0,047
0,079

0,553
0,222
0,293

0,054
0,066

Intervalos de
confianza

Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
0,752 0,827
0,735 0,817
0,004 0,020
0,004 0,018
0,795 0,849
0,766 0,821
0,313 0,379
0,493 0,561
0,311 0,385
0,301 0,377
1,369 1,562
2,453 2,994
1,343 1,530
0,000 0,000
0,000 0,000
0,980 0,998
0,750 0,828
0,479 0,586
0,046 0,107
-0,000 0,010
0,123 0,190
0,000 0,000
0,089 0,152
0,111 0,171
-0,001 0,010
0,119 0,192
0,067 0,135
0,441 0,591
0,655 0,764
0,154 0,237
2,609 3,039
0,359 0,524
0,963 0,991
0,986 1,000
0,024 0,064
0,213 0,532
0,426 0,754
0,385 0,473
0,472 0,559
0,562 0,735
0,916 0,965
0,715 0,831
0,727 0,846
0,810 0,887
0,587 0,709
0,364 0,498
-0,000 0,010
0,044 0,112
0,013 0,048
0,240 0,297
0,334 0,433
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Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

Valor
estimado

V)

1,000
1,000

0,001
0,001
0,953
0,929

0,384
0,474
0,221
0,359

1,176
2,281
1,156

0,000
0,000
0,987
0,759
0,589
0,064
0,033
0,132
0,000
0,184
0,109
0,010
0,078
0,090

0,384

0,659
0,203
2,320

0,297
0,997
0,994
0,068
0,215
0,456
0,359
0,501

0,782
0,922
0,777
0,783
0,850
0,663
0,424

0,002
0,042
0,008

0,213
0,304

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

CUADRO B.2.18
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE LA LIMA METROPOLITANA

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Error
estandar
(EE)

0,000
0,000

0,001
0,001
0,005
0,006

0,012
0,013
0,010
0,013

0,028
0,062
0,027

0,000
0,000
0,004
0,015
0,016
0,009
0,005
0,010
0,000
0,013
0,010
0,003
0,009
0,010

0,021

0,021
0,018
0,044

0,019
0,001
0,002
0,007
0,044
0,058
0,015
0,015

0,018
0,011
0,016
0,015
0,014
0,018
0,020

0,001
0,006
0,003

0,009
0,013

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

2813
3024

2813
3024
2813
3024

2813
2813
2450
2450

3024
626
3024

1569
1569
1569
1569
1569
1569
1569
1569
1569
1569
1569
1569
1569
1569

842

1052
1052
993

1314
1488
1314
1477

99

99
1298
1298

824
824
824
824
824
824
824

1208
1208
1208

2782
1478

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

10 694
11498

10 694
11498
10 694
11498

10 694
10 694
9187
9187

11498
2 865
11498

5065
5065
5065
5065
5065
5065
5065
5065
5065
5065
5065
5065
5065
5065

2459

3056
3056
2824

2361
2667
2 361
2616

178

178
2308
2308

1442
1442
1442
1442

Efecto del
disefio
(DEFF)

n.a
n.a

1,063
1,064
1,361
1,598

1,768
1,838
1,498
1,770

1,318
1,396
1,306

n.a

n.a
2,395
1,938
1,667
1,906
1,448
1,372
0,660
1,786
1,772
1,873
1,914
1,873

1,615

2,121
2,023
1,614

2,175
0,873
0,919
1,094
1,124
1,341
1,190
1,220

1,594
1,355
1,198
1,151
1,216
1,207
1,351

0,788
1,031
1,054

1,330
1,226

Error
relativo
(EENV)

0,000
0,000

0,510
0,510
0,005
0,006

0,032
0,027
0,046
0,036

0,023
0,027
0,023

0,000
0,000
0,004
0,020
0,027
0,134
0,164
0,076
1,000
0,071
0,096
0,346
0,120
0,110

0,055

0,032
0,087
0,019

0,063
0,001
0,002
0,101
0,204
0,127
0,040
0,031

0,023
0,012
0,020
0,020
0,016
0,027
0,047

0,586
0,139
0,322

0,042
0,044

Intervalos de confianza

Valor
estimado
-2EE

1,000
1,000

-0,000
-0,000
0,944
0,917

0,360
0,449
0,201
0,334

1121
2,159
1,103

0,000
0,000
0,979
0,730
0,557
0,047
0,023
0,112
-0,000
0,159
0,088
0,003
0,060
0,071

0,342

0,617
0,168
2,233

0,261
0,995
0,990
0,055
0,128
0,341
0,331
0,470

0,746
0,901
0,745
0,753
0,823
0,627
0,385

-0,000
0,031
0,003

0,195
0,278

Valor
estimado
+ 2EE

1,000
1,000

0,003
0,003
0,962
0,941

0,408
0,499
0,241
0,385

1,230
2,403
1,209

0,000
0,000
0,996
0,789
0,620
0,080
0,044
0,152
0,001
0,210
0,130
0,017
0,097
0,110

0,426

0,701
0,238
2,407

0,334
1,000
0,998
0,082
0,302
0,572
0,388
0,531

0,818
0,944
0,808
0,813
0,877
0,698
0,464

0,004
0,054
0,014

0,230
0,330



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periédica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.19
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE DEPARTAMENTO DE LIMA

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado

(V)

0,807
0,804

0,009
0,008
0,911
0,868

0,353
0,514
0,319
0,468

1,386
2,801
1,355

0,000
0,000
1,000
0,783
0,640
0,070
0,019
0,214
0,000
0,170
0,111
0,001
0,078
0,063

0,575

0,657
0,243
2,362

0,355
0,995
0,990
0,067
0,168
0,554
0,443
0,411

0,741
0,943
0,799
0,804
0,911
0,725
0,504

0,009
0,075
0,020

0,248
0,355

1/ Segln Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Error
estandar
(EE)

0,023
0,022

0,005
0,004
0,012
0,013

0,016
0,020
0,018
0,021

0,040
0,103
0,039

0,000
0,000
0,000
0,019
0,023
0,013
0,006
0,019
0,000
0,016
0,015
0,001
0,014
0,012

0,038

0,026
0,025
0,063

0,038
0,003
0,005
0,010
0,070
0,085
0,023
0,023

0,033
0,016
0,029
0,028
0,018
0,032
0,035

0,005
0,013
0,008

0,015
0,021
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Nimero de casos

S
ponderar
(SP)

1096
1198

1096
1198
1096
1198

1096
1096
923
923

1198
238
1198

630
630
630
630
630
630
630
630
630
630
630
630
630
630

314

384

441
441

1119
597

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

n Ponderados

(P)

1026
1132

1026
1132
1026
1132

1026
1026
832
832

1132
261
1132

527
527
527
527
527
527
527
527
527
527
527
527
527
527

228

297

270
270

510
276

Efecto del
disefio
(DEFF)

3,787
3,786

2,712
2,694
1,913
1,795

1,266
1,733
1,382
1,609

0,883
1,137
0,888

na

1,100

1,788
1,520
1,604
1,523
1,262
1,608
1,535

1,486
1,098
1,576

1,284
1,149

Error
relativo
(EEIV)

0,029
0,028

0,528
0,529
0,013
0,015

0,046
0,039
0,056
0,045

0,029
0,037
0,029

0,000
0,000
0,000
0,025
0,036
0,180
0,318
0,089
0,000
0,094
0,136
1,001
0,173
0,193

0,066

0,039
0,103
0,027

0,106
0,003
0,005
0,147
0,416
0,153
0,053
0,057

0,045
0,017
0,036
0,035
0,020
0,044
0,070

0,616
0,175
0,421

0,059
0,059

Intervalos de confianza

Valor
estimado
-2EE

0,761
0,759

-0,000
-0,000
0,887
0,842

0,321
0,474
0,284
0,426

1,306
2,596
1,278

0,000
0,000
1,000
0,745
0,595
0,045
0,007
0,176
0,000
0,138
0,081
0,000
0,051
0,039

0,499

0,606
0,193
2,235

0,280
0,988
0,980
0,047
0,025
0,381
0,396
0,364

0,675
0,911
0,742
0,748
0,875
0,662
0,434

0,000
0,049
0,003

0,220
0,313

Valor
estimado
+2EE

0,853
0,848

0,018
0,016
0,934
0,894

0,385
0,553
0,355
0,509

1,465
3,006
1,432

0,000
0,000
1,000
0,821
0,685
0,095
0,031
0,252
0,000
0,201
0,142
0,003
0,105
0,088

0,652

0,709
0,292
2,488

0,430
1,001
1,000
0,086
0,311
0,727
0,489
0,457

0,807
0,975
0,856
0,859
0,947
0,789
0,574

0,020
0,102
0,036

0,277
0,396
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Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condén

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patron OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.20
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE LORETO

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado
(V)

0,663
0,656

0,025
0,021
0,728
0,686

0,235
0,671
0,576
0,689

2,168
4,556
2,084

0,000
0,000
0,964
0,708
0,515
0,092
0,001
0,233
0,000
0,036
0,104
0,000
0,130
0,040

0,796

0,731
0,193
2,767

0,421
0,738
0,839
0,153
0,274
0,527
0,672
0,135

0,698
0,879
0,679
0,718
0,872
0,564
0,367

0,005
0,268
0,058

0,390
0,505

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Error
estandar
(EE)

0,018
0,017

0,006
0,005
0,018
0,017

0,013
0,014
0,017
0,015

0,054
0,149
0,052

0,000
0,000
0,010
0,018
0,024
0,010
0,001
0,018
0,000
0,007
0,012
0,000
0,014
0,007

0,027

0,023
0,021
0,092

0,039
0,034
0,029
0,018
0,050
0,073
0,023
0,017

0,038
0,028
0,034
0,029
0,018
0,036
0,030

0,003
0,021
0,010

0,016
0,022

Numero de casos

2l Ponderados
ponderar )
(SP)
1289 900
1496 1047
1289 900
1496 1047
1289 900
1496 1047
1288 899
1288 899
1073 737
1073 737
1496 1047
247 200
1496 1047
889 604
889 604
889 604
889 604
889 604
889 604
889 604
889 604
889 604
889 604
889 604
889 604
889 604
889 604
321 207
551 377
551 377
515 349
687 363
847 448
687 363
832 437
124 67
124 67
682 359
682 359
463 242
463 242
463 242
463 242
463 242
463 242
463 242
632 445
632 445
632 445
1481 838
755 436

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Efecto del
disefio
(DEFF)

1,884
1,900

1,871
1,846
2,044
2,061

1,248
1,143
1,237
1,148

0,829
0,945
0,847

n.a

n.a
2,591
1,397
2,096
1,139
0,621
1,687

n.a
1,209
1,292

n.a
1,563
1,180

1,388

1,520
1,518
2,308

4,347
5,170
4,188
2,175
1,530
2,653
1,594
1,603

3,193
3,524
2,442
1,867
1,414
2,423
1,736

0,901
1,431
1,170

1,683
1,492

Error
relativo
(EENV)

0,027
0,026

0,240
0,239
0,024
0,025

0,056
0,021
0,029
0,022

0,025
0,033
0,025

0,000
0,000
0,010
0,025
0,047
0,112
0,996
0,079
0,000
0,191
0,112
0,000
0,108
0,179

0,033

0,032
0,108
0,033

0,093
0,047
0,034
0,120
0,181
0,139
0,034
0,123

0,055
0,032
0,050
0,040
0,021
0,064
0,080

0,510
0,079
0,173

0,042
0,044

Intervalos de
confianza
Valor Valor

estimado estimado
-2EE + 2EE
0,627 0,699
0,623 0,690
0,013 0,036
0,011 0,031
0,693 0,763
0,651 0,720
0,209 0,261
0,644 0,699
0,543 0,610
0,659 0,719
2,061 2,274
4,259 4,853
1,982 2,187
0,000 0,000
0,000 0,000
0,944 0,984
0,672 0,744
0,467 0,563
0,072 0,113
0,000 0,002
0,197 0,270
0,000 0,000
0,022 0,049
0,081 0,127
0,000 0,000
0,102 0,157
0,026 0,054
0,742 0,849
0,684 0,777
0,151 0,234
2,582 2,952
0,343 0,499
0,670 0,806
0,782 0,896
0,116 0,190
0,175 0,373
0,381 0,674
0,627 0,717
0,102 0,167
0,622 0,773
0,822 0,935
0,611 0,746
0,661 0,774
0,836 0,909
0,493 0,635
0,309 0,426

-0,000 0,011
0,226 0,310
0,038 0,078
0,358 0,423
0,461 0,548



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

Valor
estimado

V)

0,740
0,745

0,018
0,016
0,845
0,799

0,246
0,621
0,512
0,594

1,753
3,417
1,697

0,000
0,000
0,975
0,703
0,552
0,092
0,001
0,225
0,000
0,087
0,098
0,007
0,108
0,038

0,619

0,732
0,169
2,311

0,148
0,980
0,978
0,149
0,216
0,523
0,592
0,464

0,720
0,893
0,718
0,743
0,793
0,613
0,393

0,013
0,088
0,021

0,438
0,548

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

CUADRO B.2.21
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE MADRE DE DIOS
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Error
estandar
(EE)

0,022
0,022

0,005
0,004
0,014
0,014

0,016
0,018
0,024
0,022

0,052
0,147
0,049

0,000
0,000
0,007
0,022
0,024
0,011
0,001
0,021
0,000
0,014
0,012
0,005
0,017
0,008

0,038

0,028
0,024
0,083

0,024
0,009
0,008
0,016
0,047
0,069
0,028
0,020

0,036
0,020
0,027
0,029
0,022
0,029
0,032

0,006
0,023
0,009

0,018
0,021

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

1026
1147

1026
1147
1026
1147

1021
1021
854
854

1147
21
1147

667
667
667
667
667
667
667
667
667
667
667
667
667
667

258

393
393
357

490
556
490
549

83

83
479
479

326

326
326
326
326
326

420
420
420

1085
618

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Ponderados

Intervalos de
confianza

Efecto del Error Valor Valor
) disefio  relativo estimado estimado
(DEFF) (EEIV) -2EE + 2EE
132 2,505 0,029 0,697 0,783
150 2,867 0,029 0,701 0,788
132 1,369 0,270 0,008 0,028
150 1,373 0,273 0,007 0,024
132 1,473 0,016 0,818 0,872
150 1,333 0,017 0,772 0,826
131 1,497 0,067 0,214 0,279
131 1,475 0,030 0,585 0,658
108 1,912 0,046 0,465 0,559
108 1,667 0,037 0,551 0,637
150 0,956 0,030 1,650 1,856
31 1,415 0,043 3,124 3,709
150 0,923 0,029 1,599 1,795
81 n.a 0,000 0,000 0,000
81 n.a 0,000 0,000 0,000
81 1,449 0,008 0,960 0,989
81 1,551 0,031 0,659 0,747
81 1,511 0,043 0,505 0,599
81 0,958 0,119 0,071 0,114
81 0,564 1,003 0,000 0,003
81 1,657 0,093 0,184 0,266
81 n.a 0,000 0,000 0,000
81 1,648 0,161 0,059 0,115
81 1,062 0,121 0,074 0,121
81 2,017 0,658 0,000 0,016
81 1,994 0,157 0,074 0,141
81 1,219 0,214 0,022 0,055
27 1,619 0,062 0,542 0,696
44 1,566 0,038 0,676 0,787
44 1,645 0,144 0,121 0,217
40 1,579 0,036 2,145 2,477
45 2,219 0,161 0,101 0,196
51 2,147 0,009 0,963 0,997
45 1,567 0,008 0,962 0,995
50 1,073 0,106 0,117 0,180
7 1,098 0,219 0,121 0,311
7 1,595 0,132 0,384 0,662
44 1,564 0,047 0,536 0,647
44 0,780 0,043 0,424 0,504
30 2,112 0,050 0,648 0,792
30 1,419 0,023 0,852 0,933
30 1,147 0,037 0,665 0,771
30 1,460 0,039 0,685 0,801
30 0,934 0,027 0,749 0,836
30 1,136 0,047 0,556 0,670
30 1,366 0,080 0,330 0,455
48 1,027 0,436 0,002 0,024
48 2,719 0,260 0,042 0,133
48 1,531 0,415 0,004 0,038
88 1,440 0,041 0,403 0,474
49 1,078 0,038 0,507 0,589
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SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condén

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

Valor
estimado

V)

0,893
0,890

0,003
0,003
0,924
0,883

0,361
0,503
0,283
0,399

1,275
2,433
1,240

0,000
0,000
0,996
0,739
0,574
0,044
0,017
0,099
0,000
0,192
0,162
0,008
0,129
0,036

0,563

0,706
0,114
2,248

0,237
0,995
0,995
0,047
0,301
0,629
0,390
0,626

0,718
0,977
0,843
0,849
0,900
0,781
0,498

0,000
0,019
0,011

0,237
0,327

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

CUADRO B.2.22
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE MOQUEGUA
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,

Error
estandar
(EE)

0,014
0,015

0,002
0,002
0,008
0,010

0,018
0,017
0,017
0,019

0,037
0,093
0,036

0,000
0,000
0,003
0,024
0,027
0,010
0,005
0,014
0,000
0,021
0,018
0,004
0,015
0,008

0,039

0,033
0,022
0,089

0,031
0,003
0,003
0,009
0,120
0,100
0,023
0,022

0,039
0,011
0,024
0,025
0,022
0,028
0,042

0,000
0,011
0,009

0,017
0,026

Numero de casos

Sin ponderar Ponderados

(SP)

1034
1128

1034
1128
1034
1128

1034
1034
885
885

1128
245
1128

588
588
588
588
588
588
588
588
588
588
588
588
588
588

263

365
365
319

432
473
432
470

23

23
429
429

229
229
229
229
229
229
229

364
364
364

990
504

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

(P)

185
203

185
203
185
203

185
185
1556
155

203
50
203

Efecto del
disefio
(DEFF)

2,122
2,691

1,436
1,427
1,016
0,994

1,470
1,231
1,293
1,324

0,813
1,120
0,843

n.a

n.a
1,461
1,765
1,740
1,379
1,029
1,275

n.a
1,711
1,409
1,195
1,154
1,068

1,591

1,942
1,805
1,796

2,291
0,801
0,759
0,783
1,562
0,978
0,994
0,850

1,742
1,145
1,019
1,074
1,209
1,072
1,620

n.a
2,344
2,625

1,562
1,562

Error
relativo
(EENV)

0,016
0,017

0,639
0,640
0,009
0,011

0,050
0,034
0,061
0,047

0,029
0,038
0,029

0,000
0,000
0,003
0,033
0,047
0,226
0,320
0,140
0,000
0,111
0,111
0,506
0,115
0,219

0,068

0,047
0,196
0,039

0,131
0,003
0,003
0,183
0,397
0,158
0,060
0,034

0,055
0,011
0,029
0,029
0,024
0,036
0,084

0,000
0,584
0,808

0,071
0,080

Intervalos de
confianza

Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
0,866 0,921
0,860 0,920
0,000 0,008
0,000 0,007
0,907 0,940
0,864 0,901
0,325 0,397
0,469 0,538
0,248 0,317
0,362 0,437
1,202 1,348
2,248 2,618
1,168 1,312
0,000 0,000
0,000 0,000
0,990 1,002
0,691 0,787
0,521 0,627
0,024 0,063
0,006 0,028
0,072 0,127
0,000 0,000
0,150 0,234
0,126 0,197
-0,000 0,016
0,099 0,158
0,021 0,052
0,486 0,641
0,639 0,772
0,069 0,158
2,070 2,427
0,176 0,299
0,989 1,001
0,988 1,001
0,030 0,064
0,043 0,559
0,414 0,844
0,343 0,437
0,583 0,668
0,640 0,796
0,956 0,998
0,794 0,891
0,800 0,897
0,857 0,943
0,724 0,837
0,414 0,581
0,000 0,000
0,000 0,040
0,000 0,029
0,204 0,270
0,276 0,378



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.23
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE PASCO
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado
(V)

0,686
0,682

0,011
0,010
0,834
0,806

0,337
0,539
0,363
0,430

1,628
3,411
1,551

0,000
0,000
0,982
0,790
0,616
0,059
0,004
0,290
0,000
0,131
0,073
0,000
0,124
0,046

0,868

0,623
0,269
2,457

0,357
0,979
0,984
0,053
0,292
0,623
0,491
0,318

0,636
0,909
0,798
0,786
0,887
0,676
0,457

0,002
0,201
0,026

0,396
0,496

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Error
estandar
(EE)

0,023
0,023

0,004
0,003
0,017
0,016

0,019
0,019
0,024
0,022

0,058
0,149
0,056

0,000
0,000
0,007
0,020
0,024
0,012
0,002
0,023
0,000
0,018
0,013
0,000
0,016
0,010

0,028

0,029
0,024
0,100

0,039
0,007
0,006
0,011
0,088
0,114
0,029
0,024

0,043
0,017
0,026
0,026
0,021
0,034
0,040

0,002
0,025
0,007

0,021
0,029

Los Errorres de Muestreo - Apéndice B - 331

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

1032
1130

1032
1130
1032
1130

1030
1030
865
865

1130
206
1130

624
624
624
624
624
624
624
624
624
624
624
624
624
624

271

350
350
333

490
548
490
539

29

29
484
484

319

319
319
319
319
319

390
390
390

978
504

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

Intervalos de
confianza

Efecto del Error Valor Valor
P) disefio relativo estimado estimado
(DEFF)  (EENV) -2EE + 2EE
226 2,496 0,033 0,641 0,732
246 2,693 0,033 0,637 0,727
226 1,150 0,312 0,004 0,018
246 1,162 0,313 0,004 0,017
226 2,085 0,020 0,801 0,867
246 1,788 0,020 0,774 0,837
225 1,605 0,055 0,300 0,374
225 1,524 0,036 0,501 0,577
186 2,109 0,065 0,316 0,410
186 1,766 0,052 0,386 0,474
246 1,293 0,036 1,513 1,744
54 1,309 0,044 3,115 3,706
246 1,314 0,036 1,441 1,661
122 n.a 0,000 0,000 0,000
122 n.a 0,000 0,000 0,000
122 1,741 0,007 0,968 0,996
122 1,481 0,025 0,751 0,829
122 1,558 0,039 0,568 0,664
122 1,699 0,208 0,035 0,084
122 0,572 0,508 -0,000 0,007
122 1,586 0,079 0,245 0,336
122 n.a 0,000 0,000 0,000
122 1,687 0,134 0,096 0,166
122 1,460 0,172 0,048 0,098
122 n.a 0,000 0,000 0,000
122 1,493 0,130 0,092 0,156
122 1,454 0,221 0,026 0,066
49 1,860 0,032 0,812 0,925
66 1,228 0,046 0,566 0,681
66 0,988 0,088 0,222 0,316
63 1,961 0,041 2,254 2,659
66 3,320 0,110 0,279 0,436
74 1,486 0,008 0,964 0,994
66 1,036 0,006 0,972 0,995
72 1,203 0,200 0,032 0,074
4 1,094 0,302 0,103 0,482
4 1,604 0,183 0,379 0,867
65 1,675 0,060 0,433 0,549
65 1,281 0,075 0,271 0,366
42 2,565 0,068 0,550 0,721
42 1,172 0,019 0,874 0,943
42 1,372 0,033 0,746 0,851
42 1,235 0,032 0,735 0,836
42 1,373 0,023 0,845 0,928
42 1,659 0,050 0,609 0,743
42 2,086 0,088 0,377 0,537
66 0,816 0,979 0,000 0,006
66 1,469 0,122 0,152 0,250
66 0,828 0,284 0,011 0,040
125 1,740 0,052 0,356 0,436
62 1,672 0,058 0,440 0,553
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Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condén

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patron OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.24
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE PIURA

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado
(V)

0,807
0,809

0,016
0,015
0,774
0,754

0,312
0,589
0,407
0,381

1,730
3,327
1,673

0,000
0,000
0,978
0,803
0,612
0,091
0,018
0,217
0,001
0,077
0,160
0,003
0,104
0,085

0,583

0,696
0,218
2,939

0,366
0,937
0,988
0,100
0,113
0,398
0,341
0,503

0,726
0,961
0,843
0,840
0,903
0,743
0,524

0,007
0,130
0,021

0,288
0,432

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Error
estandar
(EE)

0,016
0,016

0,006
0,005
0,019
0,020

0,017
0,018
0,020
0,021

0,058
0,190
0,055

0,000
0,000
0,008
0,018
0,023
0,013
0,005
0,017
0,001
0,010
0,020
0,002
0,016
0,012

0,041

0,028
0,027
0,092

0,037
0,014
0,005
0,011
0,036
0,064
0,020
0,021

0,035
0,011
0,020
0,024
0,015
0,026
0,032

0,005
0,015
0,006

0,016
0,021

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

1306
1449

1306
1449
1306
1449

1305
1305
1107
1107

1449
281
1449

871
871
871
871
871
871
871
871
871
871
871
871
871
871

343

521
521
472

721
837
721
828

83

83
720
720

454
454
454
454
454
454
454

612
612
612

1358
712

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

2010
2247

2010
2247
2010
2247

2009
2009
1655
1655

2247
552
2247

1184
1184
1184
1184
1184
1184
1184
1184
1184
1184
1184
1184
1184
1184

424

694
694
596

602
695
602
684

68

68
593
593

376
376
376
376
376
376
376

593
593
593

1108
584

Efecto del
disefio
(DEFF)

2,019
2,302

2,871
2,831
2,840
2,991

1,834
1,789
1,834
1,992

1,395
2,197
1,353

n.a

n.a
2,603
1,884
1,956
1,812
1,347
1,464
0,689
1,274
2,555
1,106
2,353
1,683

2,393

1,964
2,253
1,934

4,388
2,617
1,488
1,151
1,094
1,412
1,250
1,223

2,799
1,384
1,371
1,964
1,093
1,619
1,812

2,172
1,278
0,895

1,712
1,297

Error
relativo
(EENV)

0,019
0,019

0,362
0,361
0,025
0,026

0,056
0,031
0,049
0,054

0,034
0,057
0,033

0,000
0,000
0,008
0,023
0,038
0,144
0,292
0,078
1,003
0,132
0,124
0,645
0,152
0,144

0,071

0,041
0,125
0,031

0,102
0,015
0,005
0,112
0,322
0,160
0,058
0,041

0,048
0,011
0,024
0,029
0,016
0,035
0,060

0,688
0,118
0,259

0,056
0,049

Intervalos de confianza

Valor
estimado
-2EE

0,776
0,778

0,005
0,004
0,736
0,715

0,277
0,553
0,367
0,340

1,615
2,951
1,565

0,000
0,000
0,962
0,767
0,566
0,065
0,008
0,183
0,000
0,057
0,121
0,000
0,073
0,061

0,500

0,640
0,164
2,755

0,292
0,910
0,978
0,078
0,040
0,269
0,302
0,462

0,656
0,940
0,803
0,793
0,874
0,691
0,462

0,000
0,099
0,010

0,256
0,391

Valor
estimado
+ 2EE

0,838
0,840

0,028
0,025
0,813
0,793

0,346
0,625
0,446
0,422

1,846
3,704
1,782

0,000
0,000
0,994
0,840
0,658
0,117
0,028
0,250
0,002
0,097
0,200
0,007
0,136
0,109

0,665

0,752
0,272
3,122

0,441
0,964
0,998
0,122
0,186
0,527
0,381
0,544

0,795
0,982
0,882
0,888
0,932
0,795
0,587

0,018
0,160
0,032

0,320
0,474



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.25
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE PUNO

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado
(V)

0,573
0,565

0,004
0,003
0,792
0,783

0,311
0,552
0,417
0,338

1,605
3,243
1,524

0,000
0,000
0,974
0,771
0,296
0,017
0,004
0,089
0,000
0,132
0,013
0,003
0,402
0,061

0,683

0,777
0,156
2,069

0,258
0,951
0,990
0,092
0,188
0,520
0,623
0,327

0,651
0,918
0,667
0,717
0,789
0,567
0,376

0,004
0,159
0,016

0,580
0,694

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Numero de casos

Error Sin
estandar ponderar
(EE) (SP)
0,022 990
0,023 1117
0,002 990
0,002 117
0,015 990
0,015 1117
0,019 990
0,022 990
0,024 828
0,023 828
0,050 1117
0,135 249
0,049 1117
0,000 611
0,000 611
0,007 611
0,021 611
0,020 611
0,005 611
0,003 611
0,013 611
0,000 611
0,015 611
0,004 611
0,003 611
0,028 611
0,012 611
0,056 131
0,024 305
0,019 305
0,066 300
0,036 368
0,011 422
0,006 368
0,018 416
0,070 40
0,086 40
0,033 365
0,027 365
0,041 229
0,022 229
0,049 229
0,045 229
0,034 229
0,047 229
0,033 229
0,004 317
0,020 317
0,007 317
0,023 793
0,026 418

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

1015
1145

1015
1145
1015
1145

1015
1015
832
832

1145
287
1145

560
560
560
560
560
560
560
560
560
560
560
560
560
560

99

251
251
246

220
252
220
247

23

23
216
216

137
137
137
137
137
137
137

235
235
235

443
238

Efecto del
disefio
(DEFF)

2,015
2,322

1,495
1,501
1,376
1,496

1,608
1,868
1,953
1,981

0,879
1,195
0,928

n.a

na
1,222
1,482
1,160
0,989
1,630
1,178

na
1,195
0,931
1,543
1,993
1,579

1,874

1,003
0,872
1,391

2,479
1,027
1,206
1,636
1,301
1,198
1,675
1,209

1,657
1,444
2,427
2,292
1,607
2,087
1,056

1,243
0,961
0,875

1,732
1,345

Error
relativo
(EEIV)

0,039
0,040

0,656
0,657
0,019
0,019

0,060
0,039
0,057
0,068

0,031
0,042
0,032

0,000
0,000
0,007
0,027
0,067
0,302
0,800
0,140
0,000
0,114
0,337
0,994
0,070
0,199

0,081

0,031
0,125
0,032

0,139
0,011
0,006
0,197
0,375
0,166
0,053
0,083

0,062
0,024
0,073
0,063
0,043
0,083
0,088

0,998
0,127
0,417

0,040
0,038

Los Errorres de Muestreo - Apéndice B - 333

Intervalos de
confianza

Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
0,528 0,617
0,520 0,610
0,000 0,008
0,000 0,007
0,762 0,822
0,753 0,813
0,274 0,348
0,509 0,595
0,369 0,464
0,292 0,384
1,506 1,705
2,975 3,512
1,428 1,621
0,000 0,000
0,000 0,000
0,960 0,988
0,730 0,812
0,257 0,336
0,007 0,028
0,000 0,011
0,064 0,114
0,000 0,000
0,102 0,162
0,004 0,022
0,000 0,008
0,347 0,458
0,037 0,085
0,570 0,796
0,729 0,826
0,117 0,195
1,937 2,202
0,187 0,330
0,930 0,972
0,979 1,002
0,056 0,128
0,040 0,335
0,339 0,701
0,557 0,688
0,273 0,381
0,570 0,731
0,875 0,962
0,570 0,764
0,627 0,807
0,720 0,857
0,473 0,662
0,310 0,441
0,000 0,012
0,119 0,200
0,003 0,029
0,535 0,626
0,643 0,745
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Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria 0 mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periédica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea més hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.26
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE SAN MARTIN

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado

V)

0,657
0,655

0,007
0,007
0,709
0,684

0,233
0,637
0,517
0,667

1,735
3,300
1,678

0,000
0,000
0,993
0,790
0,540
0,139
0,001
0,197
0,000
0,062
0,097
0,002
0,218
0,025

0,626

0,616
0,282
2,567

0,376
0,932
0,918
0,118
0,123
0,451
0,514
0,357

0,762
0,944
0,835
0,838
0,915
0,756
0,480

0,005
0,101
0,022

0,326
0,454

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Numero de casos

Error Sin
estandar ponderar
(EE) (SP)
0,017 1206
0,018 1343
0,003 1206
0,002 1343
0,019 1206
0,020 1343
0,016 1200
0,019 1200
0,017 1040
0,018 1040
0,050 1343
0,130 230
0,047 1343
0,000 816
0,000 816
0,004 816
0,017 816
0,023 816
0,016 816
0,001 816
0,014 816
0,000 816
0,011 816
0,013 816
0,002 816
0,021 816
0,007 816
0,043 344
0,027 500
0,023 500
0,069 464
0,039 631
0,013 718
0,025 631
0,013 712
0,040 85
0,062 85
0,020 626
0,021 626
0,033 402
0,011 402
0,025 402
0,024 402
0,016 402
0,027 402
0,032 402
0,003 524
0,017 524
0,008 524
0,019 1252
0,023 673

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

812
908

812
908
812
908

808
808
693
693

908
191
908

514
514
514
514
514
514
514
514
514
514
514
514
514
514

183

290
290
266

257
293
257
287

34

34
256
256

162
162
162
162
162
162
162

272
272

509
272

Efecto del
disefio
(DEFF)

1,582
1,948

1,122
1,118
2,061
2,451

1,776
1,781
1,260
1,562

1,093
1,260
1,062

n.a

n.a
2,030
1,359
1,736
1,767
0,472
1,013

n.a
1,552
1,544
1,085
2,049
1,815

2,761

1,531
1,296
1,700

4,167
1,895
5,405
1,129
1,263
1,310
1,019
1,165

2,483
0,936
1,875
1,667
1,385
1,620
1,683

0,802
1,637
1,587

1,978
1,494

Error
relativo
(EEIV)

0,026
0,028

0,356
0,356
0,027
0,029

0,070
0,029
0,034
0,027

0,029
0,039
0,028

0,000
0,000
0,004
0,021
0,043
0,116
1,000
0,071
0,000
0,170
0,133
0,740
0,095
0,294

0,069

0,044
0,081
0,027

0,105
0,014
0,028
0,109
0,326
0,137
0,039
0,058

0,044
0,012
0,030
0,028
0,018
0,036
0,067

0,581
0,167
0,364

0,057
0,052

Intervalos de
confianza
Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
0,623 0,691
0,619 0,691
0,002 0,012
0,002 0,011
0,671 0,746
0,645 0,724
0,201 0,266
0,600 0,673
0,483 0,552
0,631 0,703
1,636 1,834
3,043 3,558
1,584 1,771
0,000 0,000
0,000 0,000
0,985 1,001
0,758 0,823
0,495 0,586
0,107 0,171
0,000 0,002
0,169 0,225
0,000 0,000
0,041 0,083
0,071 0,122
0,000 0,006
0,177 0,259
0,010 0,040
0,539 0,713
0,562 0,670
0,236 0,328
2,428 2,706
0,298 0,455
0,907 0,958
0,868 0,968
0,092 0,143
0,042 0,204
0,327 0,576
0,474 0,554
0,316 0,398
0,696 0,828
0,922 0,966
0,785 0,886
0,791 0,885
0,883 0,948
0,701 0,810
0,416 0,544
0,000 0,010
0,067 0,134
0,006 0,039
0,290 0,363
0,408 0,500



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.27
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE TACNA
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado
(V)

0,915
0,912

0,004
0,004
0,920
0,884

0,353
0,459
0,256
0,328

1,174
2,157
1,149

0,000
0,000
0,995
0,778
0,519
0,063
0,032
0,177
0,001
0,137
0,062
0,010
0,183
0,075

0,657

0,681
0,172
2,241

0,169
0,987
1,000
0,070
0,237
0,652
0,364
0,624

0,674
0,975
0,897
0,858
0,895
0,787
0,499

0,000
0,015
0,007

0,207
0,292

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Error
estandar
(EE)

0,011
0,012

0,002
0,002
0,010
0,011

0,018
0,019
0,017
0,022

0,037
0,084
0,036

0,000
0,000
0,004
0,022
0,025
0,013
0,009
0,017
0,001
0,019
0,013
0,009
0,022
0,013

0,044

0,031
0,024
0,108

0,028
0,008
0,000
0,014
0,085
0,130
0,029
0,026

0,038
0,009
0,019
0,027
0,020
0,029
0,041

0,000
0,006
0,005

0,013
0,020

Los Errorres de Muestreo - Apéndice B - 335

i Intervalos de
Numero de casos )
confianza

Sin Efecto del Error Valor Valor

Ponderados o . . .
ponderar ) disefio relativo estimado estimado
(SP) (DEFF) (EEIV) -2EE + 2EE
1017 346 1,643 0,012 0,893 0,937
1110 379 1,932 0,013 0,888 0,935
1017 346 0,970 0,480 0,000 0,008
1110 379 0,966 0,480 0,000 0,007
1017 346 1,255 0,010 0,901 0,938
1110 379 1,319 0,012 0,863 0,906
1017 346 1,430 0,051 0,318 0,389
1017 346 1,504 0,042 0,421 0,497
888 299 1,317 0,066 0,223 0,289
888 299 1,925 0,067 0,285 0,371
1110 379 0,907 0,031 1,101 1,247
237 94 1,031 0,039 1,990 2,323
1110 379 0,890 0,031 1,079 1,220
539 159 n.a 0,000 0,000 0,000
539 159 n.a 0,000 0,000 0,000
539 159 1,924 0,004 0,986 1,003
539 159 1,500 0,028 0,735 0,822
539 159 1,347 0,048 0,470 0,569
539 159 1,483 0,202 0,038 0,089
539 159 1,579 0,299 0,013 0,051
539 159 1,068 0,096 0,143 0,211
539 159 0,452 1,007 0,000 0,002
539 159 1,680 0,140 0,099 0,175
539 159 1,582 0,210 0,036 0,088
539 159 4,270 0,867 0,000 0,028
539 159 1,742 0,120 0,140 0,227
539 159 1,243 0,169 0,050 0,100
201 54 1,695 0,066 0,570 0,745
301 82 1,292 0,045 0,620 0,742
301 82 1,230 0,140 0,124 0,221
286 77 1,751 0,048 2,024 2,457
419 81 2,278 0,164 0,114 0,223
478 92 2,154 0,008 0,972 1,002
419 81 n.a 0,000 1,000 1,000
473 90 1,467 0,203 0,042 0,098
31 6 1,230 0,357 0,058 0,417
31 6 2,310 0,200 0,376 0,927
415 79 1,490 0,079 0,307 0,421
415 79 1,190 0,042 0,572 0,675
274 52 1,837 0,057 0,598 0,750
274 52 0,892 0,009 0,958 0,993
274 52 1,051 0,021 0,860 0,935
274 52 1,585 0,031 0,805 0,911
274 52 1,149 0,022 0,855 0,934
274 52 1,367 0,037 0,729 0,844
274 52 1,824 0,082 0,418 0,580
348 82 n.a 0,000 0,000 0,000
348 82 0,953 0,423 0,002 0,028
348 82 1,284 0,707 0,000 0,018
967 156 1,025 0,064 0,181 0,233
535 88 1,049 0,069 0,253 0,332

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

Valor
estimado
(V)

0,912
0,913

0,004
0,004
0,889
0,853

0,253
0,591
0,497
0,469

1,620
3,003
1,570

0,000
0,000
0,990
0,727
0,652
0,109
0,011
0,232
0,000
0,088
0,180
0,000
0,047
0,028

0,650

0,685
0,208
2,666

0,331
0,994
0,997
0,073
0,261
0,468
0,402
0,574

0,763
0,963
0,883
0,900
0,919
0,802
0,568

0,014
0,071
0,025

0,310
0,419

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

CUADRO B.2.28
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE TUMBES

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Error
estandar
(EE)

0,010
0,010

0,003
0,002
0,014
0,015

0,014
0,018
0,020
0,020

0,049
0,101
0,046

0,000
0,000
0,004
0,025
0,024
0,014
0,005
0,018
0,000
0,012
0,020
0,000
0,010
0,007

0,032

0,029
0,024
0,084

0,031
0,003
0,002
0,011
0,063
0,085
0,023
0,018

0,032
0,010
0,020
0,015
0,014
0,023
0,029

0,005
0,012
0,008

0,015
0,024

Numero de casos

Sin ponderar
(SP)

1151
1265

1151
1265
1151
1265

1150
1150
987
988

1265
244
1265

738
738
738
738
738
738
738
738
738
738
738
738
738
738

363

482
482
425

613
698
613
690

49

49
608
609

389
389
389
389
389
389
389

508
508
508

1253
657

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

244
268

244
268
244
268

243
243
202
202

268
68
268

144
144
144
144
144
144
144
144
144
144
144
144
144
144

62

Efecto del
disefio
(DEFF)

1,516
1,628

1,923
1,915
2,337
2,151

1,167
1,548
1,568
1,618

1,247
1,318
1,166

n.a

n.a
1,159
2,246
1,945
1,460
1,914
1,321

n.a
1,352
2,065

n.a
1,505
1,301

1,614

1,854
1,636
1,966

2,615
1,008
1,102
1,136
1,001
1,410
1,313
0,832

2,180
1,206
1,567
1,018
0,950
1,247
1,353

0,938
1,128
1,404

1,261
1,571

Error
relativo
(EEN)

0,011
0,011

0,645
0,644
0,016
0,017

0,055
0,031
0,040
0,043

0,030
0,034
0,029

0,000
0,000
0,004
0,034
0,038
0,127
0,488
0,077
0,000
0,138
0,113
0,000
0,204
0,247

0,049

0,042
0,114
0,031

0,093
0,003
0,002
0,144
0,241
0,181
0,057
0,032

0,042
0,011
0,023
0,017
0,015
0,028
0,051

0,367
0,170
0,326

0,047
0,058

Intervalos de
confianza

Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
0,891 0,932
0,893 0,933
0,000 0,009
0,000 0,008
0,861 0,917
0,824 0,882
0,225 0,280
0,555 0,627
0,458 0,536
0,429 0,509
1,523 1,717
2,803 3,204
1,479 1,661
0,000 0,000
0,000 0,000
0,982 0,998
0,678 0,775
0,603 0,700
0,081 0,136
0,000 0,021
0,197 0,268
0,000 0,000
0,064 0,112
0,140 0,220
0,000 0,000
0,028 0,066
0,014 0,042
0,586 0,713
0,627 0,742
0,161 0,255
2,499 2,834
0,270 0,392
0,988 1,000
0,992 1,001
0,052 0,094
0,133 0,389
0,295 0,640
0,357 0,447
0,538 0,610
0,700 0,826
0,942 0,984
0,842 0,923
0,869 0,930
0,892 0,945
0,758 0,847
0,510 0,626
0,004 0,023
0,047 0,095
0,009 0,042
0,281 0,339
0,372 0,467



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez uso anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses) 3/
Anemia en nifios (6 - 35 meses) 3/

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.29
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE UCAYALI
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado

V)

0,812
0,808

0,010
0,009
0,836
0,779

0,266
0,590
0,559
0,719

1,837
3,830
1,768

0,000
0,000
0,997
0,770
0,584
0,126
0,002
0,272
0,000
0,034
0,090
0,000
0,131
0,041

0,651

0,662
0,240
2,623

0,487
0,873
0,943
0,136
0,260
0,469
0,706
0,090

0,721
0,930
0,794
0,792
0,851
0,681
0,407

0,019
0,171
0,053

0,451
0,572

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

3/ Se uni6 bases 2019-2020

Error
estandar
(EE)

0,016
0,015

0,003
0,003
0,013
0,014

0,017
0,016
0,019
0,018

0,052
0,126
0,048

0,000
0,000
0,002
0,021
0,022
0,012
0,001
0,020
0,000
0,007
0,010
0,000
0,017
0,008

0,031

0,028
0,024
0,056

0,042
0,027
0,015
0,015
0,056
0,061
0,020
0,011

0,034
0,015
0,023
0,023
0,019
0,028
0,028

0,007
0,017
0,009

0,014
0,019

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

1315
1498

1315
1498
1315
1498

1313
1313
1087
1087

1498
259
1498

811
811
811
811
811
811
811
811
811
811
811
811
811
811

349

498
498
467

657
786
657

101
101
654
654

439

439
439
439
439
439

596
596
596

1421
174

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Ponderados

Intervalos de
confianza

Efecto del Error Valor Valor

) disefio relativo estimado estimado
(DEFF) (EEIV) -2EE + 2EE

511 2,250 0,020 0,780 0,844
584 2,205 0,019 0,778 0,838
511 1,577 0,353 0,003 0,016
584 1,546 0,333 0,003 0,015
511 1,659 0,016 0,810 0,862
584 1,619 0,018 0,752 0,806
509 1,928 0,064 0,232 0,299
509 1,412 0,027 0,558 0,622
417 1,668 0,035 0,520 0,597
417 1,680 0,025 0,684 0,754
584 1,074 0,029 1,733 1,941
1M1 1,128 0,033 3,581 4,079
584 0,976 0,027 1,673 1,862
300 n.a 0,000 0,000 0,000
300 n.a 0,000 0,000 0,000
300 1,469 0,003 0,992 1,001
300 1,995 0,027 0,729 0,812
300 1,650 0,038 0,540 0,628
300 1,037 0,094 0,103 0,150
300 0,703 0,705 0,000 0,004
300 1,638 0,074 0,232 0,311
300 n.a 0,000 0,000 0,000
300 1,270 0,211 0,020 0,048
300 0,978 0,111 0,070 0,109
300 n.a 0,000 0,000 0,000
300 1,976 0,127 0,098 0,164
300 1,454 0,204 0,025 0,058
118 1,481 0,048 0,588 0,713
179 1,784 0,043 0,605 0,718
179 1,555 0,099 0,193 0,288
167 1,209 0,021 2,510 2,735

183 4,629 0,086 0,404 0,570
218 5,288 0,031 0,819 0,927
183 2,645 0,016 0,914 0,972

213 1,490 0,111 0,106 0,166
29 1,652 0,216 0,147 0,373
29 1,510 0,130 0,346 0,592

182 1,248 0,028 0,666 0,745

182 0,987 0,123 0,068 0,112

121 2,520 0,047 0,654 0,788

121 1,455 0,016 0,901 0,959

121 1,372 0,028 0,749 0,839

121 1,398 0,029 0,746 0,837

121 1,268 0,023 0,813 0,889

121 1,567 0,041 0,626 0,737

121 1,468 0,070 0,350 0,463

204 1,729 0,391 0,004 0,033

204 1,184 0,098 0,137 0,204

204 0,921 0,167 0,035 0,070

380 1,128 0,031 0,423 0,478

202 1,159 0,033 0,534 0,610
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Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condén

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses)
Anemia en nifios (6 - 35 meses)

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.30
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE LA COSTA

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado

V)

0,947
0,945

0,004
0,004
0,912
0,886

0,362
0,498
0,277
0,379

1,307
2,510
1,280

0,000
0,000
0,989
0,775
0,592
0,073
0,026
0,157
0,000
0,154
0,126
0,006
0,090
0,092

0,457

0,675
0,207
2,441

0,330
0,991
0,994
0,072
0,216
0,479
0,380
0,516

0,754
0,938
0,792
0,798
0,870
0,688
0,459

0,004
0,059
0,012

0,234
0,335

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

Error
estandar
(EE)

0,002
0,003

0,001
0,001
0,004
0,004

0,007
0,008
0,007
0,008

0,018
0,042
0,017

0,000
0,000
0,002
0,009
0,009
0,005
0,003
0,006
0,000
0,007
0,006
0,002
0,006
0,006

0,014

0,012
0,010
0,027

0,012
0,001
0,001
0,004
0,023
0,032
0,008
0,009

0,012
0,006
0,009
0,009
0,008
0,010
0,012

0,001
0,004
0,002

0,009
0,013

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

13 345
14 558

13 345
14 558
13 345
14 558

13 343
13 343
11475
11476

14 558
2921
14 558

7754
7754
7754
7754
7754
7754
7754
7754
7754
7754
7754
7754
7754
7754

3576

4902
4902
4494

6 349
7218
6 349
7155

510

510
6277
6278

3972
3972
3972
3972
3972
3972
3972

5575
5575
5575

5146
2690

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

19 837
21652

19 837
21652
19 837
21652

19 836
19 836
16 832
16 832

21652
5303
21652

9 880
9880
9880
9880
9880
9 880
9880
9880
9880
9880
9 880
9880
9880
9880

4339

5869
5869
5310

4801
5448
4801
5361

387

387
4709
4709

2970
2970
2970
2970
2970
2970
2970

4447
4447
4447

4077
2166

Efecto del
disefio
(DEFF)

1,658
1,994

1,540
1,522
2,284
2,558

3,145
3,178
2,588
3,025

2,161
2,315
2,150

n.a

n.a
4,490
3,256
2,814
2,928
2,793
2,200
1,333
3,124
2,950
4,081
2,948
3,035

2,778

3,408
3,207
2,475

3,962
1,820
1,676
1,743
1,638
2,073
1,889
1,904

2,840
2,402
1,971
2,008
2,054
2,032
2,226

1,582
1,657
1,417

2,108
1,949

Error
relativo
(EEIV)

0,003
0,003

0,166
0,164
0,004
0,005

0,020
0,015
0,024
0,021

0,014
0,017
0,013

0,000
0,000
0,002
0,011
0,016
0,069
0,117
0,039
0,730
0,047
0,051
0,294
0,062
0,062

0,030

0,018
0,050
0,011

0,036
0,002
0,001
0,056
0,108
0,067
0,022
0,017

0,015
0,006
0,011
0,011
0,009
0,015
0,026

0,277
0,069
0,144

0,037
0,038

Intervalos de

confianza
Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
0,942 0,952
0,940 0,951
0,003 0,006
0,003 0,005
0,905 0,920
0,878 0,894
0,347 0,376
0,483 0,513
0,263 0,290
0,363 0,394
1,272 1,341
2,427 2,592
1,246 1,314
0,000 0,000
0,000 0,000
0,985 0,994
0,758 0,792
0,573 0,610
0,063 0,083
0,020 0,032
0,145 0,169
-0,000 0,001
0,140 0,169
0,113 0,139
0,003 0,010
0,079 0,101
0,081 0,104
0,429 0,484
0,651 0,700
0,186 0,227
2,387 2,494
0,307 0,353
0,988 0,994
0,992 0,997
0,064 0,080
0,170 0,262
0,416 0,541
0,364 0,397
0,499 0,533
0,731 0,776
0,927 0,950
0,774 0,810
0,780 0,815
0,855 0,885
0,668 0,709
0,436 0,482
0,002 0,006
0,051 0,067
0,009 0,016
0,217 0,251
0,310 0,360



Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afios

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condon

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses)
Anemia en nifios (6 - 35 meses)

Nota:
n.a: No aplicable

CUADRO B.2.31
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE LA SIERRA
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Valor
estimado

V)

0,544
0,536

0,030
0,027
0,747
0,726

0,336
0,552
0,396
0,416

1,589
3,278
1,527

0,000
0,000
0,982
0,779
0,469
0,050
0,013
0,170
0,000
0,120
0,057
0,003
0,234
0,073

0,671

0,663
0,221
2,492

0,254
0,942
0,986
0,077
0,208
0,527
0,600
0,309

0,686
0,950
0,806
0,821
0,889
0,710
0,483

0,004
0,212
0,034

0,368
0,486

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

Error
estandar
(EE)

0,007
0,008

0,003
0,002
0,006
0,006

0,006
0,007
0,008
0,007

0,018
0,047
0,017

0,000
0,000
0,002
0,007
0,008
0,003
0,002
0,006
0,000
0,005
0,004
0,001
0,008
0,005

0,017

0,010
0,008
0,031

0,012
0,006
0,002
0,005
0,022
0,032
0,009
0,008

0,015
0,006
0,011
0,010
0,007
0,012
0,014

0,001
0,010
0,004

0,013
0,016

Los Errorres de Muestreo - Apéndice B - 339

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

11030
12 363

11030
12 363
11030
12 363

11015
11015
9149
9149

12 363
2618
12 363

6912
6912
6912
6912
6912
6912
6912
6912
6912
6912
6912
6912
6912
6912

2072

3516
3516
3312

4978
5618
4978
5570

409

409
4954
4954

3102
3102
3102
3102
3102
3102
3102

3996
3996
3996

3624
1872

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

Intervalos de
confianza

Efecto del Error Valor Valor
P) disefio relativo estimado estimado
(DEFF)  (EE/NV) -2EE + 2EE
8146 2,468 0,014 0,529 0,558
9127 2,833 0,014 0,521 0,550
8146 2,472 0,085 0,025 0,035
9127 2,459 0,085 0,022 0,031
8146 2,367 0,009 0,734 0,759
9127 2,312 0,008 0,714 0,738
8137 2,016 0,019 0,324 0,349
8137 2,229 0,013 0,538 0,566
6658 2,250 0,019 0,381 0,412
6658 2,114 0,018 0,401 0,431
9127 1,278 0,011 1,553 1,625
2225 1,562 0,014 3,185 3,371
9127 1,296 0,011 1,492 1,561
4494 n.a 0,000 0,000 0,000
4494 n.a 0,000 0,000 0,000
4494 2,275 0,002 0,977 0,987
4494 1,976 0,009 0,765 0,793
4494 1,992 0,018 0,452 0,485
4494 1,772 0,070 0,043 0,056
4494 2,385 0,162 0,009 0,017
4494 1,669 0,034 0,158 0,181
4494 3,442 1,000 -0,000 0,001
4494 1,917 0,045 0,109 0,131
4494 1,882 0,067 0,049 0,065
4494 2,728 0,370 0,001 0,005
4494 2,408 0,034 0,218 0,249
4494 2,117 0,063 0,064 0,081
1245 2,708 0,025 0,638 0,705
2223 1,622 0,015 0,643 0,683
2223 1,369 0,037 0,205 0,237
2066 2,120 0,013 2,431 2,554
2159 3,518 0,046 0,231 0,276
2438 3,560 0,006 0,930 0,954
2159 1,850 0,002 0,981 0,990
2407 1,706 0,061 0,068 0,086
185 1,258 0,108 0,163 0,252
185 1,642 0,060 0,465 0,589
2141 1,722 0,015 0,582 0,618
2141 1,617 0,027 0,292 0,325
1323 3,258 0,022 0,657 0,716
1323 2,122 0,006 0,939 0,961
1323 2,292 0,013 0,784 0,827
1323 2,086 0,012 0,802 0,841
1323 1,739 0,008 0,874 0,903
1323 2,150 0,017 0,687 0,733
1323 2,453 0,029 0,456 0,511
2210 2,069 0,351 0,001 0,007
2210 2,226 0,046 0,193 0,231
2210 1,712 0,110 0,027 0,042
1988 2,443 0,034 0,344 0,393
1063 1,987 0,034 0,454 0,518
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Variables Seleccionadas

Residencia urbana (15 - 49 afios)
Residencia urbana (12 - 49 afios)

Sin instruccion (15 - 49 afios)
Sin instruccion (12 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (15 - 49 afios)
Educacién secundaria o mas (12 - 49 afios)

Nunca en unién

Actualmente unida

Casada antes de 20 afios

Primera relacion antes de 18 afos

Promedio de nacidos vivos 15-49
Promedio de nacidos vivos 40-49
Promedio de sobrevivientes 15-49

Conoce método anticonceptivo
Conoce método moderno

Alguna vez us6 anticonceptivos
Actualmente usa anticonceptivo
Usa método moderno actualmente
Usa pildora actualmente

Usa DIU actualmente

Usa inyecciones actualmente

Usa métodos vaginales actualmente
Usa actualmente condén

Usa esterilizacion femenina

Usa esterilizacion masculina

Usa abstinencia periodica

Usa método de retiro

Sector publico como fuente de método

No desea mas hijos
Desea esperar 2 afios 0 mas
Tamafio ideal de familia

Vacuna antitétanica

Atencion al parto por profesional de la salud
Atencion prenatal por profesional de la salud

Nifios con Diarrea en ultimas 2 semanas
Tratamiento de la diarrea por proveedor de la salud
Tratamiento RO

Lacta inmediatamente

Alimentos adicionales a lactancia

Nifios con tarjeta de vacunacion

Nifios que recibieron BCG

Nifios que recibieron PENTAVALENTE (3 dosis)
Nifios que recibieron POLIO (3 dosis)

Nifios que recibieron SARAMPION
Recibieron Todas las vacunas 1/

Recibieron Todas las vacunas 2/

Peso para talla (Patrén OMS) 2 DE por debajo
Talla para edad (Patron OMS) 2 DE por debajo
Peso para la edad (Patrén OMS) 2 DE por debajo

Anemia en nifios (6 - 59 meses)
Anemia en nifios (6 - 35 meses)

Nota:
n.a: No aplicable

Valor
estimado
(V)

0,598
0,592

0,019
0,016
0,745
0,710

0,264
0,623
0,523
0,646

1,816
3,783
1,754

0,000
0,000
0,985
0,760
0,534
0,100
0,005
0,229
0,001
0,069
0,082
0,001
0,171
0,044

0,674

0,664
0,239
2,592

0,370
0,866
0,925
0,125
0,232
0,469
0,625
0,238

0,718
0,929
0,788
0,802
0,890
0,691
0,447

0,007
0,168
0,037

0,340
0,463

1/ Segun Directiva Sanitaria N°014-MINSA/DGSP-V.01 RM N°610-2007/MINSA.

2/ Segun Esquema de Vacunacion NTS N°141-MINSA/2018/DGIESP.

CUADRO B.2.32
ERRORES DE MUESTREO PARA LA POBLACION DE LA SELVA

PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS, 2020

Error
estandar
(EE)

0,009
0,009

0,002
0,002
0,008
0,008

0,007
0,008
0,009
0,009

0,023
0,064
0,022

0,000
0,000
0,003
0,008
0,011
0,005
0,002
0,008
0,001
0,005
0,005
0,000
0,008
0,004

0,015

0,013
0,011
0,037

0,017
0,012
0,009
0,008
0,024
0,032
0,011
0,010

0,017
0,009
0,013
0,011
0,008
0,014
0,015

0,002
0,009
0,004

0,012
0,016

Numero de casos

Sin
ponderar
(SP)

7534
8509

7534
8509
7534
8509

7518
7518
6 281
6281

8509
1503
8509

4 967
4 967
4 967
4 967
4 967
4 967
4 967
4 967
4 967
4 967
4 967
4 967
4 967
4 967

1911

2 867
2 867
2668

3785
4 396
3785
4339

535

535
3752
3752

2479
2479
2479
2479
2479
2479
2479

3270
3270
3270

301
1609

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Ponderados

(P)

4075
4650

4075
4650
4075
4650

4063
4063
3339
3339

4650
942
4650

2531
2531
2531
2531
2531
2531
2531
2531
2531
2531
2531
2531
2531
2531

868

1390
1390
1289

1381
1604
1381
1575

197

197
1369
1369

884
884
884
884
884
884
884

1546
1546
1546

1420
764

Efecto del
disefio
(DEFF)

2,442
2,652

2,250
2,196
2,398
2,477

1,901
1914
2,012
2,147

1,155
1,460
1,154

n.a
n.a

2,368

1,206
1,935
1,533

1,855
1,706

Error
relativo
(EEN)

0,015
0,015

0,126
0,125
0,010
0,011

0,027
0,012
0,017
0,014

0,013
0,017
0,012

0,000
0,000
0,003
0,011
0,020
0,054
0,315
0,035
0,998
0,073
0,065
0,549
0,047
0,090

0,023

0,019
0,047
0,014

0,047
0,014
0,010
0,060
0,103
0,069
0,018
0,041

0,023
0,010
0,016
0,014
0,009
0,021
0,034

0,224
0,054
0,110

0,035
0,035

Intervalos de
confianza

Valor Valor
estimado estimado
-2EE + 2EE
0,581 0,616
0,575 0,609
0,014 0,023
0,012 0,020
0,730 0,761
0,695 0,725
0,250 0,278
0,608 0,638
0,505 0,540
0,629 0,664
1,771 1,861
3,657 3,909
1,712 1,797
0,000 0,000
0,000 0,000
0,980 0,991
0,744 0,775
0,513 0,555
0,089 0,110
0,002 0,008
0,213 0,245
0,000 0,003
0,059 0,079
0,071 0,092
-0,000 0,001
0,155 0,187
0,036 0,051
0,644 0,705
0,639 0,689
0,217 0,261
2,518 2,666
0,336 0,404
0,842 0,891
0,907 0,944
0,110 0,140
0,185 0,279
0,406 0,533
0,603 0,647
0,219 0,257
0,686 0,751
0,911 0,946
0,764 0,813
0,780 0,825
0,874 0,905
0,663 0,719
0,417 0,477
0,004 0,011
0,151 0,186
0,029 0,046
0,317 0,363
0,431 0,494



Lugar de residencia

Area de residencia
Urbana
Rural

Departamento
Amazonas
Ancash
Apurimac
Arequipa
Ayacucho
Cajamarca
Prov. Const. del Callao
Cusco
Huancavelica
Huénuco
Ica
Junin
La Libertad
Lambayeque
Lima Metropolitana 1/
Deoartamento de Lima 2/
Loreto
Madre de Dios
Moquegua
Pasco
Piura
Puno
San Martin
Tacna
Tumbes
Ucayali

Region natural
Costa
Sierra
Selva

Total

Nota:

1/ Comprende los 43 distritos que conforman Lima Metropolitana. Segun Ley 27783.
2/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete, Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyon y Yauyos. Segin Ley 27783.

Valor
estimado

V)

1,790
2,530

2,360
2,170
2,030
1,770
2,270
2,100
1,720
2,010
2,320
2,470
2,090
2,050
2,030
1,980
1,580
1,930
3,180
2,630
1,420
2,190
2,340
1,710
2,290
1,630
2,270
2,850

1,770
2,020
2,570

1,930

CUADRO B.2.33
ERRORES DE MUESTREO PARA LA TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD, SEGUN LUGAR DE RESIDENCIA
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN LUGAR DE RESIDENCIA, 2020

Error
estandar
(EE)

0,040
0,060

0,150
0,140
0,140
0,130
0,140
0,140
0,120
0,160
0,160
0,150
0,130
0,150
0,150
0,130
0,080
0,140
0,180
0,150
0,120
0,160
0,150
0,160
0,130
0,120
0,120
0,190

0,050
0,050
0,070

0,040

Numero de casos

Sin ponderar Ponderados
(SP) (P)
21797 25658
10 112 6401
1284 400
1098 974
1154 449
1045 1324
1340 519
1202 1475
1217 1141
1026 1162
1170 366
1296 732
1247 843
1113 1313
1227 1968
1215 1291
2813 10 694
1096 1026
1289 900
1026 132
1034 185
1032 226
1306 2010
990 1015
1206 812
1017 346
1151 244
1315 511
13345 19837
11030 8146
7534 4075
31909 32059

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Error
relativo
(EENV)

2,400
2,560

6,520
6,240
7,130
7,430
6,220
6,500
6,700
7,790
6,980
5,880
5,990
7,340
7,550
6,490
5,190
7,190
5,520
5,700
8,640
7,200
6,280
9,550
5,790
7,460
5,460
6,520

3,000
2,690
2,870

1,990

Los Errorres de Muestreo - Apéndice B - 341

Intervalos de confianza

Valor Valor
estimado estimado
-2EE +2EE
1,710 1,880
2,400 2,660
2,060 2,660
1,900 2,440
1,750 2,310
1,510 2,030
1,990 2,540
1,830 2,360
1,500 1,950
1,700 2,320
2,000 2,640
2,180 2,750
1,850 2,340
1,760 2,350
1,730 2,330
1,730 2,230
1,420 1,740
1,660 2,210
2,840 3,530
2,340 2,930
1,180 1,660
1,880 2,500
2,050 2,630
1,390 2,030
2,030 2,550
1,390 1,860
2,030 2,520
2,490 3,210
1,670 1,870
1,910 2,120
2,430 2,720
1,860 2,010
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CUADRO B.2.34

ERRORES DE MUESTREO PARA LA TASA DE MORTALIDAD NEONATAL, SEGUN LUGAR DE RESIDENCIA
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,

SEGUN LUGAR DE RESIDENCIA, 2019 - 2020

Numero de casos Efecto

Valor Error del Error
Lugar de residencia estimado estandar SIN ponderados  disefio relativo
(V) (EE)  ponderar (EEN)
P) (DEFF)
(SP)

ESTIMACIONES PARA LOS CINCO ANOS ANTERIORES A LA ENDES 2019-2020
Area de residencia

Urbana 8 1,780 27 151 15312 3,242 21,580
Rural 9 2,050 11466 4974 2,321 22,660
Total 8 1,430 38617 20 286 3,083 17,010

ESTIMACIONES PARA LOS DIEZ ANOS ANTERIORES A LA ENDES 2019-2020

Area de residencia

Urbana 8 1,120 43 466 32 854 2,674 14,600
Rural 10 1,470 20 804 10 650 2,173 15,280
Region
Grupo 1
Amazonasl, Apurimac, Ayacupho, Cusco, 9 2100 16172 6318 2770 22,350
Huancavelica, Puno, Ucayali
Grupo 2
Huanuco, Junin, Loreto, Pasco, San Martin 8 2,040 12 869 6673 2,563 24,770
Grupo 3 . o
Ancash, Cajamarca, Madre de Dios, Piura, 9 1,760 14106 7619 2157 18,600
Tacna, Tumbes
Grupo 4. _ _
Arequipa, Ica, La! L|_bertad, Lam_bayeque, Lima 1/, 7 1420 21123 22893 2414 19350
Mogquegua, Provincia Constitucional del Callao
Region natural
Costa 7 1,310 26 302 25070 2,480 17,700
Sierra 8 1,610 21116 11260 2,595 19,620
Selva 1 1,940 16 852 7174 2,470 18,430
Total 8 0,920 64 270 43 504 2,593 11,290
Nota:

1/ Comprende Lima Metropolitana y Departamento de Lima.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Intervalos de confianza

Valor Valor
estimado estimado
-2EE +2EE
5 12

5 13

6 1

5 10

7 13

5 14

4 12

6 13

5 10

5 10

5 11

7 14

6 10



CUADRO B.2.35
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ERRORES DE MUESTREO PARA LA TASA DE MORTALIDAD POSTNEONATAL, SEGUN LUGAR DE RESIDENCIA
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,

SEGUN LUGAR DE RESIDENCIA, 2019 - 2020

Valor Error Numero de casos Efecto
Lugar de residencia estimado estandar Sin Rarrrerhs _de~
(V) (EE) ponderar disefio

(SP) (P) (DEFF)
ESTIMACIONES PARA LOS CINCO ANOS ANTERIORES A LA ENDES 2019-2020
Area de residencia

Urbana 4 1,780 26 303 15797 4,572
Rural 8 2,050 11163 5033 2,457
Total 5 1,430 37 466 20830 3,972

ESTIMACIONES PARA LOS DIEZ ANOS ANTERIORES A LA ENDES 2019-2020

Area de residencia

Urbana 4 1,120 42 354 32988 3,533
Rural 9 1,470 20 463 10 661 2,203
Region
Grupo 1

Amazonas, Apurimac, Ayacucho, Cusco,
Huancavelica, Puno, Ucayali
Grupo 2
Huénuco, Junin, Loreto, Pasco, San Martin 8 2,040 12 640 6 686 2,536
Grupo 3
Ancash, Cajamarca, Madre de Dios, Piura, Tacna,
Tumbes
Grupo 4
Arequipa, Ica, La Libertad, Lambayeque, Lima 1/,
Mogquegua, Provincia Constitucional del Callao

8 2,100 15 844 6334 2,972

6 1,760 13737 7647 2,679

4 1,420 20597 22 981 3,306

Region natural

Costa 4 1,310 25636 25174 3,460

Sierra 8 1,610 20 668 11278 2,645

Selva 8 1,940 16 513 7196 2,787
Total 5 0,920 62 817 43 649 3,123
Nota:

1/ Comprende Lima Metropolitana y Departamento de Lima.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

relativo
(EEIV)

44,530
26,060

29,180

26,250
15,970

26,290

24,660

29,550

37,340

35,470
20,910
23,990

16,810

Intervalos de confianza

Valor Valor
estimado  estimado

-2EE +2EE

1 7

4 12

2 8

2 6

6 12

4 12

4 12

3 9

1 7

1 6

5 1

12

4 7
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CUADRO B.2.36
ERRORES DE MUESTREO PARA LA TASA DE MORTALIDAD INFANTIL, SEGUN LUGAR DE RESIDENCIA
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN LUGAR DE RESIDENCIA, 2019- 2020

Numero de casos Efecto Intervalos de confianza
Valor Error Si del Error Val Val
Lugar de residencia estimado estandar " Ponderados ;e relativo alor alor
V) (EE) ponderar ®) iseno (EEN) estimado  estimado
(SP) (DEFF) -2EE +2EE
ESTIMACIONES PARA LOS CINCO ANOS ANTERIORES A LA ENDES 2019-2020
Area de residencia
Urbana 12 1,780 26 303 15312 2,624 14,540 9 16
Rural 17 2,050 11163 4974 1,683 12,120 13 21
Total 13 1,430 37 466 20 286 2,420 10,750 11 16
ESTIMACIONES PARA LOS DIEZ ANOS ANTERIORES A LA ENDES 2019-2020
Area de residencia
Urbana 12 1,120 42 354 32854 2,120 9,380 10 14
Rural 19 1,470 20 463 10 650 1,548 7,810 16 22
Region
Grupo 1
Amazonas, Apurimac, Ayacucho, Cusco, 17 2100 15844 6318 2024 12,080 13 21
Huancavelica, Puno, Ucayali
Grupo 2
Huénuco, Junin, Loreto, Pasco, San Martin 17 2,040 12 640 6673 1,803 12,360 13 21
Grupo 3 . S
Ancash, Cajamarca, Madre de Dios, Piura, Tacna, 15 1,760 13737 7619 1673 1,410 12 19
Tumbes
Grupo 4. _ .
Arequipa, lca, La Libertad, Lambayeque, Lima 1/, M 1420 20597 22893 1938 12,740 8 14
Mogquegua, Provincia Constitucional del Callao
Region natural
Costa 1 1,310 25636 25070 2,004 11,810 9 14
Sierra 16 1,610 20 668 11260 1,850 10,120 13 19
Selva 19 1,940 16 513 7174 1,847 10,420 15 22
Total 14 0,920 62 817 43 504 1,988 6,750 12 15

Nota:
1/ Comprende Lima Metropolitana y Departamento de Lima.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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CUADRO B.2.37
ERRORES DE MUESTREO PARA LA TASA DE MORTALIDAD POSTINFANTIL, SEGUN LUGAR DE RESIDENCIA
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN LUGAR DE RESIDENCIA, 2019 - 2020

Numero de casos Efecto Intervaillos b2
Valor Error del Error confianza
. . . del lati
Lugar de residencia estimado estandar .- ponderar Ponderados disefio " ativo  Valor  Valor
v) (EE) (sP) (P) (DEFF) (EEV)  estimado estimado
-2EE +2EE
ESTIMACIONES PARA LOS CINCO ANOS ANTERIORES A LA ENDES 2019-2020
Area de residencia
Urbana 3 1,780 17 598 17 282 4670 69,510 0
Rural 5 2,050 9433 5204 2,769 39,270 1
Total 3 1,430 27031 22 486 4,193 45,160 0 6
ESTIMACIONES PARA LOS DIEZ ANOS ANTERIORES A LA ENDES 2019-2020
Area de residencia
Urbana 2 1,120 32099 33595 4266 50,600 0
Rural 5 1,470 18425 10 892 2,755 27,820 2
Region
Grupo 1
Amazonas, Apurimac, Ayacucho, Cusco, 5 2100 13526 6479 3512 43,040 1 9
Huancavelica, Puno, Ucayali
Grupo 2
Huénuco, Junin, Loreto, Pasco, San Martin 7 2,040 10 466 679 2,570 30,630 3 1
Grupo 3 . o
Ancash, Cajamarca, Madre de Dios, Piura, Tacna, 1 1,760 10995 7802 5197 139,650 P 5
Tumbes
Grupo 4. _ _
Arequipa, lca, La Libertad, Lambayeque, Lima 1/, 2 1420 15537 23603 4016 73210 r 5
Moquegua, Provincia Constitucional del Callao
Region natural
Costa 2 1,310 19378 25822 4625 84,040 -1
Sierra 4 1,610 17 320 11601 3,557 451160 0
Selva 7 1,940 13 826 7267 2,745 27,820 3 1
Total 3 0,920 50 523 44739 3,800 30,990 1 5

Nota:
1/ Comprende Lima Metropolitana y Departamento de Lima.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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CUADRO B.2.38
ERRORES DE MUESTREO PARA LA TASA DE MORTALIDAD EN LA NINEZ, SEGUN LUGAR DE RESIDENCIA
PERU: VALOR ESTIMADO, ERROR ESTANDAR, EFECTO DEL DISENO, ERROR RELATIVO E INTERVALO DE CONFIANZA,
SEGUN LUGAR DE RESIDENCIA, 2019 - 2020

Numero de casos Efecto Intervalos de confianza
Valor Error del Error Val Val
Lugar de residencia estimado estandar ~ Sin ponderar Ponderados . oo felativo A
V) (EE) (SP) P) seno (EEN) estimado estimado
(DEFF) -2EE +2EE
ESTIMACIONES PARA LOS CINCO ANOS ANTERIORES A LA ENDES 2019-2020
Area de residencia
Urbana 15 1,780 17 598 15312 1,956 12,050 11 18
Rural 22 2,050 9433 4974 1,359 9,300 18 26
Total 16 1,430 27031 20 286 1,853 8,700 14 19
ESTIMACIONES PARA LOS DIEZ ANOS ANTERIORES A LA ENDES 2019-2020
Area de residencia
Urbana 14 1,120 32099 32854 1,699 7,930 12 16
Rural 24 1,470 18 425 10 650 1,304 6,120 21 27
Region
Grupo 1
Amazonas, Apurimac, Ayacucho, Cusco, 2 2100 13526 6318 1661 9470 18 2
Huancavelica, Puno, Ucayali
Grupo 2
Huénuco, Junin, Loreto, Pasco, San Martin 23 2,040 10 466 6673 1,393 8,850 19 27
Grupo 3 ' o
Ancash, Cajamarca, Madre de Dios, Piura, Tacna, 17 1,760 10995 7619 1,441 10,560 13 20
Tumbes
Grupo 4. _ .
Arequipa, Ica, La Libertad, Lambayeque, Lima 1/, 13 1420 15537 22893 155 10,870 10 16
Moquegua, Provincia Constitucional del Callao
Region natural
Costa 13 1,310 19378 25070 1,633 10,370 10 15
Sierra 19 1,610 17 320 11260 1,536 8,290 16 23
Selva 25 1,940 13 826 7174 1,450 7,620 22 29
Total 17 0,920 50 523 43 504 1,620 5,560 15 18

Nota:
1/ Comprende Lima Metropolitana y Departamento de Lima.
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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1 proposito del presente apéndice es proporcionar al usuario los datos de la ENDES 2020 una primera

vision de la calidad de los mismos. En el Apéndice B se presentaron los resultados relacionados con

los errores de muestreo. Los cuadros en este apéndice estan referidos mas bien a posibles errores no
muestrales: preferencia de digitos y redondeo en la declaracion de edades o fechas; olvido de acontecimientos
en el pasado; el esfuerzo deliberado de algunas entrevistadoras de distorsionar algunos datos con el objeto
de aligerar la carga de trabajo; la falta de colaboracion de algunas mujeres en facilitar ciertos datos o su
rechazo a preguntas formuladas, etc. En este apéndice se incluyen los cuadros basicos con el detalle de la
magnitud de estos errores no muéstrales.

e Cuadro C.1: Presenta la distribucion por edad en afios simples de la poblacion de facto seglin sexo,
proveniente del Cuestionario del Hogar. Como era de esperar, existe preferencia por ciertas edades
multiplos de 10, pero no hay diferencias importantes por sexo.

* Cuadro C.2: Muestra que las tasas de respuesta para el Cuestionario Individual de mujeres son similares
segun la edad. La distribucion de mujeres por grupos quinquenales sigue el patron esperado y no presenta
irregularidades. La distribucion por edad de las mujeres elegibles en el Cuestionario del Hogar y la de
las mujeres entrevistadas no presentan diferencias.

* Cuadro C.3: Contiene informacion sobre datos faltantes para una serie de variables importantes. Los
resultados indican que el porcentaje de casos con datos faltantes es bajo; igualmente la informacion sobre
fechas es de buena calidad. Una proporcion importante de nifias y nifios no son medidos o pesados, en la
mayoria de los casos porque el nifio o la nifia no esta presente cuando se realiza la encuesta; sin embargo,
el motivo mas comun, es el rechazo del nifio o nifia o de su madre.

* Cuadro C.4: Caracteristica de los nacimientos por aflo calendario. La informacion sobre las fechas de
nacimiento de las nifas y los nifios es buena: las fechas vienen con mes y afio para casi el 100% de las
hijas y los hijos vivos al momento de la ENDES 2020; alin para las hijas y los hijos que murieron, se
registraron fechas completas. Los indices de masculinidad no presentan variaciones significativas, por
lo que no indican sesgo alguno. La razoén de nacimientos por aflo calendario se calcula para identificar
omisiodn o transferencia de nacimientos por fuera del periodo definido para las preguntas sobre salud, de
la Seccion 4 del Cuestionario Individual; en este caso se trata de las nifias y los nifios nacidos a partir de
enero de 2015.

* Cuadro C.5: Contiene la distribucion de las muertes de menores de un mes por edad al fallecimiento
(en dias) y porcentaje de muertes neonatales informadas para los primeros seis dias, para periodos
quinquenales. Es comtn que el nimero importante de defunciones sean informadas a los 7 u 8 dias
(una semana) y 14 o 15 dias (dos semanas) y esto parece haber ocurrido en la ENDES 2019-2020. Sin
embargo, el porcentaje de muertes en los primeros siete dias (muertes neonatales tempranas) no varia
significativamente para diferentes quinquenios, indicativo de que no pareceria deteriorarse la informacion
para quinquenios alejados de la fecha de la entrevista.

349



350 - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2020

Cuadro C.6: Contiene la distribucion de las muertes de menores de dos afios por edad al fallecimiento
(en meses) y porcentaje de muertes infantiles informadas para el primer mes, para periodos quinquenales
que precedieron la encuesta. Es satisfactorio que no se evidencia concentracion de defunciones informadas
a los 12 meses, lo cual es indicativo de que cuando la edad al fallecimiento fue informada como “un
afio” las entrevistadoras sondearon para obtener la informacion en meses, tal como se instruy6. Hay una
minima concentracion a los 15 meses (afio y tres meses) pero ello no afecta las estimaciones de mortalidad
infantil.
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Cuadro C.1
DISTRIBUCION POR EDAD DE LA POBLACION EN LA MUESTRA TOTAL
PERU: DISTRIBUCION POR SEXO DE LA POBLACION DE FACTO PONDERADA ENUMERADA EN EL CUESTIONARIO DE
HOGARES EN LA MUESTRA TOTAL, SEGUN EDAD, 2020

Hombre Mujeres Hombre Mujeres
Edad Numero Porcentaje = Numero Porcentaje Edad Numero Porcentaje  Numero Porcentaje
0 1507 2,3 1393 2,0 37 865 1,3 1077 1,6
1 1755 2,7 1652 24 38 963 1,5 1042 1,5
2 2055 3.2 1955 29 39 815 1,3 968 1,4
3 2094 3.2 2013 3,0 40 926 1,4 919 1,3
4 2085 3.2 2064 3,0 41 767 1,2 838 1,2
5 1468 2,3 1337 2,0 42 815 1,3 915 1,3
6 1301 2,0 1281 1,9 43 716 11 797 1,2
7 1418 2,2 1281 1,9 44 705 11 720 11
8 1475 2,3 1337 2,0 45 689 11 753 1.1
9 1388 2,1 1280 1,9 46 603 0,9 637 0,9
10 1438 2,2 1430 2,1 47 580 0,9 635 0,9
" 1381 2,1 1346 2,0 48 665 1,0 658 1,0
12 1389 21 1234 1,8 49 592 0,9 562 0,8
13 1315 2,0 1258 1,8 50 606 0,9 639 0,9
14 1363 2,1 1261 1,8 51 475 0,7 545 08
15 1305 2,0 1311 1,9 52 586 0,9 696 1,0
16 1193 1,8 1104 1,6 53 543 0,8 573 0,8
17 1080 1,7 1040 1,5 54 530 0,8 581 0,9
18 1041 1,6 939 14 55 586 0,9 635 0,9
19 815 1,3 904 1,3 56 513 0,8 492 0,7
20 879 1,4 997 1,5 57 476 0,7 524 0,8
21 779 1,2 991 1,5 58 461 0,7 499 0,7
22 835 1,3 1003 1,5 59 451 0,7 473 0,7
23 825 1,3 1031 1,5 60 491 08 546 0,8
24 886 1,4 1064 1,6 61 371 0,6 388 0,6
25 889 1,4 1097 1,6 62 393 0,6 412 0,6
26 822 1,3 1099 1,6 63 379 0,6 393 0,6
27 870 1,3 1209 1,8 64 333 0,5 391 0,6
28 922 1,4 1134 1,7 65 434 0,7 440 0,6
29 819 1,3 1046 1,5 66 348 05 356 0,5
30 1003 1,5 1101 1,6 67 309 0,5 285 04
31 846 1,3 1090 1,6 68 287 04 261 04
32 937 1,4 1113 1,6 69 267 0,4 228 0,3
33 945 1,5 1198 1,8 70+ 2552 39 2601 38
34 877 14 1020 1,5 NS/ Sl 5 0,0 5 0,0
35 949 1,5 1085 1,6
36 879 1,4 1045 1,5 Total 59 375 100,0 62 929 100,0
Nota:

NS/SI=No sabe/Sin informacion
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Cuadro C.2
DISTRIBUCION POR EDAD DE LAS MUJERES ELEGIBLES Y ENTREVISTADAS
PERU: DISTRIBUCION DE LAS MUJERES ELEGIBLES PARA ENTREVISTA EN EL CUESTIONARIO DEL HOGAR
Y DE LAS MUJERES ENTREVISTADAS EN EL CUESTIONARIO INDIVIDUAL Y PORCENTAJE DE MUJERES QUE
FUERON ENTREVISTADAS, SEGUN GRUPOS QUINQUENALES DE EDAD, 2020

Grupos Mujeres en los hogares D|str|butc|or'| (:e dMu;eres Porcentaje de
quinquenales entrevistadas mujeres
de edad Nuimero Porcentaje Nimero Porcentaje entrevistadas
15-19 5298 14,0 4998 14,1 94,3
20-24 5086 13,4 4 667 13,2 91,8
25-29 5585 14,7 5179 14,6 92,7
30-34 5522 14,6 5155 14,6 934
35-39 5217 13,8 4 881 13,8 93,6
40-44 4189 111 3961 11,2 94,6
45-49 3245 8,6 3035 8,6 93,5
15-49 34142 100,0 31909 100,0 93,5
12-49 37 895 100,0 35397 100,0 93,4

Nota:

La poblacién de facto (de hecho) incluye todos los residentes habituales y no residentes que pasaron en el hogar la noche anterior a la
entrevista. Los factores de ponderacion tanto para la poblacién de mujeres en los hogares como para las mujeres entrevistadas son factores
de hogar. La edad esta basada en el listado de hogar.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.

Cuadro C.3
PORCENTAJE DE OBSERVACIONES SIN INFORMACION EN LA MUESTRA BASICA
PERU: PORCENTAJE DE OBSERVACIONES SIN INFORMACION PARA PREGUNTAS DEMOGRAFICAS Y DE
SALUD SELECCIONADAS EN LA MUESTRA BASICA, SEGUN TIPO DE INFORMACION, 2020

Tipo de informacion Grupo de Referencia qucentaje sin jumeicke
informacion casos
Fecha de Nacimiento Ultimos 15 afios
Solo el mes 0,00 41500
Mes y afio 0,00 41500
Edad al morir Ultimos 15 afios 0,00 721
Edad/fecha primera unién 1/ Muijeres unidas alguna vez 0,00 23535
Educacion de la informante Todas las mujeres 0,00 31909
Antropometria 2/
Talla del Nifio Nifios vivos de 0-59 meses 2,12 13165
Peso del Nifio Nifios vivos de 0-59 meses 2,10 13165
Peso o Talla del Nifio Nifios vivos de 0-59 meses 2,12 13165
Diarrea en las tltimas 2 semanas Nifios Vivos de 0-59 0,13 17 064

Nota:

1/ Sin informacion para el afio y edad.

2/ No se midio al nifio.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Cuadro C.5
EDAD AL FALLECIMIENTO EN DIAS PARA MENORES DE 1 MES EN LA ENTREVISTAA MUJERES
PERU: PORCENTAJE DE MUERTES NEONATALES INFORMADAS COMO OCURRIDAS A LOS 0-6 DIAS,
PARA NACIMIENTOS OCURRIDOS EN PERIODOS DE CINCO ANOS ANTERIORES A LA ENCUESTA,
SEGUN EDAD AL MORIR, 2019 - 2020

Edad al morir . Numero de afios anteriores a la encuesta

(dias) 0-4 59 10-14 15-19
0 199 54 41 50 54
1 214 44 60 54 56
2 62 6 17 19 20
3 51 8 15 16 12

4 15 4 2 6
5 29 1 6 6 5
6 22 3 3 5 1
7 64 13 15 17 19
8 15 4 2 6 3
9 15 2 0 1 2
10 4 1 1 1 1
11 4 2 0 1 2
12 3 0 0 1 2
13 4 2 2 1 0
14 8 1 0 2 5
15 24 1 3 6 13
16 6 0 1 0 5
17 4 1 0 3 0
18 1 0 0 1
19 6 1 5 0 0
20 25 4 4 4 14
21 9 1 2 2 4
22 2 0 0 0 1
23 3 0 2 1 0
24 0 0 0 0 0
25 4 0 2 2 1
26 1 1 0 0 0
27 4 3 1 0 1
28 4 2 0 0 1
29 2 1 0 1 0
Total 0-30 805 169 185 215 236
% neonatal temprana 1/ 778 72,7 68,3 73,5 76,8

Nota:
1/10 - 6 dias]/[0 - 30 dias ].
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Cuadro C.6
EDAD AL FALLECIMIENTO EN MESES PARA MENORES DE 2 ANOS EN LA ENTREVISTAA MUJERES
PERU: PORCENTAJE DE MUERTES INFANTILES INFORMADAS PARA EL PRIMER MES EN LA
ENTREVISTA INDIVIDUAL, PARA PERIODOS QUINQUENALES QUE PRECEDIERON LA ENCUESTA,
SEGUN EDAD AL MORIR, 2019 - 2020

Edad al morir Total Numero de afos anteriores a la encuesta
(meses) 0-4 59 10-14 1519
Oal 805 169 185 215 236
1 154 31 30 34 59
2 59 14 12 6 28
3 77 9 26 24 18
4 49 7 20 10 13
5 27 4 8 7 8
6 35 2 7 14 1"
7 32 7 4 8 12
8 28 6 8 8 6
9 35 8 4 15 8
10 10 2 2 3 3
11 23 4 6 7 5
12 34 5 10 8 12
13 4 1 2 1 0
14 6 1 4 1 0
15 15 2 3 9 2
16 5 1 1 1 1
17 4 4 0 0 0
18 19 3 1 4 11
19 1 0 0 1 0
20 5 1 1 1 3
21 8 4 0 3 1
22 6 1 1 3 1
23 4 0 1 3 0

Sin informacion

Total 0-11 1332 263 312 350 407
Porcentaje neonatal 1/ 60,4 64,4 59,3 61,3 57,8

Nota:

1/ [Menores de un mes]/ [menores de un afio].

al Incluye muertes menores de un mes reportadas en dias.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar.
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Servicios basicos de la vivienda, segiin ambito geografico

Bienes de consumo duradero del hogar, por area de residencia

Bienes de consumo duradero del hogar, segin &mbito geografico

Distribucion de los hogares, por area de residencia y region natural, segin quintiles de riqueza
Distribucion de la poblacion, por area de residencia y region natural, segiin departamento
Composicion de la poblacion total, por area de residencia y sexo, segun grupo de edad
Composicion de los hogares, por area de residencia, segun caracteristica seleccionada

Orfandad de menores de 15 afios de edad, por sobrevivencia de los padres, segiin caracteristica
seleccionada

Orfandad de menores de 15 afios de edad, por sobrevivencia de los padres, segin ambito geografico
Nivel de educacion de la poblacion masculina de seis y mas afios de edad, por nivel mas alto alcanzado,
segun caracteristica seleccionada

Nivel de educacion de la poblacion femenina de seis y mas afios de edad, por nivel mas alto alcanzado,
segun caracteristica seleccionada

Asistencia escolar, por area de residencia, seglin grupo de edad

357
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CAPITULO 2: CARACTERISTICAS GENERALES DE LAS MUJERES

Cuadro 2.1

Cuadro 2.1A

Cuadro 2.2

Cuadro 2.2A

Cuadro 2.3

Cuadro 2.3A

Cuadro 2.3B

Cuadro 2.4

Cuadro 2.5

Cuadro2.5A

Cuadro 2.5B

Cuadro2.5C

Cuadro 2.6

Cuadro 2.6A

Cuadro 2.7

Cuadro 2.7A

Cuadro 2.8

Cuadro 2.8A

Cuadro 2.9

Cuadro 2.9A

Mujeres de 15 a 49 anos de edad, segun caracteristica seleccionada

Mujeres de 12 a 49 anos de edad, segun caracteristica seleccionada

Mujeres de 15 a 49 afios de edad, segin ambito geografico

Mujeres de 12 a 49 aflos de edad, seglin ambito geografico

Mujeres en edad fértil de 15 a 49 aios de edad, por nivel de educacion y mediana de afios de educacion,
segun caracteristica seleccionada

Evolucion de las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios de edad con nivel de educacion secundaria o
superior, segun area de residencia

Mujeres en edad fértil de 12 a 49 afios de edad, por nivel de educacion y mediana de afios de educacion,
segun caracteristica seleccionada

Cambios en los niveles de analfabetismo mujeres de 15 a 49 afios de edad sin educacién por afio,
segun ambito geografico

Alfabetismo de las mujeres de 15 a 49 afios de edad entrevistadas y nivel de educacion mas alto
alcanzado, segun caracteristica seleccionada

Razon principal para no continuar estudiando de las mujeres de 15 a 24 aios de edad, seglin caracteristica
seleccionada

Alfabetismo de las mujeres de 12 a 49 afios de edad entrevistadas y nivel de educacion mas alto
alcanzado, segun caracteristica seleccionada

Razon principal para no continuar estudiando de las mujeres de 12 a 24 afos de edad, seglin caracteristica
seleccionada

Acceso de las mujeres de 15 a 49 anos de edad a los medios masivos de comunicacion, por tipo de
medio, segun caracteristica seleccionada

Acceso de las mujeres de 12 a 49 afos de edad a los medios masivos de comunicacion, por tipo de
medio, segun caracteristica seleccionada

Condicion de trabajo en los ultimos 12 meses de las mujeres entrevistadas de 15 a 49 afios de edad,
segun caracteristica seleccionada

Condicion de trabajo en los ultimos 12 meses de las mujeres entrevistadas de 12 a 49 afios de edad,
segun caracteristica seleccionada

Condicion de trabajo en los ultimos 12 meses de las mujeres entrevistadas de 15 a 49 afios de edad,
segin ambito geografico

Condicion de trabajo en los ultimos 12 meses de las mujeres entrevistadas de 12 a 49 afios de edad,
segin ambito geografico

Mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios de edad que trabajan, por grupo de ocupacion, seglin caracteristica
seleccionada

Mujeres en edad fértil de 12 a 49 afios de edad que trabajan, por grupo de ocupacion, seglin caracteristica

seleccionada
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Cuadro 2.10

Cuadro2.10A

Cuadro 2.11

Cuadro 2.11A

Cuadro 2.12

Cuadro 2.13

Cuadro 2.14

Cuadro 2.15

Cuadro 2.16

Cuadro 2.17

Cuadro 2.17A

Cuadro 2.18

Cuadro 2.18A

Cuadro 2.18B

Cuadro 2.18C

Cuadro 2.19

Cuadro 2.19A

Cuadro 2.20

Cuadro 2.20A

Cuadro 2.21

Cuadro 2.21A

Mujeres en edad fértil de 15 a 49 afos de edad que trabajan por grupo de ocupacion, segiin ambito
geografico

Mujeres en edad fértil de 12 a 49 afos de edad que trabajan por grupo de ocupacion, segiin ambito
geografico

Empleador y forma de remuneracion de las mujeres de 15 a 49 afios de edad que trabajan, segiin
caracteristica del trabajo

Empleador y forma de remuneracion de las mujeres de 12 a 49 afios de edad que trabajan, seglin
caracteristica del trabajo

Persona que decide como administrar los ingresos que gana la entrevistada, segun caracteristica
seleccionada

Persona que decide como administrar los ingresos que gana la entrevistada, segiin &mbito geografico
Decisiones sobre el hogar, por persona que toma decisiones especificas

Ultima palabra en las decisiones del hogar, por decisiones especificas, seglin caracteristica seleccionada
Ultima palabra en las decisiones del hogar, por decisiones especificas, segiin ambito geografico
Actitud de las mujeres de 15 a 49 anos de edad hacia razones especificas para rehusar relaciones
sexuales con el esposo, segiin caracteristica seleccionada

Actitud de las mujeres de 12 a 49 afios de edad hacia razones especificas para rehusar relaciones
sexuales con el esposo, segiin caracteristica seleccionada

Cobertura de seguro de salud de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, por tipo especifico, segin
caracteristica seleccionada

Evolucion de las mujeres en edad fértil de 15 a 49 aiios de edad con algun seguro de salud, segtn area
de residencia

Evolucion de las mujeres en edad fértil de 15 a 49 anos de edad con seguro integral de salud (SIS),
segun area de residencia

Cobertura de seguro de salud de las mujeres de 12 a 49 afos de edad, por tipo especifico, segiin
caracteristica seleccionada

Conocimiento y actitudes hacia la tuberculosis de las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios de edad,
segun caracteristica seleccionada

Conocimiento y actitudes hacia la tuberculosis de las mujeres en edad fértil de 12 a 49 afios de edad,
segun caracteristica seleccionada

Uso de tabaco por las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios de edad, seglin caracteristica seleccionada
Uso de tabaco por las mujeres en edad fértil de 12 a 49 afios de edad, segun caracteristica seleccionada
Autoidentificacion del grupo étnico de origen de las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios de edad,
segun caracteristicas seleccionadas

Autoidentificacion del grupo étnico de origen de las mujeres en edad fértil de 12 a 49 afos de edad,

segun caracteristicas seleccionadas
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CAPITULO 3: FECUNDIDAD

Cuadro 3.1

Cuadro 3.1A

Cuadro 3.2

Cuadro 3.3

Cuadro 3.4

Cuadro 3.5

Cuadro 3.6

Cuadro 3.7

Cuadro 3.8

Cuadro 3.9

Cuadro 3.10

Cuadro 3.11

Cuadro 3.12

Cuadro 3.13

Fecundidad, por area de residencia, segun indicador

Fecundidad, por area de residencia, segun indicador

Evolucion de la fecundidad, segun grupo de edad

Tasa global de fecundidad, seglin caracteristica seleccionada

Tasa global de fecundidad, nimero promedio de nacidos vivos de mujeres de 40-49 afios y porcentaje
de mujeres de 15-49 afos actualmente embarazadas, segun caracteristica seleccionada

Tasa global de fecundidad, nimero promedio de nacidos vivos de mujeres de 40-49 afios y porcentaje
de mujeres de 15-49 afos actualmente embarazadas, segiin ambito geografico

Tasas especificas de fecundidad por periodos quinquenales anteriores a la encuesta, segiin edad de la
madre al momento del nacimiento

Hijos nacidos vivos, promedio de nacidos vivos e hijos actualmente vivos de todas las mujeres y
mujeres de edad en union, segun grupo de edad

Intervalo entre nacimientos de orden dos o mas en los cinco afios anteriores a la encuesta, por nimero
de meses desde el nacimiento anterior, segiin caracteristica seleccionada

Intervalo entre nacimientos de orden dos o mas en los cinco afios anteriores a la encuesta, por nimero
de meses desde el nacimiento anterior, segiin &mbito geografico

Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios de edad que han tenido hijos, por edad exacta y mediana de
edad al primer nacimiento, segiin edad actual

Mediana de edad al primer nacimiento entre mujeres de 25-49 afios de edad, por edad actual, seglin
caracteristica seleccionada

Mediana de edad al primer nacimiento entre mujeres de 25-49 afios de edad, por edad actual, segin
ambito geografico

Adolescentes de 15 a 19 afios de edad que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez,

segun caracteristica seleccionada

Cuadro 3.13A Adolescentes de 12 a 17 afios de edad que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez,

Cuadro 3.14

Cuadro 3.14A

segun caracteristica seleccionada

Adolescentes de 15 a 19 afios de edad que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez,
segun ambito geografico

Adolescentes de 12 a 17 afios de edad que ya son madres o que estan embarazadas por primera vez,

segun ambito geografico

CAPITULO 4: PLANIFICACION FAMILIAR

Cuadro 4.1

Cuadro 4.2

Cuadro 4.2A

Uso alguna vez de métodos anticonceptivos entre las mujeres de 15 a 49 anos de edad
entrevistadas, segun grupo de edad

Uso actual de métodos anticonceptivos entre las mujeres de 15 a 49 afios de edad entrevistadas, segiin
grupo de edad

Uso actual de métodos anticonceptivos entre las mujeres entrevistadas de 12 a 49 afios de edad, seglin

grupo de edad
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Cuadro 4.3

Cuadro 4.4

Cuadro 4.5

Cuadro 4.6

Cuadro 4.6A

Cuadro 4.6B

Cuadro 4.7

Cuadro 4.8

Cuadro 4.9

Cuadro 4.10
Cuadro 4.11

Cuadro 4.12

Cuadro 4.12A

Cuadro 4.12B

Cuadro 4.13

Cuadro 4.14

Cuadro 4.15

Cuadro 4.16

Cuadro 4.17

Cuadro 4.18

Uso actual de métodos anticonceptivos entre las mujeres de 15 a 49 afos de edad actualmente unidas,
segun caracteristica seleccionada

Uso actual de métodos anticonceptivos entre las mujeres de 15 a 49 afos de edad actualmente unidas,
segun ambito geografico

Uso actual de métodos anticonceptivos entre las mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente unidas,
segun indicador de estatus de la mujer

Cambios en la mezcla de métodos entre las mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente unidas, por
afio de encuesta, seguin tipo de método usado

Evolucién del uso de algiin método anticonceptivo por las mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente
unidas, seglin area de residencia

Evolucion del uso de métodos modernos por las mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente unidas,
segun area de residencia

Mujeres de 15 a 49 anos de edad alguna vez unidas que han usado algun método de anticoncepcion,
por numero de hijas/hijos sobrevivientes al primer uso de métodos, segun grupo de edad

Mujeres de 15 a 49 afios de edad esterilizadas, por grupo de edad al momento de la esterilizacion, y
edad mediana al momento de la esterilizacion, segiin nimero de afios desde la operacion
Conocimiento del periodo fértil de las mujeres de 15 a 49 afios de edad entrevistadas, por uso del
método de abstinencia periodica

Fuente de suministro de métodos modernos de las usuarias actuales

Informacion suministrada durante la prescripcion de métodos modernos a las usuarias actuales, seglin
caracteristica seleccionada

Tasa de discontinuacion de métodos anticonceptivos dentro de los 12 meses después de comenzar a
usarlo, por razén para discontinuar, segiin método discontinuado

Evolucion de la tasa de discontinuacion de métodos dentro de los 12 meses después de comenzar a
usar el método

Evolucion de la tasa de discontinuacion de métodos especificos dentro de los 12 meses después de
comenzar a usar el método, segiin método discontinuado

Segmentos de uso discontinuado en los cinco tltimos afios anteriores a la encuesta, por tipo de método
anticonceptivo, segiin razon de discontinuacion

Mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente unidas que no usaban métodos anticonceptivos al
momento de la encuesta, por nimero de hijas e hijos sobrevivientes, seglin intencion de uso futuro
Mujeres de 15 a 49 afios de edad entrevistadas que escucharon o vieron mensajes de planificacion
familiar en la radio, la television (TV) o en medios escritos, segiin caracteristica seleccionada
Contacto de mujeres de 15 a 49 afios de edad no usuarias con proveedores de planificacion familiar
en los 12 meses anteriores a la encuesta, segun caracteristica seleccionada

Mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente unidas, por frecuencia de didlogo sobre planificacion
familiar (PF) con el esposo o compaifiero durante el ltimo afio, segun grupo de edad

Mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente unidas, por percepcion de la actitud de los esposos o

compaieros hacia la planificacion familiar, segtn caracteristica seleccionada
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CAPITULO 5: OTROS DETERMINANTES DE LA FECUNDIDAD

Cuadro 5.1
Cuadro 5.1A
Cuadro 5.2
Cuadro 5.3

Cuadro 5.4
Cuadro 5.5

Cuadro 5.6

Cuadro 5.7

Cuadro 5.8

Cuadro 5.9

Cuadro 5.10

Cuadro 5.11

Cuadro 5.12

Cuadro 5.12A

Cuadro 5.12B

Cuadro 5.12C

Cuadro 5.13

Cuadro 5.14

Cuadro 5.15
Cuadro 5.16

Cuadro 5.17

Estado conyugal actual de las mujeres entrevistadas de 15 a 49 afios de edad, seglin grupo de edad
Estado conyugal actual de las mujeres entrevistadas de 12 a 49 afios de edad, seglin grupo de edad
Evolucion de mujeres solteras de 20 a 49 afos de edad, segin grupo de edad

Estado conyugal actual de las mujeres entrevistadas de 15 a 49 afios de edad, segun caracteristica
seleccionada

Estado conyugal actual de las mujeres entrevistadas de 15 a 49 afos de edad, segiin ambito geografico
Tipo de compafiero sexual de las mujeres de 15 a 49 afios de edad nunca unidas y alguna vez unidas,
segun caracteristica seleccionada

Tipo de compafiero sexual de las mujeres de 15 a 49 afios de edad nunca unidas y alguna vez unidas,
segun ambito geografico

Mujeres de 15 a 49 afos de edad que se unieron antes de cumplir edades exactas y edad mediana a la
primera unién, segin grupo de edad actual

Edad mediana a la primera unién entre las mujeres de 20(25)-49 afios de edad, por grupo de edad
actual, seglin caracteristica seleccionada

Edad mediana a la primera unién entre las mujeres de 20(25)-49 afios de edad, por grupo de edad
actual, segin ambito geografico

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que han tenido relaciones sexuales antes de cumplir edades exactas
y edad mediana a la primera relacion sexual, segun grupo de edad actual

Edad mediana a la primera relacion sexual entre las mujeres de 20(25)-49 anos de edad, por grupo de
edad actual, seglin caracteristica seleccionada

Edad mediana a la primera relacion sexual entre las mujeres de 20(25)-49 anos de edad, por grupo de
edad actual, seglin ambito geografico

Mujeres de 12 a 24 afios de edad que usaron condén en su primera relacion sexual, segin caracteristicas
seleccionada

Mujeres de 12 a 24 afios de edad por tipo de vinculo con la persona con quien tuvo su primera relacion
sexual, seguin caracteristica seleccionada

Mujeres de 12 a 24 afios de edad por edad de la persona con quien tuvo su primera relacion sexual,
segun caracteristica seleccionada

Actividad sexual reciente de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, por momento de la tltima relacion
sexual, seglin caracteristica seleccionada

Actividad sexual reciente de las mujeres de 15 a 49 afos de edad, por momento de la tltima relacion
sexual, segiin ambito geografico

Amenorrea, abstinencia e insusceptibilidad postparto, segiin mes desde el ultimo nacimiento
Duracion mediana de la amenorrea, abstinencia e insusceptibilidad postparto, segiin caracteristica
seleccionada

Mujeres de 30-49 afios de edad que estan en la menopausia, segun grupo de edad
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CAPITULO 6: PREFERENCIA DE FECUNDIDAD

Cuadro 6.1
Cuadro 6.2

Cuadro 6.3
Cuadro 6.4

Cuadro 6.5

Cuadro 6.6

Cuadro 6.7

Cuadro 6.7A

Cuadro 6.8
Cuadro 6.9

Cuadro 6.10

Cuadro 6.11

Cuadro 6.12

Cuadro 6.13

Cuadro 6.13A

Cuadro 6.14

Cuadro 6.15

Evolucion de preferencia de fecundidad en mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente unidas
Preferencia de fecundidad en mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente unidas, por numero de
hijas y/o hijos sobrevivientes

Preferencia de fecundidad en mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente unidas, por grupo de edad
Mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente unidas que no desean mas hijas y/o hijos (o esterilizadas),
por numero de hijas y/o hijos sobrevivientes y grupo de edad

Mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente unidas por area de residencia, autoidentificacion étnica
y lengua materna, seglin preferencia de fecundidad

Necesidad de servicios de planificacion familiar de las mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente
unidas, segun caracteristica seleccionada

Necesidad de servicios de planificacion familiar de las mujeres de 15 a 49 afios de edad actualmente
unidas, segiin ambito geografico

Evolucion de la proporcion de mujeres de 15 a 49 afios de edad con necesidad insatisfecha de
planificacion familiar, segun area de residencia

Mujeres de 15 a 49 afos de edad entrevistadas, segiin nimero ideal de hijas y/o hijos

Mujeres de 15 a 49 afios de edad entrevistadas, por nimero de hijas y/o hijos sobrevivientes, segiin
nimero y promedio ideal de hijas y/o hijos

Promedio ideal de hijas y/o hijos de todas las mujeres, por grupo de edad actual de la mujer de 15 a
49 afios de edad, seglin caracteristica seleccionada

Promedio ideal de hijas y/o hijos de todas las mujeres de 15 a 49 afos de edad, por grupo de edad
actual de la mujer, seglin ambito geografico

Promedio ideal de hijas y/o hijos y necesidad insatisfecha de planificacion familiar de las mujeres de
15 a 49 afios de edad actualmente unidas, segun indicador de condicion de la mujer

Nacimientos en los cinco afios que precedieron la encuesta (incluyendo Embarazo actual), por intencion
reproductiva de la madre (mujeres de 15 a 49 afios de edad), segun orden de nacimiento y edad de la
madre

Nacimientos en los cinco afios que precedieron la encuesta (incluyendo Embarazo actual), por intencion
reproductiva de la madre (mujeres de 12 a 49 afios de edad), segun orden de nacimiento y edad de la
madre

Fecundidad desecada y observada para los tres afios anteriores a la encuesta, segun caracteristica
seleccionada

Fecundidad deseada y observada para los tres afios anteriores a la encuesta, segun ambito geografico
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CAPITULO 7: MORTALIDAD INFANTILY EN LA NINEZ

Cuadro 7.1

Cuadro 7.2

Cuadro 7.3

Cuadro 7.4

Cuadro 7.5

Cuadro 7.6

Mortalidad neonatal, post-neonatal, infantil, post-infantil y en la nifiez, segiin periodos de
cinco afios anteriores a la encuesta

Mortalidad neonatal, post-neonatal, infantil, post-infantil y en la nifiez para los diez afios anteriores
a la encuesta (fecha central febrero 2015), segun caracteristica seleccionada

Mortalidad neonatal, post-neonatal, infantil, post-infantil y en la nifiez para los diez afios anteriores
a la encuesta (fecha central febrero 2015), seglin caracteristica demografica seleccionada
Mortalidad neonatal, infantil y en la nifiez para los diez afios anteriores a la encuesta (fecha central
febrero 2015), segun grupo de departamento

Numero de mortinatos, muertes neonatales tempranas y tasa de mortalidad perinatal para el periodo
de cinco afios antes de la encuesta (fecha central julio 2017), segtin caracteristica seleccionada
Nacimientos en los ultimos cinco aflos anteriores a la encuesta y mujeres de 15 a 49 afios de edad

actualmente unidas, segun categoria de riesgo de muerte

CAPITULO 8: SALUD MATERNA

Cuadro 8.1

Cuadro 8.1A

Cuadro 8.1B

Cuadro 8.2

Cuadro 8.2A
Cuadro 8.2B

Cuadro 8.2C

Cuadro 8.3

Cuadro 8.3A

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que tuvieron nacimientos en los cinco afios que precedieron
la encuesta, por persona que proporciono la atencion prenatal para el Gltimo nacimiento,
segun caracteristica seleccionada

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que tuvieron nacimiento en los cinco afios que precedieron la encuesta,
por persona que proporcioné la atencion prenatal para el Gltimo nacimiento, segiin caracteristica
seleccionada

Mujeres de 12 a 49 afios de edad que tuvieron nacimiento en los cinco afios que precedieron la encuesta,
por persona que proporciono la atencidon prenatal para el ultimo nacimiento, segun caracteristica
seleccionada

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que tuvieron nacimientos en los cinco afios que precedieron la
encuesta, por persona que proporciond la atencidon prenatal para el ultimo nacimiento, segiin &mbito
geografico

Evolucion de la atencion prenatal por un profesional de salud calificado (Medico, obstetra, enfermera)
Mujeres de 15 a 49 afios de edad que tuvieron nacimientos en los cinco afos que precedieron la
encuesta, por persona que proporciond la atencion prenatal para el ultimo nacimiento, segiin ambito
geografico

Mujeres de 12 a 49 afios de edad que tuvieron nacimientos en los cinco afios que precedieron la
encuesta, por persona que proporciono la atencion prenatal para el Gltimo nacimiento, segun ambito
geografico

Numero de atenciones prenatales y meses de embarazo a la primera atencion para el tltimo nacimiento
de las mujeres de 15 a 49 afios de edad en los ultimos cinco afios, segun area de residencia

Meses de embarazo a la primera atencion para el ultimo nacimiento de las mujeres de 12 a 49 afios

de edad en los tltimos cinco afios, segun area de residencia
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Cuadro 8.4

Cuadro 8.4A

Cuadro 8.5

Cuadro 8.6

Cuadro 8.6A

Cuadro 8.7

Cuadro 8.8

Cuadro 8.8A

Cuadro 8.9

Cuadro 8.9A

Cuadro 8.10

Cuadro 8.10A

Cuadro 8.10B

Cuadro 8.11

Cuadro 8.11A

Cuadro 8.11B
Cuadro 8.11C

Cuadro 8.12

Atencion prenatal de mujeres de 15 a 49 afios de edad con hijas y/o hijos nacidos vivos en los ultimos
cinco aflos, por actividades especificas, seglin caracteristica seleccionada

Atencion prenatal de mujeres de 12 a 49 afios de edad con hijas y/o hijos nacidos vivos en los ultimos
cinco aflos, por actividades especificas, segiin caracteristica seleccionada

Atencion prenatal de mujeres de 15 a 49 afios de edad con hijas y/o hijos nacidos vivos en los ultimos
cinco aflos, por actividades especificas, segiin ambito geografico

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que recibieron vacunas contra el tétano neonatal en los ultimos cinco
afios que precedieron la encuesta, seglin caracteristica seleccionada

Mujeres de 12 a 49 afios de edad que recibieron vacunas contra el tétano neonatal en los ultimos cinco
afios que precedieron la encuesta, segun caracteristica seleccionada

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que recibieron vacunas contra el tétano neonatal en los ultimos cinco
afios que precedieron la encuesta, seglin ambito geografico

Partos en establecimientos de salud, partos atendidos por profesional de salud calificado y parto
institucional del ultimo nacimiento en los cinco afios que precedieron la encuesta, segun caracteristica
seleccionada

Partos en establecimientos de salud, partos atendidos por profesional de salud calificado y parto
institucional del ultimo nacimiento en los cinco afios que precedieron la encuesta, segun caracteristica
seleccionada

Partos en establecimientos de salud, partos atendidos por profesional de salud calificado y parto
institucional del ultimo nacimiento en los cinco afios que precedieron la encuesta, segin ambito
geografico

Evolucion del Parto Institucional

Atencion del parto para los menores de cinco afnos de edad, por persona que participd en la atencion
y porcentaje de nacimientos por cesarea, segiin caracteristica seleccionada

Atencion del parto para los menores de cinco afios de edad, por persona que realizo la atencion y
porcentaje de nacimientos por cesarea, segiin caracteristica seleccionada

Atencion del parto para los menores de cinco afnos de edad, por persona que participd en la atencion
y porcentaje de nacimientos por cesarea, segiin caracteristica seleccionada

Atencion del parto para los menores de cinco aios de edad, por persona que participd en la atencion
y porcentaje de nacimientos por cesarea, segiin ambito geografico

Evolucion de la atencion del parto por un profesional de salud calificado (Medico, obstetra, enfermera)
en los nacimientos de los cinco afios precedentes a la encuesta

Evolucion de partos por cesarea, por area de residencia

Atencion del parto para los menores de cinco afios de edad, por persona que realizo la atencion y
porcentaje de nacimientos por cesarea, segiin ambito geografico

Momento del primer control postnatal de las mujeres de 15 a 49 anos de edad para el nacimiento mas

reciente en los cinco afios que precedieron a la encuesta, segin caracteristica seleccionada
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Cuadro 8.12A

Cuadro 8.13

Cuadro 8.14

Cuadro 8.14A

Cuadro 8.15

Cuadro 8.16

Cuadro 8.16A

Cuadro 8.17

Cuadro 8.18

Cuadro 8.19

Cuadro 8.20

Cuadro 8.21

Momento del primer control postnatal de las mujeres de 12 a 49 anos de edad para el nacimiento mas
reciente en los cinco afios que precedieron a la encuesta, segin caracteristica seleccionada
Momento del primer control postnatal de las mujeres de 15 a 49 anos de edad para el nacimiento mas
reciente en los cinco afios que precedieron a la encuesta, segun ambito geografico

Momento del primer control postnatal de las mujeres de 15 a 49 afios de edad para el nacimiento mas
reciente que no nacid en un establecimiento de salud en los cinco afios que precedieron a la encuesta,
segun caracteristica seleccionada

Momento del primer control postnatal de las mujeres de 12 a 49 afos de edad para el nacimiento mas
reciente que no nacié en un establecimiento de salud en los cinco afios que precedieron a la encuesta,
segun caracteristica seleccionada

Momento del primer control postnatal de las mujeres de 15 a 49 afios de edad para el nacimiento mas
reciente que no nacid en un establecimiento de salud en los cinco afios que precedieron a la encuesta,
segin ambito geografico

Persona que realizo el primer control postnatal a la madre (mujeres de 15 a 49 afios de edad) después
del nacimiento mas reciente en los cinco afios que precedieron a la encuesta, segin caracteristica
seleccionada

Persona que realizd el primer control postnatal a la madre (mujeres de 12 a 49 afios de edad) después
del nacimiento mas reciente en los cinco anos que precedieron a la encuesta, segiin caracteristica
seleccionada

Persona que realizo el primer control postnatal a la madre (mujeres de 15 a 49 afios de edad) después
del nacimiento mas reciente en los cinco afios que precedieron a la encuesta, segun ambito geografico
Persona que realiz6 el primer control postnatal a la madre (mujeres de 15 a 49 afios de edad) después
del nacimiento mas reciente que no ocurrio en un establecimiento de salud en los cinco afios que
precedieron a la encuesta, segun caracteristica seleccionada

Persona que realizé el primer control postnatal a la madre después del nacimiento mas reciente que no
ocurrié en un establecimiento de salud en los cinco afios que precedieron a la encuesta, segin ambito
geografico

Problemas en el acceso a los servicios de salud cuando las mujeres de 15 a 49 afios de edad estan
enfermas, segun caracteristica seleccionada

Problemas en el acceso a los servicios de salud cuando las mujeres de 15 a 49 afios de edad estan

enfermas, segiin ambito geografico

CAPITULO 9: SALUD INFANTIL

Cuadro 9.1

Cuadro 9.2

Cuadro 9.3

Peso y tamafio al nacer de nacidas y nacidos vivos en los cinco afios anteriores a la encuesta,
segun caracteristica seleccionada

Peso y tamailo al nacer de nacidas y nacidos vivos en los cinco afios anteriores a la encuesta, segiin
ambito geografico

Ninas y nifios menores de 12 meses de edad, por tipo de vacuna recibida, segiin fuente de informacion
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Cuadro 9.3A

Cuadro 9.4

Cuadro 9.4A

Cuadro 9.5

Cuadro 9.5A

Cuadro 9.6
Cuadro 9.6A

Cuadro 9.7

Cuadro 9.7A

Cuadro 9.8

Cuadro 9.8A

Cuadro 9.9

Cuadro 9.9A

Cuadro 9.10

Niflas y nifios menores de 12 meses con vacunas de acuerdo a su edad, por tipo de vacuna recibida,
segun fuente de informacion

Niflas y nifios menores de 12 meses de edad con tarjeta de salud vista por la entrevistadora o el informe
de la madre, por tipo de vacuna recibida, seglin caracteristica seleccionada

Nifias y niflos menores de 12 meses con vacunas de acuerdo a su edad, con tarjeta de salud vista por la
entrevistadora o el informe de la madre, por tipo de vacuna recibida, seglin caracteristica seleccionada
Nifias y nifios menores de 12 meses de edad con tarjeta de salud vista por la entrevistadora o el informe
de la madre, por tipo de vacuna recibida, segiin ambito geografico

Nifas y nifilos menores de 12 meses con vacunas de acuerdo a su edad, con tarjeta de salud vista por
la entrevistadora o el informe de la madre, por tipo de vacuna recibida, segiin ambito geografico
Nifas y nifios menores de 24 meses de edad, por tipo de vacuna recibida, segiin fuente de informacion
Ninas y niflos menores de 24 meses con vacunas de acuerdo a su edad, por tipo de vacuna recibida,
segun fuente de informacion

Nifas y nifios menores de 24 meses de edad con tarjeta de salud vista por la entrevistadora o el informe
de la madre, por tipo de vacuna recibida, segtin caracteristica seleccionada

Nifias y nifilos menores de 24 meses con vacunas de acuerdo a su edad, con tarjeta de salud vista por la
entrevistadora o el informe de la madre, por tipo de vacuna recibida, segtin caracteristica seleccionada
Nifias y nifios menores de 24 meses de edad con tarjeta de salud vista por la entrevistadora o el informe
de la madre, por tipo de vacuna recibida, segiin ambito geografico

Nifas y nifilos menores de 24 meses con vacunas de acuerdo a su edad, con tarjeta de salud vista por
la entrevistadora o el informe de la madre, por tipo de vacuna recibida, segiin ambito geografico
Nifias y nifios menores de 36 meses de edad con tarjeta de salud vista por la entrevistadora o el informe
de la madre, por tipo de vacuna recibida, segun caracteristica seleccionada

Ninas y nifios menores de 36 meses con vacunas de acuerdo a su edad, con tarjeta de salud vista por la
entrevistadora o el informe de la madre, por tipo de vacuna recibida, seglin caracteristica seleccionada
Nifas y nifios menores de 36 meses de edad con tarjeta de salud vista por la entrevistadora o el informe

de la madre, por tipo de vacuna recibida, segiin ambito geografico

Cuadro 9.10A Nifias y nifios menores de 36 meses con vacunas de acuerdo a su edad, con tarjeta de salud vista por la

Cuadro 9.11

Cuadro 9.12

Cuadro 9.12A
Cuadro 9.13

Cuadro 9.14

entrevistadora o el informe de la madre, por tipo de vacuna recibida, segiin &mbito geografico
Prevalencia y tratamiento de infecciones respiratorias agudas (IRA) en nifias y nifios menores de cinco
afios de edad, durante las dos semanas que precedieron la encuesta, seglin caracteristica seleccionada
Prevalencia y tratamiento de infecciones respiratorias agudas (IRA) en nifias y nifios menores de cinco
afios de edad, durante las dos semanas que precedieron la encuesta, segun ambito geografico
Evolucion de la prevalencia de Infeccion Respiratoria Aguda (IRA)

Prevalencia y tratamiento de la fiebre en nifias y nifios menores de cinco afios de edad durante las dos
semanas que precedieron la encuesta, seglin caracteristica seleccionada

Prevalencia y tratamiento de la fiebre en nifias y nifios menores de cinco afios de edad durante las dos

semanas que precedieron la encuesta, segiin ambito geografico
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Cuadro 9.15

Cuadro 9.16

Cuadro 9.16A
Cuadro 9.17

Cuadro 9.18

Cuadro 9.19

Cuadro 9.20

Cuadro 9.21

Cuadro 9.22

Cuadro 9.23

Prevalencia de diarrea en nifias y nifios menores de cinco afios de edad durante las dos semanas que
precedieron la encuesta, seglin caracteristica seleccionada

Prevalencia de diarrea en nifias y nifios menores de cinco afios de edad durante las dos semanas que
precedieron la encuesta, segun ambito geografico

Evolucion de la Prevalencia de Enfermedad Diarreica Aguda en menores de cinco afios de edad
Tratamiento de la diarrea en nifias y nifios menores de cinco afios de edad durante las dos semanas
que precedieron la encuesta, seguin caracteristica seleccionada

Tratamiento de la diarrea en nifias y nifilos menores de cinco afios de edad durante las dos semanas
que precedieron la encuesta, segiin ambito geografico

Practicas alimenticias y de administracion de liquidos en nifias y nifios menores de cinco afios de
edad que tuvieron diarrea durante las dos semanas que precedieron la encuesta, segun caracteristica
seleccionada

Practicas alimenticias y de administracion de liquidos en nifias y nifios menores de cinco afios de edad
que tuvieron diarrea durante las dos semanas que precedieron la encuesta, segun ambito geografico
Conocimiento de Sales de Rehidratacion Oral (SRO) de madres con nacimientos en los tltimos cinco
afios, seguin caracteristica seleccionada

Formas de eliminacion de las deposiciones de la hija o hijo menor de cinco afios de edad, segiin
caracteristica seleccionada

Formas de eliminacion de las deposiciones de la hija o hijo menor de cinco afios de edad, segiin ambito

geografico

CAPITULO 10: LACTANCIA NUTRICION Y DESARROLLO INANTIL TEMPRANO (DIT) DE

Cuadro 10.1

Cuadro 10.2

Cuadro 10.3

Cuadro 10.3A

Cuadro 10.3B
Cuadro 10.4

Cuadro 10.5

Cuadro 10.6

NINAS Y NINOS Y NUTRICION DE MUJERES

Lactancia materna inicial y alimentacion suplementaria de nifias y nifios nacidos en los ultimos cinco
afios anteriores a la encuesta, segun caracteristica seleccionada

Lactancia materna inicial y alimentacion suplementaria de nifias y nifios nacidos en los ultimos cinco
afios anteriores a la encuesta, segiin &mbito geografico

Situacion de la lactancia de la tltima nifia o nifio menor de tres afios de edad que vive con la madre
(mujeres de 15 a 49 afios de edad) y menores de tres afios que estan usando biberén, segiin edad en
meses

Evolucion de la lactancia materna en nifias y nifios menores de seis meses de edad, segun area de
residencia

Nifias y nifios menores de seis meses de edad con lactancia materna

Duracion mediana de la lactancia entre las nifias y nifios nacidos en los tres afios anteriores a la encuesta
e intensidad de la lactancia en los menores de seis meses de edad, segin caracteristica seleccionada
Duracion mediana de la lactancia entre las nifias y nifios nacidos en los tres afios anteriores a la encuesta
e intensidad de la lactancia en los menores de seis meses de edad, segun ambito geografico
Alimentos y liquidos recibidos por los menores de tres afios de edad que viven con la madre (mujeres

de 15 a 49 afios de edad) en el dia o la noche anterior a la entrevista, segiin edad en meses
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Cuadro 10.7

Cuadro 10.8

Cuadro 10.9

Cuadro 10.10

Cuadrol0.10A

Cuadrol10.10B

Cuadro 10.11

Cuadro 10.12

Cuadro10.13

Cuadrol0.13A

Cuadro10.14
Cuadro10.14A
Cuadro10.14B
Cuadro10.14C
Cuadrol0.15
Cuadro10.16
Cuadro10.17

Cuadrol10.18

Cuadrol0.18A

Practicas alimenticias de nifias y nifios de 6 a 23 meses de edad que viven con la madre (mujeres
de 15 a 49 afios de edad) y frecuencia de alimentos recibidos, por situacion de la lactancia, segin
caracteristica seleccionada

Practicas alimenticias de nifias y nifios de 6 a 23 meses de edad que viven con la madre (mujeres de
15 a 49 afios de edad) y frecuencia de alimentos recibidos, por situacion de la lactancia, segun ambito
geografico

Ingesta de micronutrientes de menores de tres aflos de edad que viven con la madre (mujeres de 15 a
49 anos de edad) y menores de 6 a 59 meses que recibieron suplementos vitaminicos y medicamentos
desparasitantes, seglin caracteristica seleccionada

Ingesta de micronutrientes de menores de tres afios de edad que viven con la madre (mujeres de 15 a
49 anos de edad) y menores de 6 a 59 meses que recibieron suplementos vitaminicos y medicamentos
desparasitantes, segiin ambito geografico

Evolucion de nifias y nifios de 6 a 35 meses de edad que consumieron suplemento de hierro en los
ultimos siete dias, seglin area de residencia

Nifas y nifios de 6 a 35 meses de edad que consumieron suplemento de hierro en los ultimos 7 dias,
segun caracteristica seleccionada

Ingesta de micronutrientes de mujeres de 15 a 49 afios de edad que tuvieron hijas e hijos en los cinco
afios anteriores a la encuesta o de medicamentos desparasitantes durante el embarazo de la ultima hija
o hijo, segun caracteristica seleccionada

Ingesta de micronutrientes de mujeres que tuvieron hijas e hijos en los cinco afios anteriores a la
encuesta o de medicamentos desparasitantes durante el embarazo de la tltima hija o hijo, segun ambito
geografico

Prevalencia de anemia en niflas y niflos de 6 a 59 meses de edad, por tipo, segliin caracteristica
seleccionada

Prevalencia de anemia en niflas y nifios de 6 a 35 meses de edad, por tipo, seglin caracteristica
seleccionada

Prevalencia de anemia en nifas y nifios de 6 a 59 meses de edad, por tipo, segun ambito geografico
Evolucion de la anemia en nifias y nifios de 6 a 59 meses de edad, segun area de residencia
Prevalencia de anemia en nifas y niflos de 6 a 35 meses de edad, por tipo, segun ambito geografico
Evolucion de la anemia en nifias y nifios de 6 a 35 meses de edad, segun area de residencia
Prevalencia de anemia en mujeres de 15 a 49 afios de edad, por tipo, seglin caracteristica seleccionada
Prevalencia de anemia en mujeres de 15 a 49 afios de edad, por tipo, segin ambito geografico
Indicadores de desnutricion entre menores de cinco aflos de edad, segin caracteristica seleccionada
(Patron OMS)

Indicadores de desnutricion entre menores de cinco aflos de edad, segiin ambito geografico (Patron
OMS)

Evolucion de nifas y nifios menores de cinco afios de edad con desnutricion cronica, segun area de

residencia
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Cuadro10.19

Cuadro10.20

Cuadrol10.21

Cuadro10.22

Cuadro10.23

Cuadrol0.23A

Cuadro10.24

Cuadrol10.25

Cuadro10.26

Cuadro10.27

Cuadro10.28

Cuadro10.29

Cuadro10.30

Cuadro10.31

Indicadores de desnutricion entre menores de cinco afios de edad, seglin caracteristica seleccionada
(Patron NCHS/CDC/OMS)

Indicadores de desnutricion entre menores de cinco afos de edad, segiin ambito geografico (Patron
NCHS/CDC/OMS)

La talla como indicador de la situacion nutricional de las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios de
edad

La Talla como indicador del estado nutricional de las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios de edad,
segun caracteristica seleccionada

La Talla como indicador del estado nutricional de las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios de edad,
segun ambito geografico

Evolucion de mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios de edad con talla menor de 145 centimetros, segiin
area de residencia

El peso y la masa corporal como indicadores de la situacion nutricional de las mujeres en edad fértil
de 15 a 49 afios de edad

Estado de nutricion de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, segun caracteristica seleccionada
Estado de nutricion de las mujeres de 15 a 49 afios de edad, segun ambito geografico

Nifias y nifios entre 9 y 12 meses de edad que tienen una adecuada interaccién madre hijas/o como
precursor del apego seguro, segiin caracteristica seleccionada

Madres de nifias y nifios entre 9 y 12 meses de edad que responde de manera inmediata y adecuada
al llanto de su hija/o, seglin caracteristicas seleccionada

Nifas y nifios de 9 a 12 meses con comunicacion verbal efectiva a nivel comprensivo y expresivo
apropiada para su edad, segun caracteristica seleccionada

Madres de nifas y nifios entre 9 y 18 meses de edad que verbaliza las acciones que realiza con su
hija/o mientras las desarrolla, segun caracteristicas seleccionada

Nifas y nifios de 12 a 18 meses que camina por propia iniciativa sin necesidad de detenerse para lograr

el equilibrio, segiin caracteristica seleccionada

CAPITULO 11: CONOCIMIENTO DE VIH E ITS

Cuadro 11.1

Cuadro 11.2

Cuadro 11.2A

Cuadro 11.3

Cuadro 11.4

Mujeres de 15 a 49 afos de edad por conocimiento de formas de importancia programatica
y especificas de evitar el VIH, segun caracteristica seleccionada

Mujeres de 15 a 49 anos de edad por conocimiento de formas de importancia programatica y especificas
de evitar el VIH, segun ambito geografico

Evolucion del conocimiento de formas de importancia programatica de evitar el VIH en las mujeres
de 15 a 49 afios de edad, seglin area de residencia

Mujeres de 15 a 49 afios de edad por conocimiento de asuntos relacionados con el VIH y transmision
del VIH de la madre a la hija o hijo, seglin caracteristica seleccionada

Mujeres de 15 a 49 afios de edad por conocimiento de asuntos relacionados con el VIH y transmision

del VIH de la madre a la hija o hijo, segiin &mbito geografico
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Cuadro 11.5

Cuadro 11.6

Cuadro 11.7

Cuadro 11.8

Cuadro 11.8A

Cuadro 11.9

Cuadro 11.10

Cuadro 11.11

Cuadro 11.12

Cuadro 11.13

Cuadro 11.14

Cuadro 11.15

Cuadro 11.16

Cuadro 11.17

Cuadro 11.18

Cuadro 11.19

Cuadro 11.20
Cuadro 11.21

Cuadro 11.22

Mujeres de 15 a 49 anos de edad por respuestas a preguntas sobre ciertos aspectos sociales de la
prevencion y mitigacion del virus, seglin caracteristica seleccionada

Mujeres de 15 a 49 anos de edad por respuestas a preguntas sobre ciertos aspectos sociales de la
prevencion y mitigacion del virus, segin ambito geografico

Mujeres de 15 a 49 afios de edad por conocimiento de sintomas especificos de las infecciones de
transmision sexual (ITS) y mujeres que conocen ITS especificas, segun caracteristica seleccionada
Mujeres de 15 a 49 afios de edad por conocimiento de sintomas especificos de las infecciones de
transmision sexual (ITS) y mujeres que conocen ITS especificas, segiin ambito geografico
Evolucion del conocimiento de las infecciones de transmision sexual (ITS) y sus sintomas, en las
mujeres de 15 a 49 afios de edad, segun area de residencia

Mujeres de 15 a 49 afios de edad por conocimiento de sintomas y signos especificos de las Infecciones
de Transmision Sexual (ITS), segin caracteristica seleccionada

Mujeres de 15 a 49 afios de edad por conocimiento de sintomas y signos especificos de las Infecciones
de Transmision Sexual (ITS), segiin &mbito geografico

Mujeres de 15 a 49 afios de edad por prevalencia de infecciones de transmision sexual y sintomas de
ITS en los ultimos 12 meses anteriores a la entrevista, segin caracteristica seleccionada

Mujeres de 15 a 49 afios de edad por prevalencia de infecciones de transmision sexual y sintomas de
ITS en los tltimos 12 meses anteriores a la entrevista, segiin ambito geografico

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que recibieron consejos o tratamiento para una ITS, por fuentes de
tratamiento, seguin caracteristica seleccionada

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que recibieron consejo o tratamiento para una ITS, por fuente de
tratamiento, segiin ambito geografico

Numero de parejas sexuales de las mujeres de 15 a 49 afios de edad no unidas en los ltimos 12 meses
anteriores a la entrevista, seglin caracteristica seleccionada

Numero de parejas sexuales de las mujeres de 15 a 49 afios de edad no unidas en los tltimos 12 meses
anteriores a la entrevista, segiin ambito geografico

Numero de parejas sexuales de mujeres de 15 a 49 anos de edad actualmente unidas en los ultimos
12 meses anteriores a la entrevista, segiin caracteristica seleccionada

Numero de parejas sexuales de mujeres de 15 a 49 aios de edad actualmente unidas en los ultimos
12 meses anteriores a la entrevista, segiin ambito geografico

Mujeres de 15 a 49 aios de edad por conocimiento, fuente y uso del condon, segiin caracteristica
seleccionada

Mujeres de 15 a 49 afios de edad por conocimiento, fuente y uso del condon, segiin ambito geografico
Uso del condon por tipo de compaiiero en los ultimos 12 meses anteriores a la entrevista, seglin
caracteristica seleccionada

Uso del condén por tipo de compaiiero en los Gltimos 12 meses anteriores a la entrevista, segun ambito

geografico
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CAPITULO 12: VIOLENCIA CONTRA LAS MUJERES, NINAS Y NINOS

Cuadro 12.1

Cuadro 12.1A

Cuadro 12.2

Cuadro 12.3

Cuadro 12.4

Cuadro 12.4A
Cuadro 12.4B

Cuadro 12.5

Cuadro 12.6
Cuadro 12.7

Cuadro 12.8

Cuadro 12.9
Cuadro 12.10

Cuadro 12.11

Cuadro 12.12

Cuadro 12.13
Cuadro 12.14
Cuadro 12.15
Cuadro 12.16
Cuadro 12.17
Cuadro 12.18

Cuadro 12.19
Cuadro 12.20

Violencia familiar contra la mujer de 15 a 49 afios de edad, ejercida alguna vez por el esposo
0 compaiiero, segun caracteristica seleccionada

Evolucion de la violencia contra la mujer de 15 a 49 afios de edad, ejercida alguna vez por el esposo
o compailero, segin formas

Formas de violencia psicologica y/o verbal, ejercida alguna vez por el esposo o compaiero, segiin
caracteristica seleccionada

Violencia fisica y/o sexual ejercida alguna vez por el esposo o compaiiero, segiin caracteristica
seleccionada

Violencia fisica y/o sexual ejercida por el esposo o compafiero en los Gltimos 12 meses, segin
caracteristica seleccionada

Evolucion de la violencia fisica y sexual ejercida por el esposo o compaiiero en los tltimos 12 meses
Violencia familiar contra la mujer de 15 a 49 afios de edad, ejercida en los ultimos 12 meses por el
esposo o compaiiero, segun caracteristica seleccionada

Violencia fisica ejercida alguna vez por otra persona, aparte de su actual/altimo esposo o compafiero,
segun caracteristica seleccionada

Resultado de la violencia fisica, seglin caracteristica seleccionada

Violencia fisica contra el esposo o compaiiero, en momentos que él no la estaba golpeando o maltratando
fisicamente, seguin caracteristica seleccionada

Consumo de bebidas alcohdlicas y violencia fisica ejercida alguna vez por el esposo o compaiiero,
bajo los efectos del licor/drogas o ambas, segun caracteristica seleccionada

Inicio de la violencia fisica y/o sexual y el tiempo de convivencia

Busqueda de ayuda en personas cercanas y/o en alguna institucion cuando fueron maltratadas
fisicamente, segin caracteristica seleccionada

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que experimentaron violencia fisica y que pidieron ayuda a personas
cercanas, segun caracteristica seleccionada

Mujeres de 15 a 49 afios de edad que acudieron a alguna institucion para buscar ayuda cuando fueron
maltratadas fisicamente, segun caracteristica seleccionada

Razones para no buscar ayuda cuando fueron maltratadas fisicamente, seglin caracteristica seleccionada
Formas de castigo ejercidas por el padre bioldgico a sus hijas e hijos, segin caracteristica seleccionada
Formas de castigo ejercidas por la madre bioldgica a sus hijas ¢ hijos, segun caracteristica seleccionada
Formas de castigo ejercidas por los padres a la entrevistada, seglin caracteristica seleccionada
Creencia en la necesidad del castigo fisico para educar a hijas e hijos, seglin caracteristica seleccionada
Mujeres de 15 a 49 afios de edad que declararon que su papa golped alguna vez a su mama, segiin
caracteristica seleccionada

Personas que corrigen a las nifias/os de 1 a 5 aflos de edad en el hogar, segun caracteristica seleccionada
Formas que utiliza el padre cuando corrige a sus hijas/os de 1 a 5 aflos de edad, segtin caracteristica

seleccionada
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Cuadro 12.21  Formas que utiliza la madre cuando corrige a sus hijas/os de 1 a 5 afios de edad, seglin caracteristica
seleccionada

Cuadro 12.22  Mujeres de 15 a 49 afios de edad que declararon la presencia de sus hijas/os de 1 a 5 afios de edad cuando
su esposo o compaiiero la maltrataba fisicamente y/o sexualmente, segtin caracteristica seleccionada

Cuadro 12.23  Mujeres de 15 a 49 aiios de edad que declararon la presencia de sus hijas/os de 1 a 5 afios de edad

cuando su esposo o compaiero la maltrataba fisicamente y/o sexualmente, segin ambito geografico

CAPITULO 13: INDICADORES: OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE

Cuadro 13.1 Desnutricion cronica entre las nifias y nifios menores de 5 afios de edad, seglin caracteristica seleccionada

Cuadro 13.2 Partos con asistencia de personal de salud calificado, segun caracteristicas seleccionada

Cuadro 13.3 Mujeres de 15 a 49 afios de edad que practican la planificacion familiar con método moderno, segiin
caracteristica seleccionada

Cuadro 13.4 Tasa de fecundidad adolescentes de 15 a 19 afios de edad, segun caracteristica seleccionada

Cuadro 13.5 Mujeres de 15 a 49 afios de edad que han sufrido violencia fisica y sexual infligida por el esposo o
conviviente en los ultimo 12 meses anteriores a la encuesta, seglin caracteristica seleccionada

Cuadro 13.6 Mujeres de 15 a 49 afios de edad que han sufrido violencia fisica infligida por el esposo o conviviente
en los ultimos 12 meses anteriores a la encuesta, segin caracteristica seleccionada

Cuadro 13.7 Mujeres de 15 a 49 afios de edad que han sufrido violencia sexual infligida por el esposo o conviviente
en los ultimos 12 meses anteriores a la encuesta, segun caracteristica seleccionada

Cuadro 13.8 Personas de 15 y mas aflos de edad con trastorno por consumo de alcohol en los tltimos 12 meses,
segun caracteristica seleccionada

Cuadro 13.9 Personas de 15 y mas aflos de edad que fuman diariamente cigarrillos, segun caracteristica seleccionada
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